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SAZETAK
Drustvene mreze, oglasavanje hrane i debljina
Iva CelisS¢ak

Debljina je kroni¢na metabolicka bolest karakterizirana nakupljanjem masnog tkiva. S
obzirom na rastuci broj osoba s pretiloS¢u $to ukljuCuje i djecu, ona predstavlja jedan od
temeljnih  javnozdravstvenih  problema modernog doba. Debljina nastaje
medudjelovanjem genetskih, metabolickih te bihevioralnih ¢imbenika; ona nosi rizik za
niz kroni¢nih nezaraznih bolesti koji su vodeci uzrok smrtnosti i pobola u zapadnom
drustvu. Obiljezja nacina zivota suvremenog ¢ovjeka uklju€uju smanjenu fizicku aktivhost
te loSe prehrambene navike obiljezene konzumiranjem visokokalori¢ne i visokopreradene
hrane bogate zasi¢enim mastima, rafiniranim Secerima i solju. Opisani tip prehrambenog
proizvoda najcesci je entitet oglasavanja putem tradicionalnih medija poput televizije ili
plakata, ali i sveprisutnih drustvenih mreza. Prehrambene tvrtke koriste dobro poznate
marketinSke strategije za oglasavanje hrane uklju€ujuéi psiholoski marketing koji
podsvjesno djeluje na odabir potroSaca mimo njihove volje. Navedeni tip marketinga
provodi se i putem drustvenih mreza, sveprisutnih platformi za komunikaciju uz izrazenu
personalizaciju i Cesto nekontroliranu slobodu oglasavanja. Sve navedeno neupitno je
koriSteno u ciljanju nekih vulnerabilnih skupina potrosaca, kao npr. djece, koji nemaju
sposobnost racionalizacije i odvajanja oglasa od zabavnog sadrzaja dostupnog na nekoj
od digitalnih platformi. Na taj se nacin stvara nova generacija kupaca vezanih uz proizvod,
tj. brend. Ovisnost o hrani spominje se sve ¢eSce te postoje medunarodno priznate skale
njenog mjerenja, a nastaje kod osoba koje nisu u stanju kontrolirati konzumaciju
odredenih namirnica (preradena hrana uz mast i ugljikohidrate). Kombinacija ovisnosti i
psiholoskog marketinga koji je Siroko dostupan svima, osobito mladima, opasna je po
zdravlje odredenih pojedinaca, osobito djece. Navedeno je prepoznato i od Svjetske
zdravstvene organizacije koja u smjernicama preporucuje restrikcije oglasavanja hrane
djeci s porukom edukacije roditeljima, Skolama i drugim mjestima okupljanja djece, uz
zakonske regulative i kazne nepostivanja propisanog za tvrtke prehrambene industrije.

Klju€ne rijeci: debljina, drustvene mreze, oglaSavanje hrane, psiholoski marketing



SUMMARY
Social media, food advertising and obesity
Iva Celiséak

Obesity is a chronic metabolic disease characterized by the accumulation of fatty tissue.
Given the increasing number of people with obesity, including children, it represents one
of the fundamental public health problems of modern times. Obesity results from the
interaction of genetic, metabolic, and behavioral factors; it carries the risk for many
chronic non-communicable diseases, which are the leading cause of mortality and
morbidity in Western society. The characteristics of modern lifestyle include reduced
physical activity and poor dietary habits marked by the consumption of high-calorie and
highly processed foods rich in saturated fats, refined sugars, and salt. This type of food
product is the most frequently advertised entity through traditional media such as
television or billboards, as well as omnipresent social networks. Food companies use
well-known marketing strategies to advertise food, including psychological marketing that
subconsciously influences consumer choices beyond their will. This type of marketing is
also conducted through social networks, popular communication platforms with
pronounced personalization and often uncontrolled freedom of advertising. All of the
above is undoubtedly used to target some vulnerable consumer groups, such as children,
who cannot rationalize and separate advertisements from entertaining content available
on some digital platforms. In this way, a new generation of consumers tied to the product
or brand is created. Food addiction is increasingly mentioned, and internationally
recognized scales for its measurement exist; it occurs in people who are unable to control
the consumption of certain foods (processed foods rich in fat and carbohydrates). The
combination of addiction and psychological marketing, which is widely accessible to
everyone, especially young people, is dangerous to the health of certain individuals,
particularly children. This has been recognized by the World Health Organization, which
recommends by guidelines the restriction of food advertising to children with a message
of education for parents, schools, and other places where children gather, along with legal

regulations and penalties for non-compliance prescribed for food industry companies.

Keywords: obesity, social networks, food advertising, psychological marketing
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1. Debljina
1.1. Definicija

Debljina ili pretilost oznaCava stanje pretjeranog nakupljanja masnog tkiva. Nastaje
zbog pozitivhe bilance energije, odnosno unoSenjem vece koliCine kalorija nego Sto se
bilo kojom tjelesnom aktivnoS¢u one mogu potroSiti (1). Debljina je bolest, Sto je
prepoznato u 10. Medunarodnoj klasifikaciji bolesti i srodnih zdravstvenih problema te se
moze naci pod Siframa E65 — lokalizirana pretilost i E66 — pretilost (2). Osim indeksa
tielesne mase (ITM) u novijim se klasifikacijama u obzir uzima i sastav tijela s podatkom
o udjelu masti tj. udjelu visceralnog masnog tkiva koje je metaboliCki aktivno. Takoder, u
novijim klasifikacijama se u obzir uzima i kliniCko stanje bolesnika i prisustvo komplikacije
te se osobe s pretiloS¢u mogu podijeliti u Cetiri fenotipa: 1. pretilost normalne tezZine; 2.
metaboliCka pretilost normalne teZine; 3. metabolicki zdrava pretilost; 4. metabolicki

nezdrava pretilost (3).



1.2. Epidemioloska slika

Debljina je u danasnjici postala jedan od vodecih javnozdravstvenih izazova, kako u
svijetu, tako i u Hrvatskoj. Javlja se i u razvijenim i nerazvijenim dijelovima svijeta i drzava
te medu svim dobnim uzrastima. Svjetska zdravstvena organizacija je u Europskom
regionalnom izvjes¢u o debljini iz 2022. godine prepoznala pretilost kao multifaktorijalnu
bolest koja je po€elo mnogih drugih kroni¢nih nezaraznih bolesti. U Europi je 60% odraslih
prekomjerne tjelesne mase, a joS jedan alarmantan podatak jest da je to i svako trece
dijete (4). StatistiCki podatci Eurostata pokazuju kako je u Republici Hrvatskoj 2019.
godine samo 34% odraslih bilo normalne tjelesne mase. Udio osoba s debljinom bio je
23%, a s preuhranjenoScu i debljinom 65% dok je pothranjenih bilo svega 1% (5). U
Republici Hrvatskoj od 1990. do 2022. godine stopa se pretilosti djece i adolescenata
udvostrucila, trend prati i povecanje pretilosti u Zena, a stopa pretilosti muskaraca se ¢ak
utrostrucio. Prema tome broj je pretilih premasio 1 milijun i s opadaju¢om prevalencijom

pothranjenosti debljina je postala vodeci oblik malnutricije (6).



1.3. Etiologija

Mnogi su Cimbenici koji uzrokuju pretilost. Ona je produkt interakcije genetskih,
metabolickih, bihevioralnih i okolisnih ¢imbenika (7). Navedeni ¢imbenici dijele se na one
na koje je moguce utjecati, i na one na koje to nije mogucée. Od iznimne je vaznosti
prepoznati ove koje je moguce modificirati kako bi se daljnje povecCanje broja osoba s
pretiloScu moglo smanijiti ili zaustaviti. Genetski faktori, kao predisponirajuéi bioloski
faktori za debljinu utjeCu na metabolizam, osjecaj sitosti te skladiStenje masti. Neke su
studije pokazale kako genetske mutacije, promjene genske ekspresije i polimorfizmi
utjeCu na razvitak debljine (8). Primjerice mutacija FTO (engl. fat mass and obesity
associated) gena povecava razinu grelina u tijelu te time pojaCava osjet gladi (9).
Monogenetski uzroci debljine izrazito su rijetki te obiljeZzeni hiperfagijom i ranim nastupom
pretilosti u djetinjstvu (promjene u genima leptin — melanokortinskog puta). Takoder je
rijetka i poligenska debljina, a i sindromska (Prader-Willijev, Cohenov, Bardet-Biedlov

sindrom) (8).

