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ANALIZA STANDARDNIH I ALTERNATIVNIH PRISTUPA MRSAVLJENJU:
PERSPEKTIVA TJELESNE AKTIVNOSTI I TRENDOVA

SaZetak

Cilj ovog istrazivanja bio je usporediti standardne i alternativne pristupe mrsavljenju, s
naglaskom na tjelesnu aktivnost i suvremene trendove. Koristena je metoda analize sadrzaja
znanstvenih clanaka kako bi se proucili ucinci razlicitih strategija mrsavljenja. Standardni
pristupi, poput uravnotezene prehrane i redovite tjelesne aktivnosti, pokazali su se ucinkovitima
u dugorocnoj kontroli tjelesne mase, uz smanjenje rizika od kronicnih bolesti. S druge strane,
alternativni pristupi, kao Sto su ketogena dijeta, dijete s niskim udjelom ugljikohidrata i
povremeni post, donose brze rezultate, ali Cesto dolaze s rizikom od neZeljenih nuspojava.
Rezultati pokazuju da su standardne metode sigurnije i odrzZivije, dok alternativni pristupi mogu
biti priviacni zbog brzih rezultata, ali zahtijevaju oprez i strucni nadzor. Zakljuceno je da
kombinacija znanstveno utemeljenih metoda i personaliziranih pristupa moze omoguciti
uspjesnije mrsavljenje.

Kljucne rijeci: alternativa, mrsaviljenje, fizicka aktivnost, pretilost.

ANALYSIS OF STANDARD AND ALTERNATIVE APPROACHES TO WEIGHT LOSS:
THE PERSPECTIVE OF PHYSICAL ACTIVITY AND TRENDS

Abstract

This research aims to compare standard and alternative approaches to weight loss, focusing on
physical activity and modern trends. A content analysis method was employed to examine the
effects of different weight loss strategies through a review of scientific articles. Standard
approaches, such as balanced nutrition and regular physical activity, have proven effective for
long-term weight management and for reducing the risk of chronic diseases. In contrast,
alternative approaches, including the ketogenic diet, low-carb diets, and intermittent fasting,
may provide faster results but often come with risks of unwanted side effects. The findings
suggest that standard methods are safer and more sustainable, while alternative approaches,
though appealing for their quick outcomes, require caution and expert supervision. It is
concluded that a combination of scientifically based methods and personalized approaches can
lead to more successful weight loss.

Key words: alternative, weight loss, physical activity, obesity



1.UVOD

U danasnjem drustvu, prekomjerna tjelesna masa i pretilost postali su znacajni javnozdravstveni
problemi, s ozbiljnim posljedicama za zdravlje i kvalitetu Zivota. Pretilost se definira kao stanje
u kojem se u tijelu nakuplja prekomjerna masnoca, Sto moze imati negativan utjecaj na zdravlje.
Najces¢e koristeni alat za procjenu pretilosti je indeks tjelesne mase (BMI). Svjetska
zdravstvena organizacija (WHO) pretilost definirana kao BMI od 30 ili vise. Prema podacima
Svjetske zdravstvene organizacije (2020), prekomjerna tjelesna masa i pretilost predstavljaju
rizik za razvoj niza bolesti, ukljuujuci kardiovaskularne bolesti, dijabetes tipa 2, hipertenziju,
kao 1 odredene vrste raka. Ovi problemi dovode do povecanih zdravstvenih troskova i smanjenja

radne sposobnosti, §to dodatno naglasava potrebu za u¢inkovitom strategijom mrSavljenja.

Standardni pristupi mrSavljenju tradicionalno se oslanjaju na dva klju¢na stupa: kontrolu unosa
kalorija kroz uravnotezenu prehranu i povecanje energetske potrosnje kroz tjelesnu aktivnost.
Ovi pristupi temelje se na dugogodiSnjim istrazivanjima koja su pokazala da smanjenje unosa
kalorija uz povecanje tjelesne aktivnosti moze dovesti do uspjesnog mrsavljenja i dugorocne
kontrole tjelesne mase. Preporuke uklju¢uju konzumaciju raznolike i1 uravnotezene prehrane,
redovite aerobne vjezbe (kao Sto su hodanje, tréanje ili biciklizam) te trening snage koji pomaze

u ocuvanju misi¢ne mase.

UnatoC standardnih pristupa mrSavljenju, posljednjih desetlje¢a pojavljuju se alternativni
pristupi mrsavljenju koji postizu veliku popularnost. Ovi pristupi ¢esto obecavaju brze rezultate
1 manje rigidne rezime, ali nisu uvijek podrzani Cvrstim znanstvenim dokazima. Primjeri
(alterantivnih pristupa mrSavljenju) ukljucuju dijete s niskim udjelom ugljikohidrata, ketogene
dijete, povremeni post, kao i koriStenje razliitih suplemenata i detox programa. Ovi pristupi
Cesto privlace paznju zbog svojih inovativnih metoda i marketinskih kampanja koje isticu

njihove potencijalne prednosti.

Suvremeni trendovi, kao $to su digitalne aplikacije za pracenje prehrane i tjelovjezbe, online
fitness zajednice te utjecaj drusStvenih mreza, imaju znafajan utjecaj na nacin na koji ljudi
pristupaju gubitku kilograma. Ove tehnologije i trendovi omoguc¢uju personalizirane planove,
pruZaju motivaciju te nude podrsku, Sto moZe imati veliki utjecaj na uspjesnost razli¢itih metoda
mrSavljenja. Uz to, sve veca popularnost virtualnih treninga omogucava ljudima da vjezbaju u
udobnosti vlastitog doma, Sto dodatno olakSava pristup tjelovjezbi. DruStvene mreZe takoder

igraju klju¢nu ulogu u povezivanju ljudi sli¢nih ciljeva, stvarajuci osje¢aj zajednistva i dodatne



podrske. Personalizirani planovi prehrane, prilagodeni specifi¢nim potrebama korisnika, sve su
dostupniji kroz napredne tehnologije, Sto dodatno povecava ucinkovitost u postizanju zeljenih

rezultata.

S obzirom na sve ove ¢imbenike, cilj ovog stru¢nog rada je pruziti detaljnu analizu 1 usporedbu
izmedu standardnih i alternativnih pristupa mrSavljenju, s posebnim naglaskom na ulogu
tjelesne aktivnosti i suvremenih trendova. Kroz analizu prednosti i nedostataka svakog pristupa,
rad ¢e ponuditi prakti¢ne smjernice za rekreativce u podruéju prehrane, fitnessa i zdravlja, te
pomo¢i u razumijevanju koje metode su najprikladnije za razliCite populacije 1 ciljeve

mrSavljenja.

Ova analiza ¢e takoder razmotriti kako razliite strategije utjeCu na dugorocnu odrzivost
rezultata mrSavljenja i pruziti preporuke za implementaciju u€inkovitih strategija koje se mogu

prilagoditi individualnim potrebama i1 preferencijama.



2.CILJ RADA

Cilj ovog rada je istraziti i usporediti razliCite pristupe mrSavljenju, s posebnim naglaskom na
tradicionalne i alternativne metode. Kroz analizu prednosti, nedostataka, te dugorocne
odrzivosti svake metode, rad nastoji pruziti temeljitu evaluaciju ucinkovitosti ovih pristupa.
Fokus je na identifikaciji optimalnih strategija za postizanje i odrzavanje zdrave tjelesne mase,
uzimajuéi u obzir znanstvene dokaze, sigurnosne aspekte, te prilagodljivost pojedinim zivotnim

stilovima.

Cilj je takoder ponuditi smjernice koje ¢e pomoci pojedincima u donoSenju odluka koje su

najbolje za njih u procesu mrsavljenja.



3.METODOLOGIJA RADA

U ovom zavr$snom radu primijenjena je metoda analize sadrzaja, definirana kao sustavan i
objektivan postupak proucavanja tekstualnih materijala s ciljem identificiranja klju¢nih tema,
obrazaca i motiva (Krippendorff, 2018). Ova metodologija omogucuje istraziva¢ima da kroz
pregled i analizu relevantnih ¢lanaka prepoznaju i interpretiraju informacije unutar odabranih
izvora. Istrazivacki proces zapocinje odabirom relevantnih Clanaka koji se potom detaljno
analiziraju kako bi se identificirale glavne informacije 1 trendovi. Na temelju te analize izvode

se zakljucci 1 preporuke koje doprinose dubljem razumijevanju istrazivanog fenomena.

