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ABSTRAKT

Vychodiska: Nadvaha/obezita u dospievajucich patri v sicas-
zodpovednd za stapajicu morbiditu a mortalitu vac¢Siny chro-
nickych ochoreni. Spravna vyziva je jednym z kI"a€ovych pred-
pokladov zdravého vyvoja, udrzania normalnej hmotnosti
a prevencie chronickych ochoreni.

Ciel: Cielom prace bolo v ramci prierezovej Studie uréit’ pre-
valenciu nadvahy a obezity, ako aj vyskyt vybranych faktorov
vyzivy a objasnit’ ich podiel na vzniku nadvahy/obezity.

Sutbor a metody: Subor tvorilo 3 832 dospievajucich v priemer-
nom veku 17,3 + 1,07 rokov, z toho bolo 1 806 chlapcov
(47,1 %) a2 026 dievcat (52,9 %). VySetrili sme antropomet-
rické parametre (telesna vysku a telesnii hmotnost). Telesnt
hmotnost’ sme klasifikovali pomocou BMI percentilov a narod-
nej referencie z vysledkov celoslovenského antropometrického
prieskumu z roku 2001 (CAPO1). Nutri¢né indikatory sme zis-
tovali z dotaznikov. Udaje sme Statisticky spracovali pomocou
Statistického softvéru R a IBM SPSS verzie 29.

Vysledky: Prevalencia nadvahy/obezity u adolescentov bola
22,62 %. U chlapcov bol vys$si vyskyt nadvahy a obezity
(26,08 %) ako u dievcat (19,55 %), pri¢om celkovo najvyssi
vyskyt nadvahy a obezity sme zistili u 18-ro¢nych chlapcov
(29,94 %). Zaroven sme zistili relativne vysoky vyskyt nutri¢-
nych chyb u dospievajucich a viaceré vyznamné rozdiely medzi
pohlaviami, ako aj rozdielny vyskyt sledovanych faktorov vy-
zivy v kategdrii normalnej hmotnosti a nadvahy/obezity.
Chlapci s nadvahou a obezitou boli zriedkavejsie dojceni dlhsie
ako 12 mesiacov (11,67 % vs. 15,07 %) (p =0,003), menej Casto
pravidelne denne ranajkovali (46,98 % vs. 54,13 %)
(p =0,01), CastejSie nedodrziavali odporii€anie rozdelit’ si svoj
celkovy denny prijem jedla do 5 a viac dennych jedal (27,92 %
vs. 40,98 %) (p < 0,001), menej Casto sa stravovali v $kolske;j
jedalni (27,44 % vs. 33,92 %) (p = 0,01) a menej ¢asto konzu-
movali mlie¢ne vyrobky (74,17 % vs. 79,60 %) (p =0,01) v po-
rovnani s chlapcami s normalnou hmotnost'ou a podvyzivou.
Dievcata snadvadhou a obezitou v porovnani s dievCatami
s normalnou hmotnostou a podvyzivou menej casto jedli
5 a viackrat denne (20,62 % vs. 35,84 %) (p <0,001) a zriedka-
vejsie obedovali v Skolskej jedalni (24,93 % vs. 33,33 %) (p =
0,001). Dievcata s nadvahou a obezitou v porovnani s chlap-
cami s nadvahou a obezitou vyznamne CastejSie konzumovali
denne ovocie aj zeleninu a menej Casto konzumovali vysma-
zané a stankové jedla, menej Casto pili sladené napoje aj alko-
hol.
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Zaver: Zistené faktory vyzivy suvisiace s nadvahou/obezitou
aich rozdielny intersexualny vyskyt sa mézu stat’ podkladom
pre tvorbu cielenej prevencie a edukacie u dospievajucich, po-
moct’ tak znizit' incidenciu a prevalenciu nadvahy/obezity
a tym zlepsit’ celkovy zdravotny stav populécie.

KPacové slova: Adolescenti. Obezita. Nadvaha. Vyziva.

ABSTRACT

Background: Overweight/obesity in adolescents is currently
one of the greatest challenges in public health, being responsi-
ble for the rising morbidity and mortality of most chronic dis-
eases. Proper nutrition is one of the key prerequisites for healthy
development, maintaining normal body weight, and preventing
chronic diseases.

