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Vzroki prekomerne prehranjenosti in debelosti

» Prehrana

» Telesna nedejavnost

» Genetika

» Socialno-ekonomski in kulturni dejavniki
» Zdravila

» Psiholoski dejavniki

» Hormonske spremembe in bolezni (npr. hipotiroidizem, neodzivnost na inzulin, sindrom
policisti¢nih jajcnikov in Cushingov sindrom).



Nacin prehranjevanja v€asih in danes



Genetsko smo prilagojeni za mas€obne zaloge

* Da bi shranil enako kolicino
energije kot jih je v mascobah v
proteine ali glikogen, bi moral 70
kg tezak moski tehtati 196 kg

* Energetske rezerve je v ogljikovih
hidratih v telesu za 1 dan, v
mascobah pa za 70 dnill

* Mascevje prakticno ne vsebuje
vode

Phillipson C. Paleonutrition and modern nutrition. World review of nutrition and dietetics 1997;81:38-48.



Genetsko smo prilagojeni za mascobne zaloge

* Mascobe so bistveno boljsi
vir energije (40 ki/g) v
primerjavi z glikogenom ali
beljakovinami (17 ki/g)

* Lovci/nabiralci so bili
genetsko prilagojeni na
veckratno hranjenje in
gibanje







Debelost po svetu

> Stevilo debelih po vsem svetu se je od leta 1975 skoraj potrojilo.

» Leta 2016 je bilo vec kot 2,01 milijarde odraslih (>18 let), prekomerno prehranjenih,
od tega je bilo vec¢ kot 678 milijonov debelih.?

» Leta 2016 je bilo prekomerno prehranjenih 38,9% odraslih in vec kot 13,1%
debelih.?

» Vecina svetovnega prebivalstva Zivi v drZzavah, kjer prekomerna teZa in debelost
ubije vec ljudi kot premajhna teza.?

» 41 milijonov otrok, mlajsih od 5 let, je bilo leta 2016 prekomerno prehranjenih ali
debelih.1

» Vec kot 340 milijonov otrok in mladostnikov, starih od 5 do 19 let, je bilo leta 2016
prekomerno prehranjenih ali debelih.?

1. https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/obesity-and-overweight dostop 04.02.2020
2. Fanzo J, Hawkes C, Udomkesmalee E, Afshin A, Allemandi L, Assery O, et al. 2018 global nutrition report. 2019.
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Primerjava starostno standard. poprecnega ITM pri otrocih,
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Prehrana v starem Egiptu
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Bogati so vsak dan jedli meso (govedina, koze, ovCetina), ribe iz Nila (smuc, som, mulet) ali perutnino (gosi, golobi, race,
Caplje, Zerjav). Revni Egipcani so jedli meso le ob¢asno, pogosteje pa ribe in perutnino.

Meso, ribe In perutnina so pekii ali kuhali. Zacinili so jih s soljo, poprom, kumino, koriandrom, sezamom, Koperjem In
koromacem.

PSenicni kruha je bil glavna egiptovsk jed, ki so jo uzivali tako bogati kot revni.

Meso, ribe in perutnina, ki jih niso pojedli takoj, so konzervirali s soljenjem ali susenjem.

Gojili so tudi razlicno zelenjavo kot npr., ¢ebulo, por, ¢esen, fizol, solato, leco, zelje, redkev, repa.

Sadje, vklju¢no z datlji, figami, slivami in melonami, so jedli kot sladico.



Pogostost zilnih kalcinacij glede na starost v
sodobnem in starem Egiptu
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Allam AH, Mandour Ali MA, Wann LS, et al. Atherosclerosis in ancient and modern Egyptians: the Horus study. Glob Heart 2014,9:197-202.



lzrazenost zilnih kalcifikacij glede na poprecno
starost v sodobnem in starem Egiptu
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Prehrana Slovencev v 19. stoletju

bogata kmetija

Dnevni energetski vnos 3446 kcal

B Ajdova moka

m Kruh

m Kasa
Jedmen
Krompir

Kislo zelje

[ m Mleko

m Kislo mleko

1 m Maslo

m Slanina

m Meso

] m Pivo

Makarovi¢ G.: Prehrana v 19. stoletju na Slovenskem. Slovenski etnograf 1988/1990; 50/51 :127-205