Prema Weberu (2019), metoda analize sadrzaja omogucuje temeljito istrazivanje 1 interpretaciju
informacija bez potrebe za dodatnim kodiranjem podataka. Osim analize sadrzaja, u radu su
koriStene 1 metode deskripcije, sinteze 1 kompilacije kako bi se obuhvatio Siri kontekst
istrazivanog podrucja. Flick (2020) istice da ove metode omogucuju povezivanje razlicitih

izvora informacija i stvaranje sveobuhvatne slike o istrazivanom problemu.

U istrazivanju je koriStena stru¢na 1 znanstvena literatura domacih 1 stranih autora dostupna u

digitalnom obliku.



4.STANDARDNI PRISTUPI MRSAVLJENJU

Standardni pristupi mrsavljenju temelje se na dugogodis$njim istrazivanjima i znanstvenim
dokazima koji podupiru efikasnost kombiniranja uravnotezene prehrane s tjelesnom
aktivno$¢éu. Ovi pristupi pruzaju strukturirane smjernice za postizanje i odrzavanje zdrave
tjelesne mase, fokusirajuéi se na kontrolu unosa kalorija i povecanje energetske potrosnje. Kroz
integraciju prehrambenih preporuka 1 fizickih aktivnosti, standardne metode nastoje stvoriti
odrziv 1 dugoroCan plan mrSavljenja koji se moze prilagoditi individualnim potrebama i

ciljevima.

4.1.UravnoteZena prehrana

Uravnotezena prehrana temelj je zdravog nacina zivota i klju€an faktor u procesu mrsavljenja.
Prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji (WHO), uravnotezena prehrana trebala bi sadrzavati
odgovarajuc¢e koli¢ine makronutrijenata 1 mikronutrijenata kako bi se osigurala optimalna

funkcija organizma te smanjio rizik od kroni¢nih bolesti, ukljucujucéi pretilost .

4.1.1 Makronutrijenti

Makronutrijenti su esencijalne hranjive tvari koje organizmu trebaju u ve¢im koli¢inama kako
bi mogao pravilno funkcionirati. Oni ukljucuju ugljikohidrate, proteine 1 masti, a svi oni sluze
kao glavni izvori energije za tijelo, podrzavaju rast i obnavljanje tkiva te reguliraju vitalne

funkcije. Svaka od ovih skupina ima specifi¢nu ulogu u procesu mrsavljenja.

1. Ugljikohidrati: Ugljikohidrati su organski spojevi koji se nalaze u hrani i ¢ine jedan od
tri glavna makronutrijenta. Oni su glavni izvor energije za tijelo, a mogu biti jednostavni
(poput Secera) ili slozeni (poput Skroba i vlakana). Tijelo razgraduje ugljikohidrate u
glukozu, koja se koristi kao gorivo za stanice, tkiva i organe. Prema istraZivanju koje je
provela Willett i Ludwig (2013), sloZeni ugljikohidrati, kao §to su oni iz cjelovitih
Zitarica, mogu pomoc¢i u odrZavanju stabilne razine Secera u krvi, Sto doprinosi duljem

osjecaju sitosti i smanjenju ukupnog unosa kalorija.



Proteini: Proteini su velike, slozene molekule koje se sastoje od aminokiselina, a koji
su esencijalni za strukturu, funkciju i regulaciju tkiva i organa u tijelu. Oni su klju¢ni za
izgradnju misic¢a, enzima, hormona i drugih vaznih molekula te igraju vitalnu ulogu u
gotovo svim bioloskim procesima .Studija koju su proveli Paddon-Jones i Leidy (2016)
naglasava da visok unos proteina moze povecati osjecaj sitosti 1 smanjiti potrebu za

meduobrocima, $to je klju¢no za odrzavanje kalorijskog deficita i gubitak tezine.

Masti: Masti, poznate i kao lipidi, su esencijalni makronutrijenti koji sluze kao jedan
od glavnih izvora energije za tijelo. Sastoje se od molekula glicerola vezanih uz tri
masne kiseline, formirajuéi trigliceride. Masti su neophodne za apsorpciju vitamina
topljivih u mastima (A, D, E, K), izgradnju stani¢nih membrana, te za zaStitu unutarnjih
organa 1 odrZavanje tjelesne topline. Zdrave masti, prema Hu (2010), mogu pomo¢i u
regulaciji apetita 1 pridonijeti zdravom gubitku tezine, posebno kada su zamjena za

zasi¢ene masti.

4.1.2. Mikronutrijenti

Mikronutrijenti su esencijalne hranjive tvari koje tijelo treba u malim koli¢inama za pravilno

funkcioniranje. Oni ukljucuju vitamine 1 minerale, koji su klju¢ni za mnoge bioloske procese

poput imunoloske funkcije, proizvodnje energije, i odrZzavanja zdravlja kostiju 1 tkiva. Iako su

potrebni u manjim koli¢inama u usporedbi s makronutrijentima, njihov nedostatak moze

dovesti do ozbiljnih zdravstvenih problema.

1.

Vitamini: Vitamini, poput vitamina D, B kompleksa i C, imaju razli¢ite funkcije. Na
primjer, prema Holick (2007), vitamin D moZe pomo¢i u regulaciji tjelesne tezine kroz
utjecaj na razinu inzulina, dok vitamini B skupine sudjeluju u metabolizmu energije, §to

je klju¢no za ucinkovito sagorijevanje kalorija.

Minerali: Minerali poput kalcija, magnezija i Zeljeza esencijalni su za mnoge tjelesne
funkcije. Studije su pokazale da adekvatan unos kalcija moZe potaknuti gubitak
masnoce, dok je Zeljezo vazno za transport kisika u krvi, §to je klju¢no za odrzavanje

razine energije tijekom tjelesne aktivnosti.

Clanak Donate Vidakovi¢ Samarzija (2023) istrazuje povezanost unosa makronutrijenata s

pokazateljima statusa uhranjenost i 1 sastava tijela kod uc¢enika mlade Skolske dobi. Status

uhranjenosti jedan je od znacajnih pokazatelja zdravstvenog stanja i tjelesne sposobnosti
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pojedinca i cijele populacije, te psihofizickih moguénosti i potencijala za normalan i zdrav rast
i razvoj (Vorgucin, 2010). Status uhranjenosti procjenjen je primjenom standardnog indeksa
tjelesne mase (ITM) prema WHO kriterijima (WHO, 2000), te svrstavanjem ITM vrijednosti
prema WHO percentilnim krivuljama. Rezultati su pokazali da, iako je prosjecni dnevni unos
energije kod ucenika i uc¢enica uglavnom u skladu s preporukama, postoje spolne razlike u
unosu i u¢incima pojedinih makronutrijenata. U¢enice koje su unosile vise proteina imale su
manji postotak tjelesne masti, dok je povecani unos masti bio povezan s pove¢anim opsegom
trbuha. Zaklju¢ak je da uravnotezena prehrana mozZe znacajno doprinijeti boljem statusu

uhranjenosti.

Ovo istrazivanje isti¢e vaznost uravnotezenog unosa makronutrijenata za odrzavanje optimalne
uhranjenosti 1 smanjenje rizika od pretilosti, naglasavaju¢i da prekomjerni ili neuravnotezeni

unos pojedinih hranjivih tvari moze dovesti do losijih zdravstvenih ishoda.

4.2. Kalorijski deficit

Kalorije su jedinice energije koje tijelo koristi za obavljanje osnovnih tjelesnih funkcija kao Sto

su disanje, probava, odrzavanje tjelesne temperature, kao i za fizicku aktivnost.

Koncept kalorijskog deficita je klju€an u procesu mrsavljenja i temelji se na principu da se za
smanjenje tjelesne mase mora stvoriti stanje u kojem je unos kalorija manji od njihove
potrosnje. Prema Clanku The Role of Caloric Deficit in Weight Loss (Smith et al., 2018),
kalorijski deficit nastaje kada tijelo trosi vise kalorija nego $to unosi kroz prehranu. Ovaj proces
prisiljava tijelo da koristi pohranjene masnoce kao izvor energije, Sto dovodi do smanjenja

tjelesne mase (Smith et al., 2018, str. 3).

4.2.1. Izra¢unavanje kalorijskog deficita

Razumijevanje pojmova bazalnog metabolizma (BMR) i ukupne dnevne potros$nje energije
(TDEE) klju¢no je za uspjeSno izracunavanje kalorijskog deficita, koji je temelj svakog

programa mrsavljenja.

Bazalni metabolizam (BMR) predstavlja koli¢inu energije koju vaSe tijelo tro$i u stanju

mirovanja kako bi odrZalo osnovne zivotne funkcije poput disanja, cirkulacije krvi, odrzavanja

10



tjelesne temperature i rada organa. BMR varira ovisno o faktorima poput dobi, spola, tjelesne

tezine i sastava tijela (odnos mis$iéa i masti).