U Cimbenike nastanka pretilosti spadaju i oni endokrine prirode. lako ¢ine svega 5%
sluCajeva, bitho je navesti ovdje npr. hipotireozu, hiperkortizolizam te endogenu
hiperinzulinemiju. Smanjeni rad StitnjaCe usporava metabolizam i umanjuje potro$nju
hranjivih tvari. Hiperkortizolizam povecava proizvodnju glukoze, razgradnju bjelancevina
te aktivira lipoprotein lipazu. Hiperinzulinemija (u inzulinoma) uzrokuje hipoglikemije te
Cesto potiCe oboljele da uzimaju vecée koli€¢ine hrane kako ne bi nastupila hipoglikemija.

Ove je bolesti i stanja moguce lijeciti te time u konacnici smanijiti i tielesnu masu (10).

Jedan od temeljnih modificirajucih ¢imbenika razvitka pretilosti je fizicka (ne)aktivnost

na Sto posebno ukazuju istrazivanja provedena za vrijeme i hakon pandemije kada je



vecina svijeta mirovala te se istiCe vazna uloga sjedilackog nacina Zivota vecine svjetske

populacije kao uzrokom pretilosti (8).

Kako je pretilost kronicna bolest, tako i hranu moZemo dozivljavati kao Cimbenik rizika
njezinog razvitka, ili pak njezin lijek (11). Povecani unos kalorija smatra se osnovom za

nastanak debljine.

Glavni uzrok debljine obesogeni je okoli§ koji dovodi do lakSe dostupnosti
hiperkalorijske visokopreradene hrane (npr. automati sa slatkiSima i zasladenim pi¢ima),
ponude i oglaSavanja (mediji), niZze cijene te sedentarni stil zivota (rad od kuce, vrijeme
provedeno pred ekranom), veée porcije obroka, ¢es¢i odlasci u restorane umjesto
pripreme hrane kod kuce, druzenja uz ispijanje alkoholnih pi¢a (uz potencijalno razvijanje
svakodnevnog obrasca), stresna okolina, nedostatak sna (12). Od okolidnih ¢imbenika
utjecaj na tjelesnu masu u djece ima i tijek trudnoce (puSenje, maternalna pretilost) te
postnatalni razvitak u vidu koli€ine i kvalitete sna te trajanje dojenja. San je bitan faktor
uravnotezene tjelesne mase i kod odraslih te je usko povezan s fizickom aktivnosti. Pod
ostale ¢imbenike pretilosti treba navesti koriStenje lijekova (antidepresivi, antipsihotici,
antidijabetici) (8). Od nepromjenjivih ¢imbenika treba jo§ spomenuti stariju dob kada se

metabolizam usporava (9).

Medudjelovanje genetske predispozicije, hormonalnih ¢imbenika te nacina Zivota
pojedinca Cini podrucje etiologije debljine iznimno slozenim uz povecanje moguénosti

razvoja te sveprisutne bolesti.



1.4. Patofiziologija

Kao sto je ve¢ napomenuto, pretilost oznacava veci udio unesene kemijske energije
nego Sto je organizam utroSi. Energija se inaCe ulaze u staniCne procese, termogenezu
te druge tjelesne aktivnosti (13). Patofiziologija pretilosti poCinje s nakupljanjem masnog
tkiva gdje se u adipocite taloze trigliceridi. Hiperplazija i hipertrofija adipocita, posebice
onih  visceralne lokalizacije, uzrokuju mnoge metabolicke promjene (14).
Komunikacija perifernoga masnog tkiva i hipotalamusa odvija se pomoc¢u humoralnih i
neuroendokrinih ¢imbenika. U mozgu djeluju oreksigeni peptidi (npr. neuropeptid Y) — oni
koji uzrokuju glad i poti€u na uzimanje hrane te anoreksigeni (npr. proopiomelanokortin)
koji djeluju suprotno. Na periferiji, nakon Sto se viSak kalorija pohranio u masne stanice,
one, prepunjene lipidima (trigliceridima), lu¢e hormon leptin koji smanjuje osjet gladi
potiCuci anoreksigene neurone uz sprjeCavanje djelovanje oreksigenih (13). Masno tkivo
djeluje kao zasebni endokrini organ — sudjeluje u sekreciji mnogih faktora uz leptin
(citokine, adiponektin, komponente komplementa, proteine renin-angiotenzin sustava...)
(14). Anoreksigeno djelovanje na sredisnji ziv€ani sustav ima i inzulin koji se luci u -
stanicama Langerhansovih otoli¢a gusteraCe (13). Moguci €imbenik rizika nastanka
pretilosti predstavljaju mutacije na razini proizvodnje i lu€enja ovih kemijskih produkata ili

pak njihovog djelovanja na receptore stanica (8).

Osim u masno tkivo, lipidi se spremaju i u citoplazmatske organele liposome nekih
drugih stanica tijela. Cesto je to vidljivo u obliku steatoze u hepoticitima, u jetri kada se
govori o nealkoholnoj masnoj bolesti jetre (15). | u drugim stanicama uskladisteni lipidi

mogu direktno uzrokovati toksi¢nost, disfunkciju te u konacnici apoptozu.



Jedna od najznacaijnijih posljedica pretilosti jest metaboli¢ki sindrom koji ukljuCuje entitete
inzulinske rezistencije, dislipidemije, arterijske hipertenzije uz fiziCke znaCajke centralne
pretilosti. Inzulinska rezistencija tkiva periferije ima posljedicnu hiperinzulinemiju kao
kompenzacijski mehanizam. Nakon nekog vremena uz odrZavanje visSka tjelesne mase
kao rezultat se mozZe pojaviti SeCerna bolest tip 2 uz zakazivanje povecanog lucenja
inzulina (16). Razvija se i hipertrigliceridemija te povecava sinteza kolesterola s
povremenom posljedicom stvaranja Zucnih kamenaca. U pretilosti je rizik od
ateroskleroze veci, posebice kod centralnog tipa pretilosti uz mobilizaciju masnih kiselina
te stvaranje LDL (engl. low density lipoprotein) kolesterola koji moze dovesti do povidenja
krvnoga tlaka te koronarne bolesti srca. Zbog povecanog minutnog volumena srca uz
vecCe zahtjeve za kisikom dolazi do volumnog opterecenja srca. Sve navedeno dovodi do
sr¢ano-Zilnih oboljenja s potencijalnim prijetecim akutnim stanjima kao $to su infarkt i
inzult koji mogu imati letalan ishod, no i s kroni€nim posljedicama (17). Ne treba zaboraviti
spomenuti i metaboliCki u¢inak estrogena, dobivenog aromatizacijom iz androstendiona,
na ciljna tkiva dojke i endometrija Zzena i razvitak drugih zlocudnih tumora u osoba s
debljinom (18) . Pretilost utjeCe i na koStano-zglobni sustav, posebice na kraljeznicu i
vece zglobove kada se razvije osteoartritis, na razvitak depresije i apneje u spavanju.

Navedene bolesti iznimno smanjuju kvalitetu i oCekivano trajanje Zivota (17).