Objective: The aim of this study was, within a cross-sectional
design, to determine the prevalence of overweight and obesity,
as well as the occurrence of selected nutritional factors, and to
clarify their contribution to the development of overweight/obe-
sity.

Subjects and Methods: The study included 3,832 adolescents
with a mean age of 17.3 £ 1.07 years, of whom 1,806 were boys
(47.1 %) and 2,026 were girls (52.9 %). Anthropometric param-
eters (height and body weight) were measured. Body weight
was classified using BMI percentiles and the national reference
from the Slovak nationwide anthropometric survey of 2001
(CAPO1). Nutritional indicators were assessed via question-
naires. Data were analyzed statistically using R and IBM SPSS
version 29.

Results: The prevalence of overweight/obesity among adoles-
cents was 22.62 %. Boys had a higher prevalence of over-
weight/obesity (26.08 %) compared to girls (19.55 %), with the
highest overall prevalence observed in 18-year-old boys
(29.94 %). A relatively high occurrence of nutritional inadequa-
cies among adolescents was identified, along with significant
intersex differences, and differing prevalence of the evaluated
nutritional factors across normal weight and overweight/obese
categories. Boys with overweight/obesity were less frequently
breastfed for more than 12 months (11.67 % vs. 15.07 %,
p = 0.003), less often had regular daily breakfast (46.98 % vs.
54.13 %, p =0.01), more often did not follow the recommenda-
tion to divide daily food intake into five or more meals
(27.92 % vs. 40.98 %, p < 0.001), less often ate in the school
canteen (27.44 % vs. 33.92 %, p = 0.01), and consumed dairy
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products less frequently (74.17 % vs. 79.60 %, p = 0.01) com-
pared to boys with normal weight/underweight. Girls with over-
weight/obesity, compared to girls with normal weight/under-
weight, ate >5 meals per day less frequently (20.62 % vs.
35.84 %, p<0.001) and ate in the school canteen less frequently
(24.93 % vs. 33.33 %, p=10.001). Compared to boys with over-
weight/obesity, girls with overweight/obesity consumed fruit
and vegetables more frequently daily and ate fried and fast
foods, as well as sugary drinks and alcohol, less often.
Conclusion: The identified nutritional factors related to over-
weight/obesity and their different intersex prevalence may
serve as a basis for targeted prevention and education in adoles-
cents, helping reduce the incidence and prevalence of over-
weight/obesity and thus improving the overall health status of
the population.

Keywords: Adolescents. Obesity. Overweight. Nutrition.

UvoD

Obezita u dospievajucich je vyznamnym problé-
mom verejného zdravotnictva, ktory suvisi s roz-
nymi faktormi vratane fyzickej aktivity/pasivity,
stravovacich navykov, socidlno-ekonomického po-
stavenia, environmentalnych, behavioralnych, ako
aj psychosocialnych vplyvov. Jej vysoka prevalen-
cia je vaznym problémom, pretoze sa spaja s vys$im
vyskytom kardiovaskularnych ochoreni, inzulino-
vej rezistencie, diabetu 2. typu, ortopedickych taz-
kosti, ale aj dusevnych porach, zhorSeného skol-
ského prospechu a nizSieho sebavedomia [1-3],
ktoré mozu pretrvavat’ az do dospelosti, ak sa vcas
nerieSia [4]. Intervencie zamerané na Gpravu stravo-
vacich navykov st kl'ucové, pretoze stidie nazna-
¢uju, Zze vyznamné percento dospievajucich s nad-
vahou a obezitou si zachova nadvahu a obezitu aj
v dospelosti, Co zvySuje morbiditu a predcasnu
mortalitu [4,5,6,7]. Obezita vSak patri medzi pre-
ventabilné ochorenia a v€asnou intervenciou je
mozné tymto komplikacidm predchadzat’.