Ukupna dnevna potros$nja energije (TDEE) odnosi se na ukupnu koli¢inu energije (kalorija)
koju tijelo trosi tijekom jednog dana, uklju¢uju¢i BMR i energiju potrebnu za sve tjelesne
aktivnosti, kao $to su hodanje, rad, vjezbanje i probava hrane. TDEE se izracunava mnozenjem

BMR-a s faktorom aktivnosti, koji odrazava vas nacin zivota i razinu tjelesne aktivnosti.

Izracun kalorijskog deficita temelji se na odnosu izmedu unosa kalorija i TDEE-a. Kalorijski
deficit nastaje kada je unos kalorija manji od TDEE-a, Sto tijelo kompenzira koristenjem

pohranjenih energetskih rezervi, rezultiraju¢i gubitkom teZine.
Za izracun kalorijskog deficita potrebno je:
1.Izracunati BMR koristec¢i formule poput Harris-Benedictove ili Mifflin-St Jeorove formule.

2.Izracunati TDEE mnoZenjem BMR-a s odgovaraju¢im faktorom aktivnosti (npr. 1.2 za

sjedilacki nacin zivota, 1.55 za umjerenu aktivnost).

3.0drediti unos kalorija u skladu s vasim ciljevima, gdje bi za gubitak tezine unos kalorija

trebao biti nizi od TDEE-a, Cime se stvara kalorijski deficit.

Povezanost izmedu BMR-a, TDEE-a i kalorijskog deficita je jasna: kako bi se postigao
kalorijski deficit, kljutno je prvo odrediti BMR 1 TDEE. Kalorijski deficit obi¢no se
preporucuje u rasponu od 10-20% ispod TDEE-a za postizanje sigurnog i odrzivog gubitka
tezine. Ako osoba unosi vise kalorija nego Sto tros$i, viSak se pohranjuje kao mast. S druge
strane, kada je unos kalorija manji od ukupne potrosnje, tijelo koristi pohranjene energetske

rezerve, Sto rezultira gubitkom teZine.

4.3. Tjelesna aktivnost

Tjelesna aktivnost odnosi se na bilo koju vrstu kretanja tijela koja koristi odnosno ukljucuje
kontrakciju miSi¢a 1 povecava potroS$nju energije iznad razine osnovnih fizioloskih funkcija
drugim rije¢ima, svaki tjelesni pokret proizveden skeletnim misi¢ima koji zahtijeva potroSnju
energije (WHO). Ona ukljucuje aktivnosti poput hodanja, tréanja, voznje bicikla, plivanja, kao
1 svakodnevne aktivnosti kao Sto su ¢iS¢enje ili penjanje stepenicama. Dakle ukljucuje Sirok

spektar aktivnosti, od svakodnevnih zadataka do strukturiranih vjezbi i sportskih aktivnosti.
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4.3.1 Vrste tjelesne aktivnosti

1. Aerobna Aktivnost

Aerobne aktivnosti su vrste fizicke aktivnosti koje ukljuuju kontinuirano i ritmi¢no
opterecenje velikih misi¢nih skupina, pri ¢emu se koristi kisik za proizvodnju energije. Primjeri
ovakve tjelovjezbe su tr€anje, biciklizam, plivanje, brzo hodanje. Aerobne aktivnosti
poboljsavaju kardiovaskularnu izdrzljivost, povecavaju kapacitet plu¢a i pomazu u regulaciji

tjelesne mase. One su klju¢ne za odrzavanje opce kondicije 1 zdravlja srca.
2. Anaerobna aktivnost

Anaerobne aktivnosti su vrste fizi€ke aktivnosti koje se izvode intenzivno 1 kratko vrijeme, pri
¢emu tijelo koristi energiju bez prisutnosti kisika. Ove aktivnosti ukljucuju vjezbe koje se
izvode na visokoj razini intenziteta, poput dizanja utega, sprintova, eksplozivnih skakanja i
intervalnog treninga. Tijekom anaerobnih aktivnosti, tijelo se oslanja na pohranjene rezerve
energije, kao Sto su glikogen u miSi¢ima, za brzu proizvodnju energije. Anaerobne aktivnosti
poboljSavaju misSi¢nu snagu, izdrzljivost 1 brzinu, te doprinose razvoju miSi¢éne mase i

metabolizma.

3. Vjezbe fleksibilnosti

Fleksibilnost je sposobnost tijela ili njegovih dijelova da se krecu kroz Sirok raspon pokreta u
zglobovima i miSi¢ima. Ovo ukljucuje sposobnost misi¢a i tetiva da se istegnu i omoguce razne
pokrete bez ograni¢enja ili boli. Fleksibilnost se mozZe poboljsati redovitim istezanjem i
vjezbama koje povecavaju raspon pokreta, kao $to su joga i pilates. Ova sposobnost igra kljucnu
ulogu u smanjenju rizika od ozljeda, poboljSanju drzanja tijela i opéem fizickom performansu.
Fleksibilnost takoder doprinosi boljim svakodnevnim funkcijama, poput lakSeg obavljanja

osnovnih aktivnosti i smanjenja ukocenosti.
4. Vijezbe snage

Snaga je sposobnost miSi¢a ili miSiénih skupina da proizvedu maksimalnu koli¢inu sile u
odredenom trenutku. Ona se manifestira u sposobnosti da se prevlada otpor, poput dizanja
tezina, povlacenja ili potiskivanja objekata, te je kljuéna za izvodenje razli¢itih tjelesnih
aktivnosti 1 sportskih performansi. Ove vjeZbe koriste tezine, otporne trake, vlastitu tjelesnu

masu ili druge vrste otpora kako bi stimulirale misice, poticuci njihovu adaptaciju i rast. Vjezbe
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snage igraju klju¢nu ulogu u razvoju i odrzavanju misiéne mase, $to moze doprinijeti boljoj
tjelesnoj kompoziciji i pove¢anju metabolizma. Oni koji redovito prakticiraju vjezbe snage
mogu primijetiti poboljSanje u svakodnevnim aktivnostima, poput nosenja teskih predmeta ili
penjanja stepenicama, kao 1 u sportskoj izvedbi. Povecanje snage misi¢a takoder moze pomoci
u prevenciji ozljeda, poboljSavajuéi stabilnost zglobova. Osim toga, vjezbe snage mogu
pozitivno utjecati na gustocu kostiju, $to je vazno za prevenciju stanja poput osteoporoze. Kroz
pravilno izvodenje i progresivno povecanje opterecenja, vjezbe snage mogu pruziti dugoro¢ne

koristi za tjelesnu spremnost i cjelokupno zdravlje.

Tjelesna aktivnost dodatno potice kalorijski deficit 1 poboljSava fizi€ku kondiciju. Redovito
vjezbanje zajedno s pravilnom prehranom pomaze u smanjenju tjelesne masnoce i odrzavanju
zdrave tjelesne mase (Smit et al., 2020, str. 8). rad takoder isti¢e vaznost ograniCavanja
konzumacije preradene hrane i odrzavanja adekvatne hidratacije kao dodatnih faktora koji

podrzavaju u€inkovitost programa mrsavljenja (Smit et al., 2020, str. 10).

Tjelesna aktivnost se pokazala kao bitan faktor u upravljanju tjelesnom masom. Redovita
vjezbanja poboljsava fizicku kondiciju i pomaze u smanjenju tjelesne masnoce. Optimalan
pristup mrsavljenju kombiniranjem tjelesne aktivnosti s uravnotezenom prehranom daje
znaCajan utjecaj na mrSavljenje (Maji¢, 2023, str. 18). Ograni¢avanje konzumacije preradene
hrane bogate dodanim Secerima i nezdravim mastima te odrzavanje adekvatne hidratacije

takoder su vazni za postizanje dugoro¢nih rezultata u mrsavljenju (Maji¢, 2023, str. 21, 23).

Zakljucno, ¢lanak potvrduje da standardni pristupi mrsavljenju, koji integriraju sveobuhvatan
pristup prehrambenim navikama 1 tjelesnoj aktivnosti, pruzaju u¢inkovite i odrzive rezultate u

regulaciji tjelesne mase 1 poboljSanju opceg zdravlja (Maji¢, 2023, str. 27).