1.5. Dijagnosticki postupci

Dijagnostika pretilosti ¢esto je jasna ve¢ pri kliniCkom pregledu osobe. Najpoznatija
metoda odredivanja prekomjerne tjelesne mase jest ITM. lzraunava se tako da se
tielesna masa u kilogramima podijeli s kvadratom tjelesne visine pojedinca izrazene u
metrima. Vrijednosti se mogu stupnjevati i podijeliti na stanje pothranjenosti (<18,5
kg/m?), normalne tjelesne mase (18,5 — 24,9 kg/m?), preuhranjenosti (25,0 — 29,9 kg/m?)
i u konacnici debljine 1. stupnja (30,0 — 34,9 kg/m?), 2. stupnja (35,0 — 39,9 kg/m?) i 3.
stupnja (= 40 kg/m?). Osim ove veli¢ine, u klini¢koj praksi koristi se i mjera opsega struka.
Mijeri se na polovini udaljenosti izmedu donjeg rebrenog luka i criste iliace, u ekspiriju.
Vrijednost prekomjernog opsega struka za muskarce je 94 cm i viSe, a za Zene 80 cm i
viSe te je time definiran centralni tip pretilosti, tj. androidni (19) . Naziva se i visceralni tip
debljine, s obzirom na to da ozna€ava nakupljanje masnog tkiva u podrucju oko trbusnih
organa. U ovoj podjeli vrste raspodjele masnih naslaga postoji i ginoidni tip debljine u
kojem je odlaganje masnog tkiva vidljivo u potkozju straznjice i natkoljenica. Za razliku od
potonjeg, visceralno je masno tkivo metaboli¢ki aktivho te izlu€uje upalne citokine i

adipokine koji sudjeluju u patogenezi inzulinske rezistencije i metabolickog sindroma (16).

Tre¢a mjera moze biti i omjer struk/kuk gdje se opseg struka mjeri na najuzem dijelu,
a kuka na najSirem (oko trohantera). PatoloSki omjer veci je od 0,7 — 0,85 za Zene, i od
0,8 — 1,0 za muskarce. Moguce je i odredivanje koznog nabora kaliperima te postotka
masnoga tkiva npr. tehnikom podvodnog vaganja ili bioimpedancijom i ostale procjene
poput denzitometrije (12). Bioimpedancija kao metoda oznafava otpor prolasku
elektriCne struje koja je pustena kroz tkivo te ovisi o njegovoj strukturi i sastavu. Ta

saznanja koriste se za procjenu kvalitete i raspodjele tkiva tijela s obzirom na to da npr.



swe g

-----

FizioloSki postotak masnoga tkiva u muskaraca je 10-20%, a u Zena 20-30%. S obzirom
na to da je u svijetu, i u Hrvatskoj, sve veci broj pretile djece, bitno je naglasiti i vaznost
odredivanja pretilosti u djetinjstvu uz pomo¢ percentilnih krivulja sukladnih dobi i spolu

djeteta (12).
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1.6. LijeCenje

LijeCenju pretilosti osobe potrebno je pristupiti individualno te uzeti u obzir, osim
navedenih dijagnostickin mjera, i druge kroni€ne bolesti i funkcionalna ogranicenja te
postojecCe psihosocijalne ¢imbenike (21). Bitno je staviti zna¢aj na dugotrajnost terapije

uz pruzanje motivacije i dostupnost kognitivho-bihevioralne terapije (22).

1.6.1. Promjena stila zivota

Naglasak jest promjena Zivotnih navika, Sto ukljuCuje i prehranu i tjelesnu aktivnost
koji su dva osnovna Cimbenika razvitka pretilosti. Preporu€uje se izbacivanje rafiniranih
ugljikohidrata i masti, vecih KkoliCina zasoljene hrane te unoSenje potrebnih
makronutrijenata i mikronutrijenata. Obroci se planiraju u kvalitativnom i kvantitativnom
smjeru te se taj tip dijete nastavlja dugoro¢no (22). Savjet je smanjivati unos za 500 do
600 kCal (kilokalorija) na dan i obavljati 150 — 300 minuta umjerene fiziCke aktivnosti
tiedno, uz intervencije u vidu izbjegavanja dizala, voznje biciklom umjesto automobilom i
javnim prijevozom ili Setnja do posla kako bi se zadovoljila dnevna potreba za umjerenom
aktivnosti (12). Svoje navike osobe s pretiloS¢u mogu jednostavno biljeziti pomocu
mobilnih aplikacija te pratiti promjene na tjednoj bazi podataka $to moze znaciti povecanje
motivacije za gubitkom viSka kilograma. Medutim, Cest je, nakon zapocCete promjene
zivotnih navika u cilju smanjenja kilaze, slu€aj vrac¢anja viSka tjelesne mase. Kako bi se
sprijeCio povrat potrebno je dugotrajno pratiti pacijente pruzajuci podrSku u primarnoj

zdravstvenoj zastiti ili specijaliziranim centrima te grupnim terapijama (12).

1.6.2. Farmakoterapija
Farmakoterapiji debljine pristupa se nakon sto se promjenama Zivotnih navika ne

uspijeva postici Zzeljeno smanjenje tjelesne mase. Lijekovi su indicirani u osoba s ITM-om
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veéim od 30 kg/m?, ili veéim od 27 kg/m? uz druge komorbiditete poput apneje u snu ili
dijabetesa. Cilj lijeCenja pomocu farmakoterapije je smanjenje tjelesne mase za 5%
tijekom 3 mjeseca ili 10% tijekom 6 mjeseci pa se terapija prekida ako to nije zadovoljeno.
Na europskome trziStu dostupni su liraglutid, orlistat i kombinacija lijekova
bupropion/naltrekson. Liraglutid je analog humanog glukagonu sli€nog peptida-1 (GLP-
1) koji je za razliku od endogenog GLP-1 inkretinskog hormona otporan na razgradnju
enzimom DPP-4 (Inhibitor dipeptidil peptidaze 4). Ima utjecaj na manji osjet gladi. Orlistat
je blokator crijevnih lipaza ¢ime ne dolazi do razgradnje i apsoprcije masti. Bupropion je
neselektivni inhibitor ponovne pohrane dopamina i noradrenalina i koristi se u lijecenju
depresije. Naltrekson je antagonist opioidnih receptora koji se koristi za lijeCenje ovisnosti
o alkoholu i opijatima. Antiobesogeni u¢inak kombinacije naltrekson/bupropion rezultat je

kontinuirane aktivacije anoreksigenih neurona hipotalamusa (21).

1.6.3. Operativno lijecenje

Barijatrijska kirurgija oblik je operativhog lijeCenja pretilosti u pojedinaca koji nisu
uspjeli reducirati tjelesnu masu niti promjenom Zivotnih navika niti farmakoterapijom.
Indikacije postoje kod onih koji su vec¢ pokus$ali drugim metodama smanijiti tjelesnu masui;
koji imaju realna oCekivanja te su psihicki i fiziCki pripremni na takav zahvat; koji ¢e pratiti
upute lijeCnika za daljnje promjene navika i oCuvanje uravnoteZene tjelesne mase. Radi
se o bolesnicima koji uz debljinu 2. stupnja imaju i druge posljedice pretilosti kao Sto je
dijabetes ili apneja u snu, tj. imaju pretilost 3. stupnja bez komorbiditeta (23). NajcescCe
operativne metode su sleeve gastrektomija i roux-en-Y premosnica od gornjeg dijela
Zeluca do jejunuma (24). Gastric banding, tj. Zelu€ana vrpca metoda je koja se Koristi

sve manje. | nakon barijatrijske kirugije mogu¢ je povrat tjelesne mase.
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2. Hrana kao uzrok debljine

2.1. Dijete

U svakodnevnom govoru izraz dijeta obiCno se izjednaCava s gladovanjem i
promjenom prehrane zbog mrsavljenja, no izvorno znacenje rije€i dijeta (lat. diaeta)
upucuje na nacin zivota koji cilja postizanje harmonije tijela i duha. Prehrambene navike
jedno su od obiljezja stila zivota bilo kojeg pojedinca, kao Sto je i koli€ina i intenzitet
kretanja ili higijena spavanja. Vrijednost prehrambenih navika odredena je kvantitetom i
kvalitetom obroka. ldealna je raspodjela na 3 glavna i 2 meduobroka u veli€ini prikladnoj
dobi, spolu i fizikoj aktivnosti (11). Ugljikohidrati trebaju zadovoljavati 45 — 65% dnevnih
energetskih potreba, masti 20 — 35%, a bjelanevine 10 — 35%. Vitamin i minerali su
takoder sastavni dio hrane i sudjeluju u mnogim procesima, ali nemaju energetsku
vrijednost. Ugljikohidrati se dijele na jednostavne Secere poput glukoze i fruktoze,
oligosaharide u koju skupinu spada i saharoza, te polisaharide — glikogen, Skrob,
celuloza. Mogu se naci u vocu, povréu i zitaricama. Masti se dijele, s obzirom na
zastupljenost masnih kiselina, na zasi¢ene i jednostruko i viSestruko nezasicene te su
sastavni dio raznih ulja, maslaca ili loja. BjelanCevine se sastoje od aminokiselina koje
mogu biti esencijalne i neesencijalne, a nalazimo ih u mlije¢nim proizvodima, mesu,
mahunarkama (25). Obroci bi trebali biti isplanirani kako bi se smanjilo posezanje za
bogata rafiniranim Seéerom i visokim udjelom zasicenih masnih kiselina. Upravo je ta

hrana imperativ marketinskih strategija.