Prehrana Slovencev v 19. stoletju
revna kmetija

11,0%
A

m Ajdova moka
= SorZica
W Psenica
W Slanina

B Mast

Dnevni energetski vnos 2144 kcal

Sorzica = mesanica psenice in rzi

Makarovi¢ G.: Prehrana v 19. stoletju na Slovenskem. Slovenski etnograf 1988/1990; 50/51 :127-205



Prehrana vasi Naklo-Rodine pri Crnomlju leta
1937

22,3%

0,5 B Kruh
Zitarice
m Krompir

0,8 W Strocnice

1,5_/% sadje

78% energetskega vnosa je ~ mSladkor

rastlinskega izvora ; poprecni = Olje
energetski dnevni vnos s Meso

B Mleko
cca 2600 kcal = Maslo
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Pirc I. Naklo-Rodine. Monografija belokranjske vasi. Studija o prehrani kmetskega prebivalstva. Zdravje v Sloveniji IV. Ljubljana, 1945



Indija koromandija

Pieter Brueghel starejsi: The land of cockaig (1567) - Alte Pinakotek Miinchen



Umrljivost na 100.000 prabivalcev v Sloveniji
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Pirc I. Zivljenska bilanca Slovenije v letih 1921-1935. Zdravje v Sloveniji I. Higijenski zavod, Ljubljana, 1937



Prehrana odraslih v Sloveniji leta 1997

Dnevni energetski vnos : 2727 kcal 3 85
Holesterol : 264,8 mg -
Vlaknine : 20,1 g

M Beljakovine
M Ogljikovi hidrati
m Sladkorji

13

Nasicene MK
Mononenasi¢ene MK

Polinenasi¢ene MK

JuZna Primorska Gorenjska Prekmurje
12,3 34 13,8 41 12,2 1,7 I

14 13,6 __

Dnevni energetski vnos : 2390 kcal Dnevni energetski vnos : 2890 kcal Dnevni energetski vnos : 2740 kcal
Holesterol : 224,6 mg Holesterol : 313,0 mg Holesterol : 253,0 mg
Vlaknine : 20,0 g Vlaknine : 18,8 g Vlaknine : 25,0 g

Ocena vplivov prehranske in kmetijske politike na zdravje prebivalcev RS zaradi pristopa k Evropski uniji. Ljubljana: Ministrstvo za zdravje; 2003.



David vcCasih in danes




Umrli v Sloveniji (leto 2017)

Zenske (st. umrlih 10.373)
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Zdravstveni statisti¢ni letopis 2017,

https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/publikacije/letopisi/2017/2.1 umrljivost _za 2017.pdf



https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/publikacije/letopisi/2017/2.1_umrljivost_za_2017.pdf

Slovenija — smrtnost zaradi sréno-Zilnih bolezni (SZB) se
prekriva z razporeditvijo prekomerno prehranjenih otrok

Popre&na umrljivost zaradi SZB (2011-2015) po ob¢inah Slovenije Prekomerna prehranjenost otrok po obCinah Slovenije, 2015




Ni vsaka debelost enako skodljiva

Debelost

Jabolko oz. hruska

= Podkozno mascevje
% Trebudno mastevje

PodkoZzno mascevje
Trebusno mascéevje

)

Mascobe v jetrih

- Mas¢obe v misicah

Stefan N, Haring HU, Hu FB, Schulze MB. Metabolically healthy obesity: epidemiology, mechanisms, and clinical implications. Lancet Diabetes Endocrinol 2013;1:152-62.



Debelost in ogrozenost s smrtjo

2,57

Prebavne in Sréno-zilne bolezni
pljucne bolezni Bolezni Zzol¢nika
Sladkorna bolezen

>
T

® Moiki
® /enske

-
T

Relatvna ogrozenost s smrtjo
=
T

: Zel
Zmerna zelo Majhna Zmerna Velika €0

majhna velika

0 ] ] ] ]

]
20 25 30 35 40
Indeks telesne mase

Gray DS. Diagnosis and prevalence of obesity. Med Clin North Am. 1989;73:1-13



Povezava med debelostjo in drugimi boleznimi

— B8 rpp| OST
Bolezni
Zolc¢nika
.
4
Refluksna Rak Venska NAFLD Sladkorna Visok krvni Kognit./ra.lzpol. Osteroartritis
\ bolezen tromboza bolezen tlak motnje