CIEDL

Ciel'om prace bolo stanovenie prevalencie nad-
vahy a obezity v mladej populacnej skupine dospie-
vajucich a analyza ich vyzivového stavu, vyzivo-
vych zvyklosti a vybranych faktorov vyzivy s pred-
pokladanym protektivnym G¢inkom vo vztahu
k obezite. Vyskum sme upriamili na adolescentov,
pretoze u nich predpokladame vyznamny efekt pri-
marnej prevencie, pricom na zéklade nasSich zisteni
je mozno pripravit’ cielent prevenciu a intervenciu
v znizovani incidencie a prevalencie nadvahy
a obezity a v zlepSovani zdravotného potencialu ce-
lej populacie.
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SUBOR A METODY

Sledovany subor tvorili data ziskané z projektu
Respekt pre zdravie! realizovanom v rokoch
2013/2014 v Bratislavskom samospravnom kraji.
Sledovany subor tvorili Ziaci strednych $kol v deci-
malnom veku 14,00 — 18,99 rokov podla kritérii
WHO, ktorych rodic¢ia poskytli aktivny informo-
vany sthlas v pisomnej forme. Vyhodnotili sme
data od 3 832 dospievajucich v priemernom veku
17,3 +£ 1,07 rokov, z toho bolo 1 806 chlapcov
(47,1 %) a2 026 dievéat (52,9 %). Fyziologické
a antropometrické merania boli vykonané vyskole-
nymi pracovnikmi RUVZ Bratislava hl. m. so sid-
lom v Bratislave a UVZ SR. Ostatné tidaje zame-
rané na vyzivové zvyklosti boli ziskané prostrednic-
tvom autorského dotaznika Gerova a kol. 2011,
ktory bol v dvoch verziach (dotaznik Studenta a ro-
dinny dotaznik), pricom oba dotazniky obsahovali
uzavreté otazky s moznostou vyberu jednej alebo
viacerych odpovedi ako aj otvorené otazky [8].

Projekt bol schvaleny Etickou komisiou Brati-
slavského samospravneho kraja a samotnému vyset-
reniu Ucastnikov predchadzal aktivny informovany
suhlas rodicov, ktory bol ziskavany v pisomnej
forme.

Telesni hmotnost’ sme merali pomocou vahy
(OMRON BF510). Telesnu vysku sme uréili pomo-
cou vySkomera (znacka TANITA LEICESTER), zo
ziskanych udajov sme vypocitali BMI. Nasledne
sme telesni hmotnost’ a vysku klasifikovali pomo-
cou BMI percentilovych kriviek pre dant vekovi
kategoriu, pricom ako referenciu sme pouzili vy-
sledky z celoslovenského antropometrického prie-
skumu z roku 2001 (CAPO1) [9].

Udaje sme $tatisticky spracovali pomocou pro-
gramu R a IBM SPSS Statistics verzia 29. Rozdiely
v prevalencii medzi pohlaviami a vekovymi katego-
riami boli analyzované pomocou kontingen¢nych
tabuliek a testované Pearsonovym chi-kvadratovym
testom nezavislosti. Rozdielne proporcie zastupenia
BMI kategoérii v roznych demografickych skupi-
nach sme zobrazili pomocou spine plotu. Pre ana-
lyzu vztahu medzi vybranymi vyzivovymi faktormi
a stavom vyzivy bol subor dichotomizovany na sku-
pinu s nadvahou/obezitou a skupinu s normalnou
hmotnost'ou/podvyzivou. Rozdiely v zastipeni jed-
notlivych faktorov medzi skupinami boli hodnotené
Pearsonovym chi-kvadratovym testom. Vysledky
su uvadzané ako absolutne (n) a relativne (%) po-
Cetnosti. Hladina Statistickej vyznamnosti bola sta-
novena na o = 0,05.
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VYSLEDKY

V celom subore adolescentov bola prevalencia
nadvahy 14,27 % (n = 547) a obezity 8,35 %
(n = 320). Vyssi vyskyt nadvahy a obezity bol po-
zorovany u chlapcov 26,08 % (n =471) v porovnani
s dievcatami 19,55 % (n =396) (p <0,01).