4.3.2 Utjecaj tjelesne aktivnosti na mrsavljenje

1. Povecanje potrosnje kalorija: Jedan od glavnih nacina na koji tjelesna aktivnost
pomaze u mriavljenju je povecanje ukupne potrosnje kalorija. Prema Jankovi¢u (2015),
redovita tjelesna aktivnost doprinosi veem troSenju energije tijekom vjeZbanja i nakon
njega, poznatom kao efekt post-izgaranja (Jankovi¢, 2015, str. 4). Ovaj efekt povecava

brzinu metabolizma i omogucava tijelu da sagorijeva viSe kalorija ¢ak i u mirovanju.
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2. Ocuvanje miSi¢ne mase: Tijekom mrsavljenja, vazan je aspekt ocuvanje misi¢ne mase.
Jankovi¢ (2015) isti¢e da redovita vjezba snage ili otpora pomaze u odrzavanju misi¢ne
mase dok se smanjuje tjelesna masnoca. Ocuvanje misica je kljucno jer misi¢no tkivo
trosi vise kalorija u mirovanju od masnog tkiva, §to pomaze u odrzavanju dugoro¢nih

rezultata mrSavljenja (Jankovi¢, 2015, str. 7).

3. PoboljSanje zdravlja srca i krvnih Zila: Tjelesna aktivnost takoder poboljSava
kardiovaskularno zdravlje, §to moze biti korisno za osobe koje nastoje smanjiti tjelesnu
masu. Jankovi¢ (2015) napominje da aerobne aktivnosti poput trcanja, plivanja i voznje
bicikla mogu poboljsati funkciju srca 1 krvnih Zila, smanyjiti krvni tlak 1 poboljSati lipidni

profil (Jankovi¢, 2015, str. 10).

4. Psiholoski benefiti: Tjelesna aktivnost ima znacajne psiholoske prednosti, ukljucujuci
poboljSanje raspoloZzenja 1 smanjenje stresa. Prema Jankovi¢u (2015), redovito
vjezbanje moze pomoc¢i u smanjenju simptoma depresije 1 anksioznosti te poboljsati

op¢e mentalno zdravlje (Jankovi¢, 2015, str. 12).

4.4. Preporuke za tjelesnu aktivnost

Preporuke za tjelesnu aktivnost, kako ih navodi Jankovi¢ (2015), ukljucuju:

e Aerobna aktivnost: Preporucuje se najmanje 150 minuta umjerene aerobne aktivnosti
tjedno, kao §to su brza Setnja, voznja bicikla ili plivanje. Alternativno, 75 minuta
intenzivne aerobne aktivnosti tjedno moze biti jednako ucinkovito (Jankovi¢, 2015, str.

8).

e Vjezbe snage: Ukljucivanje vjezbi otpora najmanje dva puta tjedno pomaze u oCuvanju
1 povecanju misSi¢ne mase. Vjezbe snage mogu ukljucivati podizanje utega, upotrebu

elasti¢nih traka ili vjezbe s vlastitom tezinom tijela (Jankovi¢, 2015, str. 9).

Preporuke za tjelesnu aktivnost prema WHO

Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) daje smjernice za tjelesnu aktivnost koje su
usmjerene na poboljsanje zdravlja i smanjenje rizika od bolesti. Preporuke se odnose na razlicite

dobne skupine 1 ukljucuju opée smjernice za odrasle, djecu i starije osobe.
Preporuke za Tjelesnu Aktivnost prema WHO:

1. Odrasli (18-64 godine):
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Minimalna Preporuka:

- 150 minuta umjerene aerobne aktivnosti tjedno ili

- 75 minuta intenzivne aerobne aktivnosti tjedno ili

-kombinacija umjerene i intenzivne aktivnosti.

- Dodatni Savjeti:

- VjeZbe snage dva ili viSe dana tjedno, koje ukljucuju sve glavne misi¢ne skupine.
- Povecati trajanje 1 intenzitet aktivnosti za dodatne zdravstvene koristi.

- Ako je moguce, ukljuciti aktivnosti koje poboljSavaju ravnotezu i koordinaciju.

2. Djeca 1 Adolescenti (5-17 godina):

Minimalna Preporuka:

-60 minuta umjerene do intenzivne tjelesne aktivnosti svakodnevno, ukljucujuci:
- Vjezbe aerobne aktivnosti koje povecavaju sr¢anu frekvenciju.

- Vjezbe snage 1 fleksibilnosti kao dio tith 60 minuta aktivnosti, ukljucujuci igre, sportske

aktivnosti 1 fizicke aktivnosti u Skoli.

Ove preporuke pruzaju okvir za promoviranje tjelesne aktivnosti i mogu se prilagoditi

specificnim potrebama i1 uvjetima pojedinca

4.5. Primjena u praksi: plan prehrane i vjeZbanja

1. Plan prehrane
a. UravnoteZena prehrana:
e Savjeti za planiranje obroka:
o UravnoteZeni obroci: Svaki obrok treba sadrzavati raznolike skupine hrane:

proteine (npr. piletina, riba, tofu), slozene ugljikohidrate (npr. smeda riza,
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kvinoja), zdrave masti (npr. avokado, maslinovo ulje) i puno povréa (npr.

brokula, $pinat).

o Kontrolirane porcije: Koristiti manje tanjure kako bismo kontrolirali veli¢inu

porcija i izbjegli prekomjerni unos kalorija.
b. Pracenje unosa kalorija:
e Alati i tehnike:

o Koristiti aplikacije za pradenje prehrane: Aplikacije poput MyFitnessPal

mogu nam pomo¢i u pracenju unosa kalorija 1 hranjivih tvari.
o Planirajti obroke unaprijed: Pripremiti obroke za cijeli tjedan
c. Kalorijski deficit:
e Stvaranje deficita:

o Smanjiti unos kalorija umjereno: Smanjiti dnevni unos kalorija za 500 do 750
kalorija u odnosu na svoju dnevnu potrebu za odrZavanje tjelesne mase. To moze

rezultirati gubitkom od oko 0.5 do 1 kg tjedno.

o Kombinirajti smanjenje unosa i povecanje aktivnosti: Za odrzivije rezultate,

kombinirajti smanjenje unosa kalorija s pove¢anjem tjelesne aktivnosti.
2. Plan vjezbanja
a. Aerobne aktivnosti:
e Preporuceni program:

o 150 minuta umjerene aktivnosti tjedno: To moze ukljucivati brzu Setnju,
voznju bicikla ili plivanje. Raspodijeliti ovu aktivnost na najmanje 30 minuta

pet puta tjedno.

o Alternativni pristup: Ako imamo ograniceno vrijeme, mozemo se odluciti za
75 minuta intenzivne aktivnosti tjedno, poput tréanja ili intenzivnog aerobnog

treninga.
b. Vjezbe snage:

e Preporuke za ukljucivanje vjezbi snage:
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o Dva puta tjedno: Ukljuciti vjezbe koje ciljaju glavne misi¢ne skupine, kao Sto
su ¢ucnjevi, sklekovi, ili vjezbe s utezima. Ovo pomaze u o¢uvanju i povecanju

misiéne mase, Sto je vazno za odrzavanje metabolizma.

o Kombinirajti s funkcionalnim vjeZbama: Dodati vjezbe za poboljSanje

ravnoteze i koordinacije, poput nosenja razlicitih tereta ili penjanja na steper.
c. Fleksibilnost i ravnoteza:
e Program vjezbi za fleksibilnost:

o UKljuciti istezanje: Posvetiti 10-15 minuta dnevno ili nekoliko puta tjedno
vjezbama istezanja kako bismo poboljsali fleksibilnost i smanjili rizik od

ozljeda.
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S.ALTERNATIVNI PRISTUPI

Alternativni pristupi mrSavljenju nude raznovrsne metode za postizanje i odrzavanje zdrave
tjelesne mase, Cesto se razlikujué¢i od tradicionalnih pristupa koji se temelje na smanjenju
kalorijskog unosa i povecanju tjelesne aktivnosti. Popularne dijete, kao Sto su ketogene dijete i
dijete s niskim udjelom ugljikohidrata, pruzaju specificne prehrambene strategije koje
naglasavaju promjene u prehrambenim navikama kako bi se postigao gubitak tezine. Osim
prehrambenih strategija, suplementi 1 dodaci prehrani ¢esto se promoviraju kao brzi nacini za

ubrzanje mrSavljenja, s raznim detox programima koji obecavaju brze rezultate.

Pored toga, ovaj rad ¢e se fokusirati na razmatranje dugorocnih uc¢inaka alternativnih metoda
mrSavljenja na cjelokupno zdravlje, uklju¢uju¢i moguce nuspojave 1 komplikacije koje mogu
proizaci iz njithovog nepravilnog koriStenja. Posebna pozornost bit ¢e posvecena tome kako
razli¢iti zivotni stilovi 1 individualne potrebe mogu utjecati na izbor metode mrSavljenja, te

kako se te metode mogu prilagoditi specifi¢nim okolnostima pojedinca.