Uravnotezenom prehranom obiljeZzena je mediteranska dijeta. Mnoga istrazivanja

pokazala su da je ta dijeta zlatni standard pravilne prehrane i najuspjesniji u smislu
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povezanosti s produljenjem Zivotnog vijeka uz oCuvanu kvalitetu i smanjenog broja
kroni¢nih nezaraznih bolesti. Mediteranska prehrana jedna je od blagodati toga podrucja,
koja uz veliki broj sun€anih dana i Cisti morski zrak pogoduje povecanju tjelesne aktivnosti
na otvorenom. Nedavna popularna ketogena dijeta i ona s niskim udjelom masti
usporedene su u jednoj studiji s mediteranskom dijetom; uz zajedni¢ke prednosti gubitka
tezine i smanjenja vrijednosti HbA1c (glikozilirani hemoglobin) te ukupnog kolesterola i
triglicerida, u mediteranske prehrana naden je i manji postotak LDL-a te veci porast HDL-
a (engl. high-density lipoprotein) kolesterola te veca nutritivna vrijednost. Mediteranski tip
prehrane bazira se na biljnoj hrani, a ukljuuje hladno presano maslinovo ulje kao glavni
izvor masti za kuhanje ili zacinjavanje hrane; svjeZe vocée i povrce; orasSaste plodove i
sjemenke; konzumiranje mahunarki nekoliko puta tjedno; cjelovite Zitarice; ribu i morske
plodove nekoliko puta tjedno; 2 - 4 jaja tjiedno te smanjenu zastupljenost crvenoga mesa
i slatkiSa. Od pi¢a najuCestalija je voda, a vino se konzumira uz jelo u zdravih i onih

kojima, uz lijekove, alkohol nije kontraindiciran (26).

Osim za prevenciju debljine, mediteranska dijeta preporucena je i kao terapija za
osobe s visokim kardiovaskularnim rizikom, uz smanjenje koli€¢ine obroka te povecanje

fiziCke aktivnosti (21).
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2.2. Nezdravi obrasci hranjenja

U suvremeno doba, sve viSe ljudi Zivi sedentarnim stilom Zivota, a ustvari sve manje
vremena ulaZe u nabavljanje svjezih namirnica i pripremu te raspodjelu obroka tijekom
dana. Nepravilni obrasci prehrane znacajno doprinose porastu debljine. Ovi obrasci
ukljuCuju preskakanje obroka, prekomjerno konzumiranje brze hrane, emocionalno
prejedanje i nekontrolirano grickanje izmedu obroka. Preskakanje obroka, osobito
dorucka, mozZe dovesti do prejedanja kasnije tokom dana. Od iznimne je vaznosti
postojanje dorucka koji mnogi izbjegavaju te posvecivanje objedovanju, pozeljno u krugu
obitelji sto Cesto suvremeni Covjek ne postuje. Osobe koje preskacu doru€ak Cesto se
osjecaju gladnije i sklonije su biranju nezdravih opcija kad napokon jedu, $to doprinosi
unosu viSka kalorija. Brza hrana kao opcija za uZurbanog pojedinca, koja je Cesto
visokokalori¢na, bogata zasi¢enim mastima, Secerima i soli, lako je dostupna i jeftina.
Redovita konzumacija takve hrane moze brzo dovesti do povecanja tielesne mase. Osim
toga, porcije u restoranima brze hrane ¢esto su vece nego $to je potrebno, Sto dodatno
neosporno povecava unos kalorija. Emocionalno prejedanje jos je jedan znacajan faktor.
Mnogi ljudi koriste hranu kao mehanizam za suoCavanje sa stresom, tjeskobom ili
dosadom. Ovakvo prejedanje obi¢no uklju€uje konzumaciju visokokaloricnhe hrane poput
slatkiSa, Cipsa i slicnih proizvoda, Sto dovodi do nakupljanja viska kilograma (27). S
napretkom tehnologije napredovalo je i preradivanje hrane. Visokopreradena hrana je
ona s visokim udjelom Secera, zasi¢enih masti te aditiva, veéinom napravljena u
laboratorijskim uvjetima uz siromasnu nutritivnu vrijednost. Specifi¢ni primjeri kao Sto su
slane grickalice, przena hrana, zasladeni napitci te keksi povezani su s debljinom. Ovi

meduobroci Cesto se konzumiraju nesvjesno, gledajuci televiziju ili radeéi za raCunalom,
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Sto rezultira dodatnim nepotrebnim unosom kalorija. Opisan tip prehrane obrazac je
hranjenja u zapadnim kulturama. Suprotno tome, minimalno preradena hrana kao Sto su

voce, povrce i cjelovite zitarice obrnuto su proporcionalni povecanju tjelesne mase (26).

Hrvatska kao zemlja zapadne Europe odgovara i tom, zapadnjackom nacinu Zivota
i navika. No, s obzirom na to da Republika Hrvatska zemljopisno dijelom pripada, takoder,
i mediteranskoj klimi, pogodnije prehrambene navike stanovnika bile bi one mediteranske

dijete.
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3. Oglasavanje hrane

3.1. Marketing

Prema Americkoj udruzi za marketing, marketing je proces planiranja i provodenja
stvorenih ideja, proizvoda i usluga, odredivanja njihovih cijena, promocije i distribucije
kako bi se obavila razmjena koja zadovoljava cilieve pojedinaca i organizacija (28).
Marketinske tehnike obuhvacaju odabir marketinSke strategije, ciljane publike te
segmentaciju trzista, tj. podjelu potroSaca u podskupine. Uz odabir primatelja poruke,
sam sadrzaj treba uciniti primamljivim — odabrati apel koji poruka oglasavanja sadrzi te
kanal putem kojega ¢e se informacije prikazivati (29). Cimbenici marketingke strategije
kojima jedno poduzece ili poslovna organizacija moze upravljati poznati su po imenu “The
4 P’s” (engl. product, price, place, promotion) — u prijevodu: proizvod, cijena, distribucija
i promocija. Neki teoretiCari u taj koncept svrstavaju i pojmove ljudi (engl. people),
procesa (engl. process) te fiziCkoga okruzenja (engl. physical environment) (30). Utjecaj,
tj. uspjesSnost marketinga nekog proizvoda oslanja se na izloZenost (engl. exposure) koji
mjeri frekvenciju i doseg pojavljivanja neke marketinSke poruke; te na snagu (engl. power)
koja oznaCava kreativni sadrzaj i strategije (31). Tradicionalnije vrste kanala Sirenja
informacija i oglaSavanja su televizija, radio, tiskani mediji, telefonsko oglasavanje i
billboard (vanjsko oglasavanje) te direktna posta. Navedenim klasi¢nim marketingom, koji
je okrenut velikim masama ljudi, proizvodaci uglavnhom ostvaruju jednosmjernu
komunikaciju s kupcima. U novije vrijeme to mjesto zauzimaju digitalni marketing uz
sveprisutni internet i drustvene mreze (29). Time je u oglaSavanju naglasak na interakciji,
tj. dvosmjernoj komunikaciji putem koje svoje pozitivho i negativho misljenje o usluzi ili

proizvodu moZe dati kupac.
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3.2. Psiholoski marketing

Kako su raznolike znanosti u moderno doba isprepletene, u marketing je ukljuena i
psihologija. Psihologija se definira kao znanost koja se bavi psihiCkim procesima i
njihovim manifestacijama u ponasanju. Drugim rijeCima, psihologija je znanost koja se
bavi prouCavanjem psihickih procesa koji dovode do odredene reakcije ili pak
prou¢avanjem procesa koji nemaju vanjsku reakciju, poput ucenja, misljenja, pamcenja i
dr. (32). Marketing se zasniva na istrazivanju i prepoznavanju potreba potroSaca uz
ponudu proizvoda koji ¢e biti sukladan upravo tome (33). Maslow (1954) je, u danas
klasiénom psiholoSkom djelu ,Motivacija i liCnhost®, opisao hijerarhiju potreba, za koje je
smatrao da su urodene svakom &ovjeku i da upravljaju njegovim ponasanjem. Cesto ih
se prikazuje kao piramidu kojoj temelj Cine fizioloSke potrebe, nakon kojih slijede
psiholoske potrebe (34). PsiholoSke potrebe su vezane uz kulturu pojedinca te osjecaje
moci i vrijednosti.