Najvyssia prevalencia nadvahy a obezity bola
zaznamenana u 18-ro¢nych chlapcov 29,94 %
(n = 141), najnizsia u 16-roénych dievcat 17,23 %
(n=102). Podrobné rozdelenie podl'a pohlavia a ve-
kovych kategorii je uvedené v tabulke 1 a vizuali-
zované pomocou spine plotu na obrazku 1. Sirka
jednotlivych segmentov spine plotu zodpoveda po-
cetnosti skupin, farby reprezentuji BMI kategorie,
priCcom spodny riadok (tmavoruzova farba) repre-
zentuje percentualne zastipenie deti s obezitou roz-
delenych podrla pohlavia a veku. Rozdiely v preva-
lencii nadvahy a obezity medzi pohlaviami a veko-
vymi kategoriami boli hodnotené Pearsonovym chi-
kvadratovym testom nezavislosti, pri¢om sme zistili
Statisticky vyznamné rozdiely v prevalencii nad-
vahy a obezity medzi pohlaviami (p < 0,01) ako aj
Statisticky vyznamné rozdiely v prevalencii nad-
vahy a obezity medzi jednotlivymi vekovymi kate-
gériami (p < 0,01).

V sledovanom stubore adolescentov sme sa na-
sledne zamerali na sledovanie vybranych faktorov
vyzivy s predpokladanym protektivnym ucinkom
vzhl'adom na vyskyt nadvahy a obezity: dojcenie
aspon 12 mesiacov, pravidelné kazdodenné ranaj-
kovanie, odporucana frekvencia jedenia (> 5x
denne), obedovanie v $kolskej jedalni, kazdodenné
zarad’'ovanie jedal z celozrnnej muky, kazdodenna
konzumacia ovocia, zeleniny a mlie¢nych vyrob-

kov, obmedzovanie prijmu sladkosti, stankovych je-
dal, vysmézanych jedal, slanych pochutin, slade-
nych napojov a alkoholu.

U chlapcov s nadvahou/obezitou v porovnani
s normdalnou hmotnostou/podvyzivou boli vy-
znamne menej Casté:

e dojcenie > 12 mesiacov (11,67 % (n = 55) vs.
15,07 % (n=201), p=0,003),

e pravidelné raitajkovanie (46,98 % (n=187) vs.
54,13 % (n=642), p = 0,01),

e frekvencia jedenia > 5x denne (27,92 % (n =
127) vs. 40,98 % (n = 536), p <0,001),

e kazdodenné obedovanie v Skolskej jedalni
(27,44 % (n=118) vs. 33,92 % (n =427),p =
0,01),

e kazdodenna konzumacia mlie¢nych vyrobkov
(74,17 % (n=336) vs. 79,60 % (n = 1046), p =
0,01).

D14 D15 D186

P-hodnota #° testu nezavislosti: <0.001

Podvaha
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Nadvaha

100 %
80%
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40%
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Obrazok 1 Rozdielne proporcie zastiipenia BMI katego-
rii v roznych demografickych skupinach zobrazené po-
mocou spine plotu (p <0,01) (D = dievcéata, Ch = chlapci)
hodnotené Pearsonovym chi-kvadratovym testom neza-
vislosti.

Obezita

Tabul’ka 1 Prevalencia vyzivového stavu podl'a kategorii BMI (referenéné kritéria CAPO1) v zavislosti od pohlavia a
veku; rozdiely medzi vekovymi skupinami analyzované pomocou Pearsonovho chi-kvadratového testu nezavislosti

e Normalna hmot- . q Nadvaha +
BMI podla Vek Podzy:;z;va nost’ Nail\;::'l;a Olle;lzt:; obezita
CAPO1 (roky) o= (n=2928) =28 | =20 (= s67) P
Il( °) l‘l(%) n(“) n(“) n(%)
14 —14,99 0(0) 27 (71,05) 8 (21,05) 3 (7,89) 11 (28,95)
15-15,99 2 (0,71) 223 (79,36) 37 (13,17) 19 (6,76) 56 (19,93)
Dievcata 16 — 16,99 10 (1,69) 480 (81,08) 69 (11,66) 33 (5,57) 102 (17,23) | <0,01
17-17,99 5(0,84) 477 (80,57) 79 (13,34) 31(5,24) 110 (18,58)
18 — 18,99 5(0,96) 401 (76,67) 80 (15,30) 37 (7,07) 117 (22,37)
Diev¢ata spolu 17,15 +1,07 22 (1,09) 1608 (79,37) 273 (13,47) 123 (6,07) 396 (19,55) -
14— 14,99 0(0) 31(77,50) 8 (20,00) 1(2,50) 9 (22,5)
15-15,99 1(0,4) 183 (73,20) 29 (11,6) 37 (14,80) 66 (26,40)
Chlapci 16 —16,99 1(0,18) 404 (72,79) 97 (17,48) 53 (9,55) 150 (27,03) | <0,01
17-17,99 4(0,82) 381 (77,76) 59 (12,04) 46 (9,39) 105 (21,43)
18 — 18,99 9(1,91) 321 (68,15) 81 (17,20) 60 (12,74) 141 (29,94)
Chlapci spolu 17,12 +1,08 15 (0,83) 1320 (73,09) 274 (15,17) | 197 (10,91) | 471 (26,08) -
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U dievéat s nadvahou/obezitou v porovnani
s diev€atami s normalnou hmotnost'ou boli mene;j
zastipené:

e frekvencia jedenia > 5x denne (20,62 % (n =
80) vs. 35,84 % (n = 576), p <0,001),

e kazdodenné obedovanie v Skolskej jedalni
(24,93 % (n = 92) vs. 33,33 % (n = 516), p =
0,001),

e konzumaécia mlie¢nych vyrobkov (64,27 % (n
=250) vs. 69,91 % (n=1127), p=0,03).

Niektoré vybrané predpokladané protektivne
faktory sa u adolescentov s nadvahou/obezitou vy-
skytovali Castejsie ako v kontrolnej skupine, vratane

obmedzenia konzumacie sladkosti, vysmazanych
jedal, stankovych jedal, slanych pochutin a slade-
nych napojov.

Podrobné udaje st uvedené v tabul’kach 2 — 3.

Samostatne sme sa zamerali aj na analyzu nut-
ricného spravania u chlapcov s nadvahou a obezitou
v porovnani s dievCatami s nadvahou a obezitou.
Chlapci s nadvdhou/obezitou vyznamne CastejSie
jedli > 5% denne (27,92 % (n = 127) vs. 20,62 %
(n = 80), p =0,022) a konzumovali viac mliecnych
vyrobkov denne (74,17 % (n = 336) vs. 64,27 %
(n = 250), p = 0,003) ako diev¢ata s nadva-
hou/obezitou Naopak, dievéatd s nadvahou/

Tabul’ka 2 Vybrané vyzivové faktory s predpokladanym protektivnym uc¢inkom u chlapcov podl'a hmotnostnej kate-
gorie (nadvaha/obezita vs. normalna hmotnost/podvyziva); rozdiely analyzované pomocou Pearsonovho chi-kvadra-

tového testu nezavislosti

s (e Chlap.ci s nadvahou/ Chlapci s n(fljnélnou hmotnos-
s predpokladanym protektivnym uc¢inkom GEEOn (0 =) BT (0 =S8 p
n (%) n (%)

Dojcenie > 12 mesiacov 55 (11,67) 201 (15,07) 0,003
Ranajky — pravidelne, denne 187 (46,98) 642 (54,13) 0,01
Frekvencia jedenia > 5% denne 127 (27,92) 536 (40,98) < 0,001
Kazdodenna konzumacia obeda
v Skolskej jeddlni 118 (27,44) 427 (33,92) 0,01
Jedla z celozrnnej muky — denne 240 (54,05) 733 (56,43) 0,415
Ovocie — denne 295 (65,27) 871 (66,59) 0,648
Zelenina — denne 63 (14,03) 190 (14,51) 0,216
Mlieéne vyrobky — denne 336 (74,17) 1 046 (79,60) 0,01
Sladkosti — vynimo¢ne/vobec 68 (15,08) 93 (7,10) <0,001
Vysmazané jedla — vynimocne /vobec 141 (31,19) 279 (21,51) < 0,001
Stankové jedla — vynimocne / vobec 255 (57,17) 615 (47,31) 0,001
Slané pochutiny — vynimoc¢ne / vobec 147 (32,67) 300 (23,01) < 0,001
Sladené ndpoje — vynimocne / vobec 122 (27,05) 282 (21,51) 0,01
Konzumadcia alkoholu — vobec 234 (51,43) 615 (46,77) 0,012