Kroz ovaj rad nastojat ¢emo istraziti neke od glavnih karakteristika popularnih dijeta, utjecaj
suplemenata 1 dodaci prehrani te ulogu digitalnih alata u oblikovanju pristupa mrsavljenju u

suvremenom drustvu.
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5.1.Popularne dijete i trendovi

U danas$njem drustvu, razne dijete i trendovi postali su popularni kao metode za mrSavljenje i
poboljsanje zdravlja. Ove dijete Cesto dolaze s razliCitim pristupima i filozofijama, a njihova

ucinkovitost moze varirati ovisno o pojedincu.

Alternativni pristupi mrSavljenju, kao Sto su popularne dijete poput ketogene dijete, dijete s
niskim udjelom ugljikohidrata i povremenog posta, postali su izuzetno popularni zbog obecanja
o brzom gubitku kilograma 1 poboljSanju zdravlja. Ovi pristupi Cesto privlace ljude koji traze
rjeSenja koja se razlikuju od standardnih preporuka za prehranu i tjelovjezbu. Iako mogu
ponuditi odredene prednosti, vazno je prepoznati da su to alternativne metode koje zahtijevaju

poseban oprez.

Klju¢na karakteristika ovih dijeta je njihovo odstupanje od konvencionalnih prehrambenih
smjernica. Umjesto uravnotezene prehrane koja ukljucuje sve skupine namirnica u umjerenim
koli¢inama, alternativne dijete Cesto naglasavaju iskljuc¢ivanje odredenih makronutrijenata,
radikalne promjene u unosu hrane ili specificne obrasce jedenja. Ova odstupanja mogu
privremeno dovesti do gubitka tjelesne mase, ali mogu takoder izazvati nezeljene posljedice,

posebno ako nisu pravilno implementirana ili ako se slijede dugoro¢no bez nadzora.

Jedan od glavnih rizika ovih dijeta je potencijalni nedostatak esencijalnih nutrijenata. Kada se
iz prehrane iskljuce Citave skupine namirnica, postoji rizik od manjka vitamina, minerala i
drugih vaznih hranjivih tvari. Osim toga, drasti¢ne promjene u nacinu prehrane mogu utjecati
na metabolizam, hormonalnu ravnotezu i1 cjelokupno zdravlje. Primjerice, dugotrajno
smanjenje unosa ugljikohidrata moze dovesti do umora, iritabilnosti i smanjenja mentalnih

kapaciteta, dok strogi post moze izazvati poremecaje u prehrambenim navikama.

Zbog ovih potencijalnih rizika, neophodno je pristupiti alternativnim dijetama s oprezom. Prije
nego Sto se odlucite za neki od ovih pristupa, preporucuje se savjetovanje s nutricionistom ili
lije¢nikom koji moze procijeniti odgovara li odredena dijeta vasim individualnim potrebama 1
zdravstvenom stanju. Takoder, vazno je educirati se 0 moguéim nuspojavama i biti svjestan da
ono $to djeluje kod jedne osobe ne mora nuzno djelovati kod druge. Dugoroc¢na odrzivost 1
sigurnost dijete trebaju biti u srediStu paZnje pri odabiru bilo kojeg alternativnog pristupa

mrsavljenju.
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5.1.1 Ketogena dijeta (keto dijeta)

Ketogena dijeta, Cesto nazivana keto dijeta, jedan je od najpopularnijih alternativnih pristupa
mrsavljenju i odrzavanju zdravlja. Ova dijeta temelji se na vrlo niskom unosu ugljikohidrata,
umjerenom unosu proteina i visokom unosu masti. Glavni cilj keto dijete je dovesti tijelo u
metabolicko stanje poznato kao ketoza, u kojem tijelo pocinje koristiti mast kao glavni izvor

energije umjesto ugljikohidrata.
Sto su ketoni?

Ketoni su molekule koje tijelo proizvodi tijekom ketoze kada je unos ugljikohidrata toliko nizak
da tijelo ne moze dobiti dovoljno glukoze za energiju. U normalnim uvjetima, glukoza iz
ugljikohidrata sluzi kao glavni izvor energije za tijelo. Medutim, kada unos ugljikohidrata
padne ispod odredene razine, jetra pocCinje razgradivati mast u molekule masnih kiselina i

pretvara ih u ketone, koje tijelo koristi kao alternativni izvor energije.
Kako ketogena dijeta funkcionira?

Ketogena dijeta djeluje tako da drasti¢éno smanji unos ugljikohidrata. Preporuc¢eni dnevni unos
ugljikohidrata moze varirati ovisno o razli¢itim ¢imbenicima poput dobi, spola, razine tjelesne
aktivnosti, opéeg zdravlja 1 specifi¢nih ciljeva (npr. mrSavljenje, odrzavanje tezine, sportske
performanse). Medutim, postoje opée smjernice koje se obi¢no koriste kao polazna tocka.
Preporuceni dnevni unos ugljikohidrata za zene je obicno izmedu 200-250 grama dnevno, §to
¢ini oko 45-65% ukupnog dnevnog unosa kalorija. Za muSkarce, preporuceni dnevni unos
ugljikohidrata obi¢no se krece izmedu 250-300 grama dnevno, $to takoder ¢ini oko 45-65%
ukupnog dnevnog unosa kalorija. Za dijetu ove vrste, smanjujemo unos ugljikohidrata na manje

od 20-50 grama dnevno.

Dok je u ketozi, tijelo postaje vrlo u¢inkovito u sagorijevanju masti za energiju. To moze dovesti
do znacajnog gubitka tjelesne mase, posebno u pocetnim fazama, jer tijelo pocinje koristiti

masne zalihe za energiju.

Medutim, ketogena dijeta nije bez rizika. Prvotno prilagodavanje dijeti mozZe uzrokovati niz
simptoma poznatih kao "keto gripa", ukljucujuéi glavobolju, umor, vrtoglavicu i iritabilnost,
Sto je rezultat pada razine Secera u krvi i promjena u metabolizmu. Dugoro¢na primjena keto
dijete moze takoder povecati rizik od nutritivnih deficita, buduc¢i da se mnogi zdravi izvori

ugljikohidrata, poput voca i cjelovitih Zitarica, izbacuju iz prehrane.
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Zbog ovih razloga, prije nego §to zapocCnete s ketogenom dijetom, preporucuje se konzultacija
s nutricionistom ili lije¢nikom, kako bi se osiguralo da je dijeta sigurna i prikladna za vase
individualne potrebe i zdravstveno stanje. Ketogena dijeta moze biti u¢inkovita za mrsavljenje

1 kontrolu odredenih zdravstvenih stanja, ali samo uz pravilno planiranje i nadzor.

5.1.2 Povremeni post (Intermittent fasting)

Povremeni post (intermittent fasting) je prehrambeni obrazac koji se temelji na izmjeni
razdoblja jedenja 1 posta. Ovaj nacin prehrane ne fokusira se na to Sto jedete, ve¢ na to kada
jedete. Najpopularnije metode povremenog posta ukljuuju 16/8 metodu (post 16 sati, a jedenje
u razdoblju od 8 sati) i 5:2 metodu (normalna prehrana pet dana u tjednu 1 ogranic¢eni unos

kalorija dva dana).

Tijekom perioda posta, razina inzulina u krvi opada, Sto potice tijelo da koristi pohranjene
masne rezerve kao izvor energije. Takoder, povremeni post moze povecati razinu hormona
rasta, koji je povezan s gubitkom masti 1 izgradnjom miSi¢a. Ovaj nain prehrane moze
poboljsati osjetljivost na inzulin 1 smanjiti rizik od dijabetesa tipa 2, te potaknuti procese

stanicnog popravka poput autofagije, gdje tijelo uklanja oStecene stanice i obnavlja nove.

Specificnost povremenog posta je u fleksibilnosti — ne zahtijeva strogo pracenje kalorija niti
potpuno isklju¢ivanje odredenih skupina hrane, ve¢ se usredotocuje na vremenske okvire unosa

hrane. Ovo mozZe olaksati primjenu u svakodnevnom zivotu i dugoro¢no odrzavanje.

Unatoc potencijalnim prednostima, povremeni post nije bez rizika. Moze izazvati osjecaj gladi,
umor 1 razdrazljivost, posebno u pocetku. Kod nekih ljudi moze do¢i do prejedanja tijekom
razdoblja jedenja, Sto moze ponistiti prednosti posta. Dugoro¢na primjena moze takoder utjecati
na hormonalnu ravnotezu, posebno kod Zena, §to moze dovesti do neredovitih menstrualnih
ciklusa ili problema s plodnos¢u. Osobe s povijes¢u poremecaja u prehrani, trudnice, dojilje i
osobe s kroni¢nim bolestima trebaju biti posebno oprezne i konzultirati se s lijeCnikom prije

pocetka povremenog posta.