Marketinski se stru€njaci koriste raznim znanstvenim istrazZivanjima i zakljuc¢cima koji
im pomazu u ciljanju odredenih skupina ljudi s mogu¢noS¢u pronalaska raznolikih potreba
i naCina pona$anja kojih ve¢inom potrosaci nisu svjesni. Te strategije poniru u dubinu
ljudske psihe Sto je podrucje psiholoSkog marketinga koje se temelji na emocionalnoj vezi
potroSaca i proizvoda (35). Sve je to od golemog znacaja s obzirom na to da je sve veca
koliCina proizvoda na trziStu (36). PsiholoSki marketing zasniva se na psiholoSkim
taktikama reciprociteta, nedostatka, socijalnih dokaza, autoriteta, dosljednosti, simpatija
i na emocionalnom, bihevioralnom te neuro-marketingu (37). Putem svih medija tvrtke

oglasavaju svoje proizvode, kao Sto to mogu Ciniti i prehrambene tvrtke te one drugih
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podrucja interesa. Pojam hrane opisuje sve ono $to Covjek konzumira — bilo sirovo ili

preradeno (38).

3.3. MarketinSke strategije oglaSavanja hrane

MarketinSke strategije hrane ukljuCuju proizvode koje cijelo drustvo nekog podrucja
konzumira (38). U psiholoSkom marketingu, primjenjivom i u prehrambenoj industriji, bitno
je spomenuti utjelovljenu spoznaju. Ona opisuje moguénost da nasa osjetila potiCu na
neku odluku, tj. ukazuju da postoji neraskidiva poveznica spoznaije s tjelesnim funkcijama;
nase odluke su uvjetovane primanjem poruka svih osjetila bez svjesnog djelovanja (39).
Utjelovljena spoznaja koristi se u podvrsti psiholoSkog marketinga koji se naziva senzorni
marketing koji objedinjuje senzacije te sinestezijom oblikuje misli i odluke potroSaca (npr.
talijanska muzika podsjeéa nas na trenutke koje smo proveli u ltaliji i jeli ukusnu hranu,
miris cimeta i kuhanog vina podsje¢a nas na zimsko uZivanje u hrani te u oba slu¢aja

jedemo i kada nismo gladni) (40).

SVJESNO PODSVJESNO

Marketingka strategija - Marketindka strategija — oblikujuéi

i = il otrosaéevu spoznaju, promjene
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Slika 1. MarketinSke strategije ciljanja konzumacije hrane na svjesnoj i podsvjesnoj

razini. Prilagodeno prema: Bareti¢ M i suradnici (2021), str. 2, uz dopustenje autora (40)

NajceSce koriStena vrsta senzornog marketinga je vizualni marketing. On je
najvisSe dostupan, putem tradicionalnijih modela - televizijskih reklama, plakata, tiskovina
u kojima se prikazuju vesele obitelji koje zajednicki objeduju kod kuée ili u prirodi (Sto se
smatra pozeljnim, zdravim okruzjem ispunjenim povezanoS¢u i toplinom) kako
konzumiraju hiperkaloricha, prezasladena, umjetno stvorena pica, pivo ili kekse. Treba
navesti i najvecéu i najkoristeniju platformu, a to su druStvene mreze gdje se Koristi izravni
i neizravni pristup reklamiranju proizvoda prepunih masti, soli i SeCera. Izravno putem
jasnog oglasavanja, a neizravno putem ,slu¢ajnog” pojavljivanja proizvoda na slici osobe
koja se ucCestalo pojavljuje na drustvenim mrezama. Jo$ jedan nacin utjecanja,
prvenstveno na djecu, jest putem videoigara. Protagonisti igara utjelovljenje su
odredenog proizvoda (npr. ¢okoladice ili bombona) s kojima se djeca poistovjecuju i
upoznaju s hranom koja im se prezentira te se pozitivnom povratnom spregom vracaju
tim videoigrama (41). Navedeni primjeri senzornog marketinga ponajvise ciljaju djecu kao
skupinu populacije u formativnoj dobi koja su manje sklona racionaliziranju i

objektiviziranju svojih potreba te bilo kakvih proizvoda, ukljuujuci prehrambene.

Osim vizualnoga, i glazba Cini dio marketinga te tako brzi i energi¢ni zvukovi mogu
stvoriti osjecaj veselja, poletnosti i hitnosti kupovine, a umirujuci prenijeti osjecaj spokoja
i harmonije koji ¢e proizvod donijeti (npr. organska hrana). Opet je potrebno naglasiti
najosjetljiviju skupinu, a to su djeca na koje senzorni marketing i u ovom slu€aju utjeCe

uz veseli ritam i lako pamtljivu rimu (42).
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Treba napomenuti i olfaktorne elemente privlaCenja kupaca kao Sto je to u

ducanima s pekarskim proizvodima ili slasticama.

Ovaj tip marketinga nastoji stvoriti pozitivhu percepciju i asocijaciju s proizvodom
ili uslugom KkoristeCi boje, jezik, simbole, priCe. Primjerice crvena boja, koriStena u
tvrtkama prehrambene industrije, potiCe na impulzivhu kupnju ili pak Sareni prikazi
uveseljavaju. Taktika drustvenih dokaza pokazuje npr. koliko je struCnjaka ili istrazivanja
nesto pokazalo (8 od 10), a da ljudi niti ne znaju koja su istrazivanja i kohorta stru¢njaka
uzeti u razmatranje (43). Veliku ulogu drzi odabir lica koja ¢e reklamu predstavljati kao
npr. sportasi, kuhari ili drugi autoriteti. Sportasi svojom zavidnom figurom i zdravim
izgledom djeluju poput idola utjeCuci na mlade ljude, ali i na roditelje koji su tako spremniji
podrzati Zelje djeteta. Mnogi proizvodaci brze hrane i energetskih pi¢a niskih nutritivnih
vrijednosti sponzori su na sportskim dogadanjima te koriste svaku priliku za podijeliti svoj
logo ili slogan (41). Strah od gubitka, tj. taktika nedostatka takoder je iskoriSten entitet
kao oglasavanje posljednjih prilika za kupnju ili prodaje do isteka zaliha. U posljednje
vrijeme posebno su prepoznati du¢ani predodredeni upravo za tu robu, kojoj se datum
isteka valjanosti blizi, a Cesto sadrzava nezdrave opcije prepune aditiva i Secera.
Oglasavanje ukljuCuje i promocije, tj. ponudu besplatnog isprobavanja proizvoda s ciljiem
privlacenja veceg broja ljudi (taktika reciprociteta) (43). Neprestano se s promocijama
ljudi upoznaju preko medija, a zatim uZivo isprobavaju proizvode na mjestima poput
trgovackih centara gdje je atmosfera prvenstveno nagovaraju¢a u smislu kupovine onoga
Sto kupcu nije uvijek nuzno. Uz promocije proizvoda nalaze se i pokloni i time se ponovno

stvara dojam kako su upravo takvi najisplativiji i najbolji (31).
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4. DrusStvene mreze i oglasavanje

Drustvene mreze internetske su platforme koje omogucuju korisnicima stvaranje i
dijeljenje sadrzaja te interakciju s drugim korisnicima. Ove mreze transformirale su nacin
na koji komuniciramo, dijelimo podatke i povezujemo se s ljudima diljem svijeta.
Najpoznatije drustvene mreze ukljuCuju Facebook, Instagram, Twitter, LinkedIn, TikTok i

Snapchat. Svaka platforma ima svoje specificne znaCajke i svrhe (44).