Tabul’ka 3 Vybrané vyzivové faktory s predpokladanym protektivnym uc¢inkom u dievcat podl'a hmotnostnej katego-
rie (nadvaha/obezita vs. normalna hmotnost/podvyziva); rozdiely analyzované pomocou Pearsonovho chi-kvadrato-

vého testu nezavislosti

ST T R Dievéa'tz’l s nadvahou/ | Dievéata s n?j‘.mélnou hmotnos-
s predpokladanym protektivnym utinkom obezitou (n = 396) tou/podvyZivou (n =1 630) P

n (%) n (%)
IDoj¢enie > 12 mesiacov 56 (14,22) 215 (13,18) 0,119
Ranajky — pravidelne, denne 161 (46,40) 630 (43,66) 0,227
Frekvencia jedenia > 5% denne 80 (20,62) 576 (35,84) < 0,001
Kazdodenna konzumacia obeda v skolskej jedalni 92 (24,93) 516 (33,33) 0,001
Jedla z celozrnnej muky — denne 221 (57,70) 906 (56,91) 0,822
Ovocie — denne 309 (79,64) 1237 (77,02) 0,298
Zelenina — denne 98 (25,59) 369 (23,13) 0,364
Mlie¢ne vyrobky — denne 250 (64,27) 1127 (69,91) 0,03
Sladkosti — vynimocne / vobec 46 (12,14) 112 (6,97) <0,001
Vysmazané jedld — vynimocne / vobec 166 (43,12) 565 (35,45) 0,006
Stankové jedlo — vynimocne / vobec 260 (68,42) 973 (61,16) 0,05
Slané pochutiny — vynimo¢ne / vobec 130 (34,12) 497 (31,02) 0,001
Sladené napoje — vynimocéne / vobec 162 (42,74) 578 (36,03) 0,01
Konzumacia alkoholu — vobec 294 (75,77) 1183 (73,39) 0,369
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Tabulka 4 Vybrané vyzivové faktory s predpokladanym protektivnym t¢inkom u adolescentov s nadvahou/obezitou
podl’a pohlavia (diev¢ata vs. chlapci); rozdiely analyzované pomocou Pearsonovho chi-kvadratového testu nezavislosti

Vybrané faktory vyzivy Dievéa-té s nadvahou / Chlap.ci s nadvahou /
s predpokladanym protektivnym uc¢inkom GGV QLA (A P

n (%) n (%)
Dojéenie > 12 mesiacov 56 (14,22) 55 (11,67) 0,306
Ranajky — pravidelne, denne 161 (46,4) 187 (46,98) 0,931
Frekvencia jedenia > 5% denne 80 (20,62) 127 (27,92) 0,022
Kazdodenna konzumacia obeda v §kolskej jedalni 92 (24,93) 118 (27,44) 0,143
Jedla z celozrnnej miky — denne 221 (57,70) 240 (54,05) 0,380
Ovocie — denne 309 (79,64) 295 (65,27) < 0,001
Zelenina — denne 98 (25,59) 63 (14,03) <0,001
Mlie¢ne vyrobky — denne 250 (64,27) 336 (74,17) 0,003
Sladkosti — vynimoéne/ vobec 46 (12,14) 68 (15,08) 0,133
Vysmazané jedla — vynimocéne/ vobec 166 (43,12) 141 (31,19) < 0,001
Stankové jedlo — vynimoéne/ vobec 260 (68,42) 255 (57,17) 0,002
Slané pochutiny — vynimoc¢ne/ vobec 130 (34,12) 147 (32,67) 0,590
Sladené ndpoje — vynimoc¢ne/ vobec 162 (42,74) 122 (27,05) <0,001
Konzumacia alkoholu — vobec 294 (75,77) 234 (51,43) <0,001

obezitou CastejSie. konzumovali ovocie (79,64 %
(n=309) vs. 65,27 % (n = 295), p < 0,001) a zele-
ninu (25,59 % (n = 98) vs. 14,03 % (n = 63), p <
0,001), a menej ¢asto vysmazané (43,12 % (n=166)
vs. 31,19 % (n = 141), p < 0,001) a stankové jedla
(68,42 % (n = 260) vs. 57,17 % (n = 255),
p = 0,002), sladené napoje (42,74 % (n = 162) vs.
27,05 % (n = 122), p < 0,001) a alkohol (75,77 %
(n=294) vs. 51,43 % (n =234), p < 0,001).