5.1.3 Dijete s niskim udjelom ugljikohidrata

Dijete s niskim udjelom ugljikohidrata (low-carb diets) su prehrambeni pristupi koji

ogranic¢avaju unos ugljikohidrata, obi¢no ispod 100 grama dnevno, a €esto i znatno manje. Cilj
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ovih dijeta je smanjiti unos namirnica bogatih ugljikohidratima, poput kruha, tjestenine, rize,
krumpira, voca i slatkisa, dok se poveéava unos proteina i masti. Primjeri takvih dijeta ukljucuju

Atkinsovu dijetu, Paleo dijetu i LCHF (Low Carb, High Fat) dijetu.

Ogranicavanjem ugljikohidrata, tijelo prelazi s koristenja glukoze kao glavnog izvora energije
na koriStenje masti, Sto moze dovesti do stanja poznatog kao ketoza, slicno kao kod ketogene
dijete. Unos ugljikohidrata smanjuje se na razinu koja je znatno niza od standardnih preporuka.
To Cesto ukljucuje smanjenje ili izbjegavanje rafiniranih zitarica, voca s visokim udjelom Secera

1 vec¢ine preradene hrane.

Povecava se unos proteina i zdravih masti (poput onih iz mesa, ribe, jaja, oraSastih plodova i
avokada), Sto osigurava osjecaj sitosti 1 pomaze u ocuvanju misi¢ne mase tijekom gubitka

kilograma.

Ove dijete Cesto dovode do brzog gubitka tezine, osobito u prvim tjednima, uglavnom zbog
gubitka vode. Takoder, smanjen unos ugljikohidrata moze smanjiti apetit, Sto dodatno pomaze

u smanjenju unosa kalorija.

Ogranicavanje unosa voca, povréa i cjelovitih zitarica moze dovesti do manjka esencijalnih
vitamina, minerala i vlakana, §to mozZe povecati rizik od probavnih problema, poput zatvora, te
drugih zdravstvenih problema. Iako neke verzije ovih dijeta ukljucuju zdrave masti, druge mogu
poticati unos zasi¢enih masti iz mesa 1 mlijecnih proizvoda, §to moze povecati razinu LDL
kolesterola i rizik od kardiovaskularnih bolesti. Pove¢an unos proteina moze opteretiti bubrege,
osobito kod osoba koje ve¢ imaju problema s bubrezima. Dugotrajna primjena dijete s visokim

udjelom proteina moze povecati rizik od bubreznih problema.

Kod nekih ljudi, osobito zena, niska razina ugljikohidrata moze dovesti do hormonalnih

disbalansa, ukljuc¢uju¢i neredovite menstruacije ili promjene u razinama hormona Stitnjace.

Dijete s niskim udjelom ugljikohidrata mogu biti tesko odrzive na duzi rok zbog strogih

ograni¢enja 1 potencijalnog nedostatka raznolikosti u prehrani.

5.2. Suplementacija i dodatci u prehrani

Suplementi i dodaci prehrani €esto se promoviraju kao brza rjeSenja za mrSavljenje, obe¢avajuci
dramaticne rezultate uz minimalan trud. Ovi proizvodi, koji ukljucuju tablete za sagorijevanje

masti, praske za detoksikaciju, napitke za ubrzanje metabolizma i1 druge, popularni su zbog
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privlacnih marketinskih tvrdnji. Medutim, mnogi od tih proizvoda nemaju dovoljno znanstvene

podrske koja bi potvrdila njihovu uc¢inkovitost i sigurnost.

Iako neki suplementi mogu pruziti odredene koristi, poput dodataka vlaknima koji pomazu u
osjecaju sitosti ili proteina koji podupire o¢uvanje misi¢ne mase tijekom mrsavljenja, veéina
proizvoda za mrsavljenje oslanja se na placebo efekt i privremene rezultate. Primjerice,
detoksikacijski programi cesto ukljucuju restriktivne dijete i proizvode koji privremeno

smanjuju tezinu zbog gubitka vode, a ne masti.

Zbog toga je klju¢no da se prije koriStenja bilo kojeg suplementa ili dodatka prehrani
konzultiramo s kvalificiranim zdravstvenim stru¢njakom kako biste osigurali da je proizvod
siguran 1 prikladan za vaSe individualne potrebe. Takoder, vazno je imati na umu da se odrZivo
mrSavljenje temelji na uravnotezenoj prehrani, redovitoj tjelesnoj aktivnosti i zdravim Zivotnim
navikama, a ne na brzinskim rjeSenjima. Uz to, potrebno je kriticki pristupiti informacijama
koje dolaze iz marketinskih kampanja, jer su mnoge od njih dizajnirane tako da privlace
pozornost, ali ne nude dugoroc¢na rjeSenja za gubitak tezine. Na kraju, uzimanje suplemenata
treba biti promisljeno, uz prioritet na dokazano ucinkovite metode koje podrzavaju zdravlje i

dugoro¢nu tjelesnu kondiciju.

5.2.1 Suplementaciju za mrsavljenje

Suplementacija za mrSavljenje postala je sveprisutna kao dodatak tradicionalnim metodama
upravljanja tjelesnom masom, ukljucuju¢i prehranu i tjelesnu aktivnost. Suplementi za
mrSavljenje nude razli¢ite pristupe, ukljucujuci poboljSanje metabolizma, kontrolu apetita i
poticanje sagorijevanja masnoc¢a. lako mogu pruziti dodatnu pomo¢, njihova ucinkovitost i

sigurnost variraju ovisno o vrsti suplementa i1 individualnim karakteristikama korisnika.

Vazno je napomenuti da neki suplementi mogu djelovati kao potpora u kombinaciji s
uravnotezenom prehranom i redovitom tjelovjeZbom, ali se ne smiju oslanjati isklju¢ivo na njih
kao na glavni alat za mrSavljenje. Nadalje, postoji rizik od interakcija s lijekovima ili pojave
nuspojava, Sto ¢ini konzultaciju s lije¢nikom ili nutricionistom neophodnom prije pocetka bilo
koje suplementacije. Osim toga, trZiSte suplemenata nije uvijek strogo regulirano, Sto znaci da
kvaliteta i ¢istoca proizvoda mogu varirati, a potroSaci trebaju biti oprezni pri odabiru dodataka
prehrani. U konacnici, dugoro¢no uspjeSno upravljanje tjelesnom tezinom najbolje se postize

kroz odrzive promjene u nacinu zivota, dok suplementi mogu igrati tek sporednu ulogu.
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Kljuéne kategorije suplementa za mrSavljenje
1. Kofein

Kofein je bijeli prah bez mirisa, gorkog okusa, koji spada u skupinu biljnih alkaloida. Nakon
unosa u tijelo, kofein se gotovo u potpunosti apsorbira, pri ¢emu vrsne koncentracije u krvnoj
plazmi dostize unutar 30-60 minuta. Prosjecni zadrzavanje kofeina u tijelu je 4-6 sati, Sto znaci
da ¢e nakon tog vremena u tijelu ostati priblizno polovica unesenog kofeina. Medutim, taj
period moze varirati, ovisno o razli¢itim ¢imbenicima, pa se ukupni raspon poluZzivota kre¢e od

1,5 do cak 10 sati.

Vise od 95% konzumiranog kofeina metabolizira se u jetri putem enzima CYP1A2, dok se iz
tijela primarno eliminira putem bubrega, odnosno urina. Tijekom tjelesne aktivnosti, znojenje
postaje vazan nacin eliminacije kofeina, pa se za vrijeme vjezbanja kofein izluuje podjednako

putem urina i znoja.

Kofein je izuzetno rasprostranjen stimulans koji je gotovo neizbjeZzan u svakodnevici, a
procjenjuje se da ga u zapadnim zemljama dnevno konzumira oko 90% odraslih osoba. Osim u
popularnim napitcima poput kave, ¢aja i bezalkoholnih pica, kofein se takoder nalazi u ¢okoladi
1 energetskim napitcima. Zahvaljujuci svojim ergogenim svojstvima, koja poboljSavaju tjelesnu
izvedbu, kofein je Cesto koriSten medu sportasima i rekreativcima kako bi unaprijedili svoje

performanse tijekom treninga ili natjecanja.