Drustvene mreze igraju kljuénu ulogu u modernom drustvu, omogucujuci brzu i
Siroku distribuciju informacija, promicanje brendova i proizvoda te podrzavanje drustvenih
pokreta i kampanja. Medutim, one takoder donose izazove, poput Sirenja dezinformacija,
cyberbullyinga i zastite privatnosti korisnika. Jedan od vecih izazova je i oglasavanje

hrane putem drustvenih mreza (45).

Facebook platforma je i dalje najkoriStenija te stru€njaci za oglasavanje, ali i
istrazivaCi utjecaja marketinga hrane na zdravlje posvecduju paznju upravo njemu uz
Youtube, Instagram i TikTok (46). Facebook je utvrden s ciliem povezivanja ljudi i
razmjene poruka. Instagram je pak viSe orijentiran na zajedniCke interese i hobije, a
Youtube na pracenje i upoznavanje sa stilom zivota slavnih osoba i organizacijama te
brendovima. TikTok je najnovija mreza koja se zashiva na automatizaciji prikazivanja
najvecih trendova te uzih polja interesa korisnika (31). Prilikom odrastanja veliku ulogu u
stvaranju navika imaju kako roditelji, tako i okolina u vidu vrtica ili Skole, a u novije vrijeme
sredstva komunikacije kao $to su televizija i sveprisutne drustvene mreze. Personalizacija
na drustvenim mrezama odnosi se na prilagodbu sadrzaja, oglasa i korisnickog iskustva

prema individualnim preferencijama i ponasanju korisnika.
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lako personalizacija povecava korisnicko zadovoljstvo i angazman, postoje i negativne
strane, posebno vezano uz privatnost i sigurnost podataka, no i nametanje sadrzaja

putem digitalnog svijeta.

U digitalnom sustavu mjesto su pronasle razne tvrtke poput onih prehrambene
industrije, ili industrije alkoholnih pi¢a i cigareta koji sami ili uz pomo¢ ambasadora brenda
uspjesSno dijele karakteristike i pogodnosti te privlaCe kupce. Digitalni marketing ima
mnoge prednosti kao Sto je dosezanje Sire publike pri upoznavanju proizvoda. U 2024.
godini statistiCki podatci pokazali su kako 5 milijardi ljudi koristi drustvene mreze (47).
Digitalno okruzje pridonosi stalnoj dostupnosti pregleda proizvoda te ciljanju posebnih
grupa potroSaca koji putem ostavljanja svog digitalnog otiska otkrivaju potrebe
minimiziraju¢i potrosnju budzZeta tvrtki na marketing (31). Takav nacin oglasavanja
orijentiran je prema kupcu te predan stalnoj komunikaciji s ciliem dobrovoljnih
bihevioralnih promjena ljudi. Od stvorenog odnosa prividnu korist imaju i potrosaci jer
smatraju informacije osobnijima. Sve to je dio psiholoSke taktike dosljednosti gdje se
kupac vraca poznatome proizvodacu i zbog stalne komunikacije uz stvorenu emocionalnu
vezu zadrZava simpatiju. Za razliku od tradicionalnih medija, putem interneta i drustvenih
mreza nesto je neizravniji pristup Cemu streme svi marketinski stru¢njaci te izbjegavaju
mnoga ograni¢enja. Oglasavanje je na taj nacin skrivenije jer “influenceri” i voditelji mreza
prehrambenih tvrtki snimaju Sto konzumiraju, bez pokrivanja imena, ili reagiraju s
Jlajkovima“ te povisuju popularnost nekog proizvoda, svjesno ili nesvjesno ga
reklamirajuci. Tom su taktikom najvise pogodena skupina djeca i mladi koji su podlozni
podsvjesnim porukama zbog jo$ nerazvijenog kritickog razmisljanja te zelje za pogodnijim

drustvenim statusom i prihnvacanjem. Istrazivanja su pokazala kako je marketing uspjesniji
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s nezdravim tipovima hrane te kako pojedinci koji su pod utjecajem takvoga oglasavanja
sami dijele iste obrasce ponasSanja i viSe cijene vrSnjake slicnog ponasanja (48). Potrebno
je naglasiti kako je u jednoj studiji 2020. godine 6.2 milijuna adolescenata pratilo imena
najoglasavanijin proizvoda brze hrane, slatkih pica i grickalica (49). Takoder ukazuju na
sve vecu koli€inu konzumacije hrane u onih pojedinaca koji su bili izlozeni stranicama
koje oglasavaju hranu nego u onih koji nisu (50). Stvara se nova generacija kupaca
naucenih na odredene tipove i koli€inu prehrane te je marketinSkim redovima isplativo
ulagati upravo u njih. Sve su popularniji i djecji influenceri te je iz odredenih studija
prikazano kako je hrana koja se pojavljuje u kratkim videosnimkama i slikama brendirana
nezdrava hrana u 90% slu€ajeva, a tek 2% zdrava i brendirana (51). Proizvodaci prate
popularnost odredenih platformi te plasiraju svoje proizvode putem aktualnih dogadanja
i trendova. Drustvene mreZe visoko su razvijen sustav i u potpunosti implementiran u
ljudske Zivote, €esto na nezdrav nacin i uz previSe utroSenih sati te ovim oglasavanjem
hrane sudjeluju u razvijanju kroni€nih nezaraznih bolesti i debljine. NajviSe utjeCu upravo
na djecu i adolescentne koji su jo$ u procesu razvijanja stavova i navika te podloZniji

vanjskom nametnutom razmisljanju i zaklju¢cima koji se oglaSavanjem prezentiraju.
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5. Debiljina kao ovisnost

Hrana moze postati ovisnost slicno kao i druge supstance koje uzrokuju ovisnost.
Ovisnost o hrani karakterizira kompulzivho konzumiranje odredene hrane, ¢esto bogate
Secerom, mastima i soli, unato¢ poznatim negativnim posljedicama po zdravlje. Ove
namirnice aktiviraju centar za nagradu u mozgu, oslobadajuci dopamin, Sto izaziva
osjecaj ugode i zadovoljstva. S vremenom, osoba moze razviti toleranciju i potrebu za
vecim koli¢inama kako bi postigla isti u€inak, sto vodi u za€arani krug prejedanja i osjecaja
krivnje (52). Ovisnost o hrani moze dovesti do debljine, dijabetesa i drugih zdravstvenih

problema, zahtijevajuci holisti¢ki pristup u lijeCenju.

Od 2009. godine potencijalna dijagnostika ovisnosti o hrani poCiva na upitniku Yale
Food Addiction Scale (Yaleova skala ovisnosti o hrani). On vrednuje ponasanje koje bi se
moglo nazvati ovisnickim, opisanim u prirucniku DSM (Dijagnosticki i statisticki prirucnik
za duSevne poremecaje). Pitanja su osmiSljena tako da se uglavnhom odnose na
ponasanje vezano uz hranu prepunjenu mastima, Secerima i solju u posljednjih godinu
dana, koja imaju vecu prediktivhu vjerojatnost izazivanja ovisnosti. Svako se pitanje
odnosi na pojedini simptom i koliko ¢esto se javlja od “nikada” do “svaki dan” (bodovi 0
- 7) uz par pitanja koja upucuju na problem s funkcioniranjem u normalnom okruzju zbog
obrasca hranjenja te stvaraju neugodnosti. Ovisnost se gradira od blage preko srednje

do ozbiljne ovisnosti o hrani (53).

Hrana, tj. njeni nutritivni sastojci (makronutrijenti i mikronutrijenti) obavezni su za
normalno funkcioniranje organizma i odrzavanje homeostaze. Gustatorni sustav kao dio
osjetilnog puta za okus veliki je dio odnosa Covjeka kao potroSaca i hrane kao proizvoda.