Tabulka 4 zobrazuje priamu komparaciu vyzi-
vového spravania medzi dievCatami a chlapcami
s nadvahou a obezitou. Tento priamy porovnavaci
pohl'ad jasne ukazuje intersexualne rozdiely vo vy-
zivovom spravani adolescentov s nadvahou a obezi-
tou.

Tieto vysledky naznacuji vyznamny vzt'ah stra-
vovacich navykov a stavu vyZzivy adolescentov.

DISKUSIA

Analyza siboru 3 832 adolescentov ukazala
vyznamné rozdiely v prevalencii nadvahy a obezity
medzi pohlaviami, ako aj rozdiely v prevalencii me-
dzi jednotlivymi vekovymi kategdériami, pricom
chlapci mali vys§i vyskyt nadvahy/obezity nez diev-
Cata.

Analyza frekvencie konzumacie vybranych po-
travin, potravinovych skupin a d’al§ich vybranych
faktorov vyzivy s predpokladanym protektivnym
ucinkom vzhl'adom na nadvéhu a obezitu u sledova-
nych adolescentov ukazala relativne vysoky vyskyt
nutriénych chyb a zaroven viaceré vyznamné roz-
diely v nutricnom spravani medzi pohlaviami.
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Chlapci s nadvahou/obezitou boli zriedkavej-
Sie dojCeni dlhSie ako 12 mesiacov, menej Casto pra-
videlne denne ranajkovali, menej ¢asto dodrziavali
odporucanie rozdelit’ si svoj celkovy denny prijem
jedla do 5 a viac dennych jedal, menej Casto sa stra-
vovali v Skolskej jedalni a menej Casto jedli mliecne
vyrobky ako chlapci s normalnou hmotnostou/pod-
vyzivou. Dievcatad s nadvdhou/obezitou v porov-
nani s diev€atami s normalnou hmotnostou/podvy-
zivou menej Casto jedli 5 a viackrat denne a zried-
kavejsie obedovali v Skolskej jedalni. Tieto zistenia
su v sulade s vysledkami predchadzajucich publiko-
vanych prac [10-17].

Niektoré zistenia, ako niz§ia deklarovana kon-
zumdcia sladkosti, vysmazanych jedal ¢i jedal rych-
leho obcerstvenia u adolescentov s nadvahou/obezi-
tou, m6zu byt dosledkom reporting bias vo FFQ do-
taznikoch alebo snahy prispdsobit’ odpovede spolo-
¢enskym normam tykajicim sa zdravého stravova-
nia, z dovodu socialnej ziaducnosti odpovedi, hanby
alebo nedostatocnych vedomosti o vyzive. Tento fe-
nomén je v literatire dobre zdokumentovany
[18-20].

Celkovo u dievcat aj chlapcov sme zistili ne-
dostato¢ni dennii konzumaciu ovocia a zeleniny
(avSak intersexudlne rozdiely neboli Statisticky vy-
znamné), i ked denna konzumaécia ovocia a zele-
niny bola u diev¢at CastejSia ako u chlapcov. Menegj
ako Stvrtina dievcat jedla denne zeleninu a u chlap-
cov bolo toto zastlipenie eSte nizSie — menej ako
14,5 % chlapcov deklarovalo kazdodennu konzu-
maciu zeleniny. Nedostatocna konzumacia ovocia
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a zeleniny u dospievajucich je z viacerych publiko-
vanych prac opakujucim sa vyzivovym nedostat-
kom. Mnohi dospievajuci konzumuji nedostatocné
mnozstvo ovocia a zeleniny a zaroven uprednos-
tiluju energeticky denzitné potraviny a sladené na-
poje, ktorych konzumacia sa dava do stivisu s obezi-
tou [21-23]. Podl'a vysledkov HBSC studie realizo-
vanej v rokoch 2013/2014 jedlo kazdy deii ovocie
iba 33 % 15-ro¢nych diev€at a 23 % 15-ro¢nych
chlapcov, pricom tieto zistené intersexualne roz-
diely su Statisticky vyznamné (OR = 0,50; 95 %
IS: 0,47 — 0,74) [24]. V rokoch 2021/2022 podla
vysledkov HBSC stadie sa konzumacia ovocia
mierne zvysila — 39 % 15-ro¢nych dievcat a 28 %
15-ro¢nych chlapcov uviedlo kazdodennt konzu-
maciu ovocia [25].