Glavni mehanizam kojim kofein poboljSava tjelesnu izvedbu povezan je s njegovom
interakcijom s receptorima adenozina. Zbog sli¢ne molekularne strukture s adenozinom, kofein
se veze za njegove receptore 1 inhibira njegovo djelovanje, sto dovodi do povecanog otpustanja
neurotransmitera u zivéanom sustavu, brze aktivacije motorickih jedinica i smanjene percepcije
umora, $to sve moze poboljsati tjelesnu izvedbu. lako je ovaj sredi$nji mehanizam dominantan,
postoje dokazi da kofein moze djelovati i lokalno na skeletno misicje, premda su ti nalazi zasad
potvrdeni samo u istrazivanjima na zivotinjama, $to zahtijeva oprez prilikom primjene tih

zakljucaka na ljude.

Kofein je jedan od najc¢eSce koriStenih sastojaka u suplementima za mrSavljenje. On stimulira
sredi$nji Ziv€ani sustav, povecava budnost i moze privremeno ubrzati metabolizam. Kofein
takoder povecava razinu adrenalina, hormona koji poti¢e razgradnju masnih stanica i njihovo

koriStenje kao izvora energije. Kofein moze pomo¢i u sagorijevanju masti i povecanju
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energetske potrosnje, Sto moze pridonijeti gubitku kilograma, posebno ako se kombinira s

tjelovjezbom.

Znanstvene studije o povezanosti kofeina i mr$avljenja sugeriraju da kofein moze imati blagi
utjecaj na gubitak tjelesne mase, i to kroz povecanje metabolicke brzine i termogenezu. Meta-
analize 1 sistematski pregledi pokazali su da kofein moze smanjiti apetit i blago povecati
potros$nju energije, Sto moze doprineti mrsavljenju, ali samo u kombinaciji s drugim
strategijama. Dok kofein moze pruziti umjerenu pomo¢ u mrsavljenju, dugoro¢ni ucinci su
ograniceni, a samostalna konzumacija kofeina nije dovoljna za znacajan 1 odrziv gubitak teZine.

Kofein je najucinkovitiji kada se koristi uz pravilnu prehranu 1 tjelesnu aktivnost.

Konacno, kofein moze smanjiti percepciju boli vezivanjem za receptore adenozina, §to
objasnjava zaSto se kofein Cesto dodaje lijekovima iz skupine nesteroidnih analgetika. Ovo
smanjenje boli u miSi¢ima tijekom intenzivne tjelesne aktivnosti moglo bi takoder objasniti

poboljsanje izvedbe, iako taj mehanizam za sada nema potpunu potporu znanstvenih dokaza.

Kofein, iako ucinkovit u povecanju metabolizma 1 sagorijevanju masti, dolazi s nizom
potencijalnih nuspojava. Nedostatak je Sto konzumacija vecih koli¢ina kofeina moze izazvati
nesanicu, nervozu, ubrzan rad srca i probavne smetnje. Takoder, s vremenom se moze razviti
tolerancija na kofein, §to smanjuje njegovu ucinkovitost u sagorijevanju masti, ¢ine¢i ga manje
korisnim kao dugoro¢ni alat za mrSavljenje. Ove nuspojave 1 smanjena ucinkovitost

predstavljaju znacajne nedostatke u koristenju kofeina kao suplementa za mrsavljenje.

2. Ekstrakt zelenog ¢aja (EGCG)

Ekstrakt zelenog ¢aja, posebno njegov aktivni sastojak EGCG (epigalokatehin galat), poznat je
po svojim antioksidativnim svojstvima i potencijalnom utjecaju na sagorijevanje masti. EGCG

moze poboljsati funkciju hormona norepinefrina, koji pomaZze u razgradnji masnih stanica.

EGCG moze ubrzati sagorijevanje masti, posebno tijekom tjelovjezbe. Kombinacija EGCG i1
kofeina cesto se koristi za poboljSanje metabolickih u¢inaka, iako su rezultati umjereni i ¢esto

ovise o individualnim ¢imbenicima.

Visoke doze ekstrakta zelenog ¢aja mogu uzrokovati nuspojave poput probavnih smetnji,
glavobolja i, u rijetkim slucajevima, hepatotoksi¢nosti. Takoder, EGCG moZe utjecati na
apsorpciju odredenih minerala, poput zeljeza. Kada se koristi zajedno s drugim stimulansima,

EGCG moze pojacati ucinke i nuspojave tih tvari, Sto moze predstavljati dodatni rizik.
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Znanstveno istrazivanje koje je ispitivalo ucinke ekstrakta zelenog ¢aja na zene s BMI ve¢im
od 27 kg/m?. Od ukupno 100 ispitanica koje nisu koristile nikakvu terapiju za pretilost najmanje
tri mjeseca prije pocetka ispitivanja, 78 ih je dovrsSilo studiju. Dob ispitanica varirala je izmedu
16 160 godina, a ispitivanje je trajalo 12 tjedana. Ispitanice u eksperimentalnoj skupini dobivale
su 400 mg ekstrakta zelenog ¢aja u obliku kapsula tri puta dnevno (ukljuc¢ujuci 491 mg katehina,
od kojih je 302 mg bilo EGCG-a), dok su ispitanice u kontrolnoj skupini dobivale placebo
kapsule s celulozom. Rezultati su pokazali da ekstrakt zelenog Caja nije doveo do znacajnog
smanjenja tjelesne tezine (samo 0,3% smanjenje), BMI-a ili opsega struka. Medutim,
zabiljezene su pozitivne promjene u biokemijskim pokazateljima, uklju¢ujuc¢i smanjenje LDL
kolesterola 1 triglicerida te povecanje razine HDL kolesterola, adiponektina i grelina kod
ispitivane skupine. Sli¢na poboljSanja u razinama triglicerida i grelina zabiljeZena su 1 u placebo
skupini. Sigurnosni aspekti konzumacije ekstrakta zelenog ¢aja u ovoj dozi ocijenjeni su kao
povoljni. Zakljuceno je da ekstrakt zelenog Caja pozitivno utjece na biokemijsku sliku, ali ne 1

na smanjenje tjelesne teZine, BMI-a ili opsega struka.

3. Garcinia Cambogia

Garcinia Cambogia je malo drvo koje raste u zimzelenim Sumama jugoistocne Azije, a njegovi
plodovi, zeleni 1 otprilike 5 cm veliki, imaju dugu povijest koriStenja u kulinarstvu i
tradicionalnoj medicini. Razni dijelovi ploda tradicionalno su se koristili za poboljSanje okusa
mesnih 1 morskih jela, kao 1 za konzerviranje hrane. U medicini, plod se tradicionalno

upotrebljavao za regulaciju probave.

Iz ploda drveta Garcinia cambogia izolirani su mnogi sastojci, no hidroksi-limunska kiselina
(HCA) se istaknula kao najzanimljivija za komercijalnu upotrebu. Kora ploda garcinije posebno
je bogata ovom kiselinom, koja se smatra kljuénom za potencijalni u¢inak biljnih ekstrakata na

regulaciju tjelesne mase.

Hidroksi-limunska kiselina (HCA) je organska kiselina koja se koristi zbog svojih potencijalnih
ucinaka na metabolizam lipida. Medicinski, HCA se najviSe povezuje s inhibicijom enzima
citrat-liaze, koji igra kljucnu ulogu u procesu lipogeneze, odnosno pretvorbi ugljikohidrata u
masti. Ova inhibicija moZe dovesti do smanjenja sinteze masnih kiselina i skladi$tenja masti u
tijelu. Osim Sto utjeCe na metabolizam masti, HCA je takoder povezana s pove¢anjem razine

serotonina u mozgu, neurotransmitera koji regulira raspoloZenje i apetit. Povecanje serotonina
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moze pomo¢i u smanjenju emocionalnog jedenja i smanjenju apetita, Sto bi moglo biti korisno

u kontroli tjelesne teZine.

U jednoj studiji, istrazivan je uc¢inak dodataka prehrani na smanjenje tjelesne tezine i redukciju
masnog tkiva. U istrazivanju je sudjelovalo 135 osoba s prosje¢nim BMI-jem od 32 kg/m?.
Tijekom 12 tjedana, ispitanici su dnevno konzumirali 1500 mg pripravka, uz obavezno
pridrzavanje niskoenergetske dijete bogate vlaknima. Pripravak je sadrzavao 3000 mg ekstrakta
G. cambogiai 1500 mg HCA. Promjene u tjelesnoj tezini pracene su svaka dva tjedna, a koli¢ina
masnog tkiva mjerena je na pocetku 1 na kraju studije. Rezultati su pokazali znacajan gubitak
tjelesne tezine u obje skupine, no grupa koja je uzimala ispitivani pripravak nije ostvarila
znacajno bolje rezultate od placebo grupe, ni u pogledu smanjenja tjelesne tezine ni u redukeiji

masnog tkiva (4,1 kg u ispitivanoj skupini u usporedbi s 3,2 kg u placebo skupini).