Postoji pet vrsta okusa — slatko, slano, kiselo, ljuto, gorko i umami. Sve nam je to tijekom
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povijesti sluzilo za procjenu pokvarene ili otrovne hrane te one koja je viSe ili manje
hranjiva (40). Danas je hrana puna aditiva i pojaCivaCa okusa kako bi se senzorni efekt
pojacao. Kako je debljina bolest, moze se promatrati kao fizi¢ki problem, ali i kao psihicki
poremecaj iako po kriterijima vodecih dijagnostiCkih priru¢nika nije klasificirana kao
ovisnost (54). U 5. izdanju Dijagnostickog i statistiCckog prirucnika za duSevne poremecaje
(DSM-5) poremecaiji vezani uz hranu su: poremecaj prejedanja te bulimija i anoreksija
nervosa (55), a u Medunarodnoj klasifikaciji bolesti (MKB-11) kao $to je veC reCeno -
pretilost kao bolest, ali nije vezana uz jasno odredeno ovisnicko ponasanje (2). Zbog toga
se mnogi strucnjaci i dalje bore protiv koncepta ovisnosti o hrani te smatraju kako se takvo
ponasanje moze objasniti biopsiholoskim procesima kojima su ljudi podvrgnuti u
modernom okruzju uz sociokulturoloske pritiske (54). Usprkos tome hrana se u mnogim
istrazivanjima promatra kao moguce sredstvo ovisnosti uz medudjelovanja bioloskih,
psiholoskih i socijalnih ¢imbenika. Jedna od hipoteza predstavlja odredenu hranu kao
supstancu ovisnosti (kemijskim sastavom) te neke pojedince sklonijima razvijanju
ovisnosti iako biokemijski nisu nadeni dokazi koji bi to potvrdili. Ovisnost se uglavhom
veze uz zlouporabu sredstava koji utje€u na sustav za nagradivanje u mozgu te je vezan
uz koli€¢inu dopamina na koju tijelo moZe razviti toleranciju te time pokreée zacarani krug.
Razvijanje debljine u smislu ovisnosti moze se promatrati kao i razvijanje drugih ovisnosti
o psihoaktivnim tvarima. Akutno uzimanje tvari povisuje koncentraciju dopamina, a
kroni€no smanjuje koncentraciju dopaminskih receptora. Primjerice, jedna studija
pokazala je putem pozitronske emisijske tomografije da je koncentracija dopaminskih D2
receptora u osoba s pretiloS¢u zna¢ajno manja od one u osoba s normalnom tjelesnom

masom. To upucuje na to kako prejedanje prvotno stimulira dopaminsku aktivnost, a
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kasnije je inhibira Sto sve viSe dovodi do kompulzivnog prejedanja kao rezultat simptoma
koji se razvijaju zbog “nedostatka nagrade” i motivacije u sustavu nagradivanja mozga.
Navedeno upucuje na to kako bi se i samo lijeCenje debljine kao ovisnosti moglo okrenuti
poboljSanju dopaminske funkcije (56). Neki su pojedinci pod veéim utjecajem ovoga

sustava nagrade u mozgu zbog slu€ajeva genetski smanjenog broja receptora (57).

Tablica 1. Development of the Yale Food Addiction Scale. Prema: Gearhardt AN,

Brownell KD i Corbin MB (2009) str. 430-436 (53)

- = 2 € 2 s € o g0 Lo S
U posljednjih godinu dana S | 298% | ¢8| 38| 25| 35| 35| 3
< c 7] 7] 7] ~
E 532 | 82| R0 | 8BS | & | 92| T
ETE | "TE|NE | & N < 7
Jeste li ikad jeli hranu iako niste bili gladni, jer
o ) 0 1 2 3 4 5 6 7
ste imali zudnju za odredenom hranom?
Jeste li ikad jeli hranu toliko da ste se osjecali
0 1 2 3 4 5 6 7
fiziki loSe (npr. muénina)?
Jeste li zabrinuti zbog svoje nesposobnosti da
o 0 1 2 3 4 5 6 7
prestanete jesti odredenu hranu?
Jeste li zabrinuti zbog svoje nesposobnosti da
kontrolirate koli¢inu odredene hrane koju | O 1 2 3 4 5 6 7
jedete?
PokuSavate li smanijiti konzumaciju odredene
0 1 2 3 4 5 6 7
hrane, ali ne uspijevate uvijek?
Ulozite li puno truda da dobijete odredenu
) ) ) 0 1 2 3 4 5 6 7
hranu (npr. vozite daleko da je kupite)?
Jeste li se ikad odrekli drugih aktivnosti kako
0 1 2 3 4 5 6 7
biste mogli jesti odredenu hranu?
Provodite li mnogo vremena jeduéi odredenu
hranu, oporavljajuci se od nje ili razmisljaju¢io | 0 1 2 3 4 5 6 7
njoj?
Jeste li smanijili vazne drustvene,
profesionalne ili rekreativne aktivnosti zbog | 0 1 2 3 4 5 6 7
jedenja odredene hrane?
Jeste i jeli odredenu hranu umjesto da
) - T 0 1 2 3 4 5 6 7
provodite vrijeme s prijateljima ili obitelji?

27



Jeste li nastavili jesti odredenu hranu ¢ak i kad
ste znali da to uzrokuje fizicke probleme (npr.

probavne smetnje)?

Jeste li nastavili jesti odredenu hranu ¢ak i kad
ste znali da to uzrokuje emocionalne probleme

(npr. tuga, tjeskoba)?

Jeste li nastavili jesti odredenu hranu ¢ak i kad
ste znali da to uzrokuje probleme u vasem

zivotu (npr. financijske, profesionalne)?

Trebate li jesti ve€u koli€inu odredene hrane

da biste postigli isti uzitak?

Jeste li primijetili da vam je odredena hrana s
vremenom postala manje ukusna, ali ste je

nastavili jesti?

Osjecate li se loSe (npr. nervozno, nemirno)

kad nemate odredenu hranu?

Jedete li odredenu hranu da biste izbjegli loSe

osjecaje ili se osjecali bolje?

Jeste li ikad jeli odredenu hranu zbog stresa ili

tjeskobe?

Jedete li odredenu hranu da biste se osjecali

sretnije?

Imate li osjeCaj krivnje nakon S$to jedete

odredenu hranu?

PokuSavate li sakriti od drugih koliko jedete

odredene hrane?

Jeste li zabrinuti da ¢e vas drugi osuditi zbog

koli¢ine odredene hrane koju jedete?

Je li vam netko blizak izrazio zabrinutost zbog

vasih prehrambenih navika?

Jeste li zabrinuti zbog vase nesposobnosti da
kontrolirate svoju konzumaciju odredene

hrane?

Jeste li primijetili promjene u vasem zdravlju ili

tezini zbog prehrambenih navika?
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6. Djeca, drustvene mreze i oglasavanje hrane

Europska inicijativa za pracenje debljine u djece oglasila je zabrinjavajuci podatak
kako u Europi pandemija debljine pogada svako trece dijete (58). Ako se pretilost rano
razvije, ona moze kasnije biti razlogom brojnih kroni¢nih bolesti koje Ce pratiti osobu do
kraja Zivota (18). Debljina u djece se u mnogim studijama povezuje s intenzivnijim
oglaSavanjem nezdrave hrane (42). UnatoC tome $to je poznato da bi djeca trebala jesti
hranu poput voca, povréa i orasSastih plodova, uz izbjegavanje hrane bogate zasi¢enim
mastima te solju i SeCerom, moderni nacin Zivota to sve manje prakticira. OglaSivaci
nezdrave hrane putem tradicionalnih medija (plakati, televizija, radio), a modernije i putem
platformi kao $to su Instagram, TikTok i oglasavanje putem video igara ili online placenih
oglasa ciljaju djecu koja su posebna skupina potroSaca. U formativhom razdoblju, tijekom
odrastanja razvijaju se mnogi stavovi i razmi$ljanja u skladu s okolinom te su tada kao
potroSaci djeca najpodloZnija porukama marketinga uz uspostavljanje dugogodiSnjeg
odnosa s brendom. Djeca ne razaznaju sadrzaj od oglasavanja te nisu sklona
objektivizaciji $to je posebno izrazeno na drustvenim mreZama gdje je sadrzaj od
oglaSavanja Cesto nerazdvojiv (42). Marketing ostvaruje efektivhost pomocéu povecéanja
izloZenosti (engl. exposure) i snage marketinga (engl. power) (31). Metode se temelje na
ponudi raznovrsnih okusa pojedinog proizvoda, promocijama, besplatnim uzorcima,
poklonima uz proizvode, posebnim pakiranjima; sponzorstvima raznih dogadanja
(sportskih); crtanim likovima; uklju€ivanjem u drustvene mreze npr. putem influencera i
drugih autoriteta na S8iroko rasprostranjenim drusStvenim mreZama. Istrazivanja su
pokazala kako djeca u kratkom vremenu nakon izloZzenosti oglasavanju pokazuju vedi

interes za visokokalori¢nu hranu i pi¢a od onih koji su izloZzeni drugim vrstama reklama