Samostatne sme hodnotili nutri¢né spravanie
uchlapcov s nadvdhou/obezitou v porovnani
s dievCatami s nadvahou/obezitou. Chlapci s nadva-
hou/obezitou ¢astejsie jedli > 5x denne a konzumo-
vali viac mliecnych vyrobkov, zatial' o dievcata
s nadvahou/obezitou konzumovali ¢astejSie ovocie
a zeleninu a menej vysmazanych a stankovych je-
dal, sladenych napojov a alkoholu. Tieto rozdiely
poukazuji na existujice rozdiely v nutricnom spra-
vani medzi chlapcami a diev€atami a vo vedomos-
tiach o vyzive a dosledkoch nespravnej vyzivy na
zdravie.

Zistené intersexudlne rozdiely ndm moZzu po-
moct’ lepSie zacielit’ 0¢inni prevenciu v jednotli-
vych podskupinach dospievajicich a cielene konci-
povat’ edukdaciu. Toto nase zistenie potvrdzuje aj vy-
skum Shah et al., ktori zdoraznili, ze Skolské pre-
ventivne programy a intervencie by mali zohl'adnit’
rodové rozdiely, ako napriklad rodovo podmienené
stravovacie spravanie, ako aj vnimanie svojho teles-
ného obrazu a hmotnosti [26].

Vysledky je v8ak potrebné interpretovat’
s ohladom na prierezovy dizajn $tadie, ktory neu-
moznuje vyvodzovat kauzalne zavery. Nutri¢né
udaje boli ziskané dotaznikovo, ¢o moézZe byt
ovplyvnené pamit'ovym skreslenim a socialne zia-
ducim odpovedanim. Zovseobecnitelnost’ vysled-
kov moze byt ciastoCne limitovand regionalnym
charakterom sledovaného suboru. Limitaciou je aj
zahrnutie adolescentov s podvyzivou do kontrolnej
skupiny, hoci tato skupina s podvyZzivou bola po-
merne mald (n = 37). Buduci vyskum by sa mal za-
merat’ na longitudinalne Studie a zahrnut Sirsie
spektrum premennych, ako socioekonomické fak-
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tory, fyzicka aktivitu ¢i psychosocialne determi-
nanty, aby bolo mozné komplexnejSie objasnit
vztahy medzi vyzivovym spravanim a vznikom
nadvahy a obezity v adolescentnej populacii.

ZAVER

V subore 3 832 adolescentov vo veku 14,00 —
18,99 rokov sme zistili vysoku prevalenciu nadvéhy
a obezity, vyrazné rozdiely medzi pohlaviami, ako
aj rozdielnu prevalenciu v jednotlivych vekovych
kategoriach.

Identifikovali sme Statisticky vyznamné rozdiely
vo vyskyte vybranych nutri¢nych indikatorov medzi
adolescentmi s nadvahou/obezitou a ich rovesnikmi
s normalnou hmotnost'ou/podvyzivou, ako aj roz-
diely medzi pohlaviami v ramci sledovanych pod-
skupin.

Zistené rozdiely v stravovacich ndvykoch a zi-
votnom §tyle poukazuji na potrebu cielenej, rodovo
senzitivne]j prevencie a edukacie. Viaceré z identifi-
kovanych rizikovych faktorov vyzivy a zivotného
Stylu st modifikovatel'né, a preto predstavuju vy-
znamny priestor pre intervenciu.

Prevencia nadvahy a obezity v adolescencii je
klucova, ked’ze vysoké percento dospievajucich si
nadvahu/obezitu zachovava aj v dospelosti. Efek-
tivne preventivne programy by mali zahfiat’ syste-
maticka edukéciu rodicov a Ziakov o zésadach zdra-
vej vyZzivy a zivotného $tylu, ako aj podporu vytva-
rania zdravie podporujticeho $kolského prostredia.
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