U drugoj studiji, istrazivan je mehanizam kojim HCA iz biljke G. cambogia poti¢e smanjenje
tjelesne tezine, s posebnim naglaskom na njezin utjecaj na kontrolu apetita. U studiji je
sudjelovalo 89 zena s prekomjernom tjelesnom tezinom koje su tijekom 12 tjedana uzimale
dnevno 2,4 g ekstrakta G. cambogia, od ¢ega je 1,2 g ¢inila HCA. Ispitanice su uzimale jednu
tabletu pola sata do sat vremena prije obroka, uz pridrzavanje propisane dijete koja nije smjela
premasiti unos od 1200 kcal dnevno. Rezultati su pokazali znacajan gubitak tjelesne tezine u
ispitivanoj skupini (3,7 = 3,1 kg) u usporedbi s placebo skupinom (2,4 &+ 2,9 kg). Medutim, nije

zabiljezeno smanjenje apetita ili smanjenje zelje za unosom kalorija kod ispitivane skupine.

HCA se Cesto koristi u dodacima prehrani, a njezina popularnost u proizvodima za mrSavljenje
temelji se na ovim biokemijskim mehanizmima. Medutim, potrebno je oprezno pristupiti
koristenju HCA, jer njezini ucinci na tjelesnu masu i metabolizam mogu varirati ovisno o

individualnim ¢imbenicima poput prehrane, tjelesne aktivnosti i opéeg zdravlja.

Suplementi 1 dodaci u prehrani mogu pruziti dodatnu pomo¢ u mrsavljenju 1 poboljSanju opceg
zdravlja, ali njihova primjena mora biti pazljivo promiSljena i prilagodena specifi¢nim
individualnim potrebama. Suplementi kao $to su oni za poboljSanje metabolizma, kontrolu
apetita ili poticanje sagorijevanja masti mogu igrati ulogu u postizanju ciljeva mrsavljenja, no
njihova ucinkovitost varira, a nisu svi proizvodi jednako korisni za svakoga. Vazno je
napomenuti da suplementi nikada ne bi trebali zamijeniti temeljne principe zdrave prehrane i
redovite tjelesne aktivnosti, koji su kljuéni za dugorocno uspjesno upravljanje tjelesnom

teZzinom 1 zdravljem.
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Pri koriStenju suplemenata, vazno je osloniti se na one proizvode ¢ija je sigurnost i u¢inkovitost
poduprta znanstvenim istrazivanjima. Kvaliteta suplemenata moze zna¢ajno varirati, pa je stoga
preporucljivo birati proizvode od renomiranih proizvodaca i konzultirati se sa zdravstvenim
struénjacima prije pocetka bilo koje suplementacije. Ovaj oprez osigurava ne samo postizanje
optimalnih rezultata, ve¢ i zastitu od potencijalnih nuspojava ili interakcija s drugim lijekovima.
Na kraju, dugoro¢no odrzivi rezultati u mrsavljenju postizu se kombiniranjem suplemenata s
provjerenim i zdravim nac¢inima mrsavljenja, uz stalno pracenje i prilagodbu pristupa prema

individualnim potrebama i ciljevima.
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S.KOMPARATIVNA ANALIZA

Kada se usporeduju standardni i1 alternativni pristupi mrSavljenju, oba nude specificne
prednosti, ali dolaze 1 s odredenim nedostacima. Standardni pristupi, koji se temelje na
uravnotezenoj prehrani, kalorijskom deficitu i redovitoj tjelesnoj aktivnosti, ¢esto su podrzani
znanstvenim istrazivanjima. Ovi pristupi promicu dugoro¢ne promjene u nacinu zivota koje su
odrzive i prilagodljive razli¢itim zivotnim stilovima. Prednost standardnih metoda lezi u
njihovoj pouzdanosti 1 sigurnosti; dokazi pokazuju da postizanje i odrzavanje zdrave tjelesne
mase na temelju ovih principa moZze smanjiti rizik od kroni¢nih bolesti 1 poboljSati ukupno

zdravlje.

S druge strane, alternativni pristupi, poput ketogene dijete, dijete s niskim udjelom
ugljikohidrata ili povremenog posta, privlacni su zbog svoje inovativnosti 1 potencijalno brzih
rezultata. Ove metode Cesto naglasavaju specifi¢ne prehrambene strategije koje obecavaju
znacajan gubitak tezine u kratkom roku. Suplementi i detox programi, koji su takoder popularni
u okviru alternativnih pristupa, nude brze rezultate uz minimalan trud, §to ih €ini privlatnim za
mnoge. Medutim, nedostatak znanstvene podrske za mnoge od ovih metoda moze rezultirati
privremenim uspjesima koji su tesko odrzivi na duge staze, a postoji i potencijal za negativne

zdravstvene posljedice.

U smislu primjenjivosti 1 odrzivosti, standardni pristupi obi¢no bolje odgovaraju dugoro¢nim
ciljevima. Oni omogucéuju postepenu prilagodbu prehrambenih i zivotnih navika, §to ih Cini
prikladnim za razlicite Zivotne stilove i pojedinacne potrebe. Alternativni pristupi, iako mogu
pruziti brze rezultate, Cesto zahtijevaju stroga ogranic¢enja koja mogu biti teSko odrziva na duze
vrijeme. lako su neki alternativni pristupi korisni za odredene skupine ljudi, poput ketogene
dijete za osobe s odredenim zdravstvenim stanjima, opca populacija moze imati poteskoc¢a u

odrZavanju ovakvih metoda zbog njihove restriktivnosti.

Stoga, dok standardni pristupi pruzaju stabilnost i dugoro¢nu odrzivost, alternativni pristupi
mogu biti ucinkoviti za kratkorocne ciljeve, ali njihova odrzivost Cesto ovisi o individualnoj
sposobnosti prilagodbe i1 dugotrajnom pridrzavanju specificnih pravila. Klju¢ za uspjesno
mrsavljenje mozda leZi u kombinaciji elemenata iz oba pristupa, uz vodenje strucnjaka koji

moze prilagoditi metode individualnim potrebama i ciljevima.
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6.ZAKLJUCAK

U ovoj analizi istrazeni su razli¢iti pristupi mrsavljenju, ukljucujuéi standardne metode poput
uravnotezene prehrane i redovite tjelesne aktivnosti, te alternativne pristupe kao $to su
popularne dijete, suplementi i digitalni alati. Standardne metode mrsavljenja su se dokazale kao
najucinkovitije i najsigurnije, jer se temelje na dugorocno odrzivim promjenama u nacinu zZivota
koje su poduprte znanstvenim istrazivanjima. Ove metode pruzaju stabilne i trajne rezultate,
posebno kada se individualiziraju prema specificnim potrebama i ciljevima svakog pojedinca.
S druge strane, alternativni pristupi, poput ketogene dijete ili dijete s niskim udjelom
ugljikohidrata, nude brze rezultate i mogu biti privlaéni zbog svoje inovativnosti i
prilagodljivosti. Medutim, oni Cesto dolaze s rizicima, ukljucuju¢i nedovoljnu podrsku
znanstvenih istrazivanja, kratkoro¢nost rezultata i potencijalne zdravstvene posljedice ako se
primjenjuju dugoro¢no bez odgovaraju¢eg nadzora. Suplementi 1 detox programi, iako
popularni, ¢esto ne pruzaju trajne rezultate 1 mogu dovesti do nuspojava, naglasavajuci potrebu
za oprezom 1 dobro informiranim izborom. Zaklju¢no, ucinkovito i sigurno mrSavljenje
zahtijeva uravnotezen pristup koji kombinira znanstveno utemeljene metode s pazljivom
primjenom alternativnih pristupa. Najbolji rezultati u mrSavljenju ¢esto dolaze iz integriranog
pristupa koji ukljuc¢uje uravnoteZzenu prehranu bogatu esencijalnim nutrijentima, redovitu
tjelesnu aktivnost koja kombinira aerobne i1 anaerobne vjezbe te, kada je to potrebno, ciljanu
suplementaciju. Ova kombinacija omogucuje ne samo postizanje zeljene tjelesne mase, vec i
poboljsanje ukupne vitalnosti i smanjenje rizika od kroni¢nih bolesti. Daljnja istrazivanja
trebala bi se usredotociti na bolje razumijevanje dugoroc¢nih uc¢inaka alternativnih metoda i na
razvoj integriranih strategija koje uzimaju u obzir individualne potrebe i ciljeve. U buducnosti,
suradnja izmedu zdravstvenih stru¢njaka, nutricionista i trenera bit ¢e kljucna za stvaranje
personaliziranih i odrzivih planova mrSavljenja koji mogu odgovoriti na sve izazove modernog

nacina zivota.
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