29



(59). SZO je putem preporuka odredila restrikcije vezane uz porast utjecaja industrije
nezdrave hrane te njeno oglaSavanje djeci. One ukljuCuju smanjenje izloZzenosti
smanjenjem i zabranama oglasavanja na televiziji, internetu i npr. u Skolama.
Prvenstveno su usmjerene na roditelje kojima se savjetuje biranje zdravije mogucénosti
(svjeze voce i povrce) i za sebe kao uzora i za djecu, naglaSavanje Stetnosti digitalnog
marketinga djeci te opiranje utjecaju vlastite djece na odabir vrste hrane koja je dobro
oglaSena. Akcije su usmjerene i na Skole koje bi trebale integrirati nutricionistiCke
programe u kurikulum, uz seminare o Stetnosti marketinga te prihvacati sponzorstva
samo odabranih tvrtki. PreporuCuje se suradivanje s prehrambenom industrijom u

ocCuvanju javnozdravstvenih ciljeva te evaluacija provedbe odrednica (60).

Glavne sastavnice oglasavanja hrane

Marketing hrane i bezalkoholnih pi¢a djeci

l

Doseg i ucestalost N i v o g
g uc izlo¥enost snaga Kreativnisadrzaj, djzajn
marketinske poruke i izvedba marketinske

poruke

Utjecu na:

* Prehrambene preferencije

« Zahtjeve za kupovinom

* Obrasce ponasanja (konzumacije)

Slika 2. Glavne sastavnice oglaSavanja hrane. Prilagodeno prema: World Health
Organization (2012), str. 11 (61)
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7.  Eti€nost u oglasavanju hrane

Etika je skup nacela moralnog ponasanja. To ukljuCuje osobine poput: dobrote,
postenja, iskrenosti, duznosti, ljudskosti (62). Kako to uvijek biva, s vremenom,
oglasavanije hrane postalo je predmetom zakonskih regulativa. Siroko su poznati primjeri
iskoristavanja moguénosti oglasavanja kao $to su manipulacija podacima, izmisljene
zdravstvene dobiti, ciljanje labilnijih grupa ljudi (djece), manipulacija koli€ine i kvalitete,
estetska superiornost te skrivanje Stetnih nepoZeljnin sastojaka. NajviSe se kritizira
manipuliranje cijenama te ve¢ navedena promocija, tj. oglaSavanje. Primjerice, kako je
sve popularniji i prihvaceniji trend povecanja koli€ine proteina u prehrani aktivnijih
pojedinaca koji vjezbaju u teretani, mnogi prehrambeni proizvodi oznacCeni su kao “fit” jer
posjeduju odredenu masu proteina iako je stvarna koli€ina za realan obrok ponekad i niza
od oCekivane. NeetiCnost je prisutna i pri naglasku na jedan zdraviji sastojak proizvoda
(npr. Zitarice) u pruticu prepunom Cokolade i Secera ili vitamina u zasladenim i umjetno
obojanim sokovima. Ako proizvod ima naljepnice s informacijom ne sadrzavanja SecCera,
ne znacCi da nema i visoki udio drugih loSih sastojaka (soli, masti) te se ne bi smio
klasificirati kao zdrav (63). Estetska superiornost je pomno planiranje pakiranja, Cesto s
ciliem utjecanja na djecu npr. Sarenilom boja i dizajnom likova iz crti¢a sa smanjenjem
znaCaja samoga proizvoda. Ve¢ spominjani senzorni marketing iznimno je uspjeSan u
ovim kategorijama te ta metodologija uz sposobnost oblikovanja ljudskih kognitivnih

shema balansira na granici profita i eticke opravdanosti (40).

Tako su na snagu stupile odredene smjernice koje bi trebale predstavljati etiCnost.
Dokazano je da je nezdrava prehrana uz druge rizicne Cimbenike (poviSen krvni tlak,

poviSenu razinu glukoze i lipida u krvi te pretilost) glavni uzrok razvoju kardiovaskularnih

31



bolesti, dijabetesa te karcinoma koji su najcesci uzroci smrti u odrasloj dobi (18). Zbog tih
saznanja smjernice bi trebale ciljati na promjenu Zivotnog stila u djece jer se tada stjeCu
cjelozivotni utisci i navike (64). Pracenje izloZenosti oglaSavanju hrane trebala bi biti jedna
od temeljnih javnozdravstvenih djelatnosti s ciljem razvijanja novih strategija u prevenciji
i lijeCenju debljine kao bolesti uz razvijanje drugih kronicnih bolesti (65). Uz sve poznate
i transparentne nacine oglasavanja na drustvenim mrezama, svejedno je teSko postauviti
ograni¢enja, pogotovo u marketingu koji se oslanja na vrSnjacko Sirenje utjecaja (“like
and share”) (66). Pozornost treba okrenuti na djecu te potaknuti pedijatre da ukazuju na
mogucnosti i nuznost roditeljskog nadzora vremena provedenog pred ekranom uz Sirenje
znaCaja u obrazovnim ustanovama te S§iroj zajednici.(64) U Skolama, vrtiCima,
igraonicama te pedijatrijskim odjelima oglasavanje nezdrave hrane treba biti zabranjeno
te implementirana edukacija o prehrani. Osim izloZzenosti, uspjeSnost marketinga ovisi i o
jac€ini komunikacije te je u tom slu€aju potreban utjecaj politika za marketing hrane uz
zabranu oglasavanja navedene vrste nezdravih proizvoda na svim medijskim
platformama. Takoder su bitna i ograniCenja promocija te sponzorstava nezdrave hrane.
Svjetska zdravstvena organizacija pokuSava postaviti mjere provodenja oglasavanja
hrane te sankcije za one koji se toga ne pridrzavaju (51). Nakon postavljenih mjera
potrebno je uvijek napraviti i evaluaciju te istrazivanje uz javni prikaz podataka analize.
Monitoring uspjesnosti provodenja mjera moze biti npr. putem odredivanja broja reklama
za hranu (s visokim udjelom zasi¢enih masti, SecCera i soli) na televizijskom programu u
24 sata. Bitno je i poticati kampanje te oglasavanje zdravih prehrambenih opcija i tielesne

aktivnosti.
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Dokazano je kako su restrikcije najuspjesnije ako su obavezne; obuhvacaju djecu
svih dobnih skupina; oznacCavaju unaprijed odredene klasifikacije prehrambenih
proizvoda s obzirom na nutritivhu vrijednost; dovoljno jasne kako se marketing ne bi
translatirao na druge dobne skupine ponekad unutar istog kanala Sirenja informacija

(medija) (67).
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ZAKLJUCAK

Debljina promatrana kroz aspekte fizicke i psihicke bolesti veliki je javnozdravstveni
problem koji razvija mnoge druge kroniCne nezarazne bolesti te se u novije doba
pokusSava na mnoge nacine lije€iti. No, uzimajuéi u obzir prethodna saznanja o mogucéim
uzrocima razvitka i kompleksnim nacinima terapije trebali bismo se zapitati Sto radimo
pogresno kada se ipak povecava broj ljudi u svijetu koji se suoCava s pretiloS¢u. Takoder
i radimo li uopée na prevenciji uz etiCno pitanje - oglaSavamo li neprestano, kao

cjelokupno drustvo, ovisnicima - sredstvo ovisnosti?
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