Sréno-zZilne

bolezni

Dolgotrajna

invalidnost

NAFLD=nealkoholna zamascenost jeter (angl: Nonalcoholic Fatty Liver Disease)

Pi-Sunyer X. The medical risks of obesity. Postgrad Med 2009;121:21-33. Rajan TM, Menon V. Psychiatric disorders and obesity: A review of association studies. J Postgrad Med 2017;63:182-90. Prenner SB, Mather PJ. Obesity and
heart failure with preserved ejection fraction: A growing problem. Trends in cardiovascular medicine 2018;28:322-7. Gorodner V, Viscido G, Signorini F, Obeide L, Moser F. Gastroesophageal reflux disease and morbid obesity:
evaluation and treatment. Updates Surg 2018;70:331-7.



Vecanje indeksa telesne mase (ITm) skrajsuje dolgost zivljenja

Raziskava Prospective Studies
Collaboration je proucevala povezanost
med ITM in vzroCno specificno
umrljivostjo iz 57 prospektivnih raziskav.!

Ugotovili so, da je ITM negativho
povezan z celokupno umrljivostjo?

Debelost je povezana s
pospesenim staranjem?

1. Prospective Studies C, Whitlock G, Lewington S, et al. Body-mass index and cause-specific mortality in 900 000 adults: collaborative analyses of 57 prospective studies. Lancet 2009;373:1083-96.

Normalni ITM=
= 80% verjetnost, da
dosezemo 70 let

ITM 35 do 40 kg/m?
= 60% verjetnost da
dosezemo 70 let

2. Salvestrini V, Sell C, Lorenzini A. Obesity May Accelerate the Aging Process. Front Endocrinol (Lausanne) 2019;10:266.
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Psihosocialno breme debelosti: kljuéne tocke

» Debelost je lahko povzana z depresijo, prehranskimi motnjami,
anksioznostjo in zlorabo substanc

— Stevilni bolniki ob&utijo teZave, ki se nana3ajo na razpoloZenije,
samopodobo, kvaliteto zivljenja in telesno podobo

— Stevilni ob¢utijo, da so stigmatizirani in zaradi teZe diskriminirani
» Psihosocialna ocena mora biti pomemben del obravnave in
zdravljenja

— To omogoca prepoznavo nerealnih ciljev zdravljenja, prilagoditev
pricakovanj in preprek za uspesnost zdravljenja

» Shujsanje je povezano z izboljSanjem psihosocialnega stanja in
izboljSanjem funkcioniranja



Z izsledki podkrepljen model povezanosti med debelostjo in
psihiatricnimi motnjami

Motnje
prehranjevanja
, - Spol/rasa/ 5
Anksioznost Spol DEBELC ravenost debelosti Depresija

Spol/izrazenost
Spol debelosti Spol

Pomanjkanje pozornosti
Hiperaktivha motnja

Alkohol - zloraba

Osebnostna motnja

Moderatorji predstavljeni v elipsah, motnje v kvadrih, pusc¢ice nakazujejo smer povezanosti

Rajan TM, Menon V. Psychiatric disorders and obesity: A review of association studies. J Postgrad Med 2017;63:182-90.



Tudi majhno zniZzanje telesne teze pomeni fiziolosko izboljsanje

IzboljSa se obCutljivost

T . Zmanjsa se kolic¢ina trigliceridov
za inzulin v jetrih ;

v jetrnih celicah

Znotrajtrbusne mas

Zmanjsa se prostornina
znotrajtrebusnega
mascevja

IzboljSa se delovanje
B-celic trebusne

slinavke

0% 5% 11% 16%
Progresivno nizanje
telesne teze
IzboljSa se delovanje

IzboljSa se obCutljivost vy L. .
mascobnih celic

za inzulin skeletnih misic

Izboljsa se obcutljivost za inzulin v mascevju

27
Magkos F, Fraterrigo G, Yoshino J, et al. Effects of Moderate and Subsequent Progressive Weight Loss on Metabolic Function and Adipose Tissue Biology in Humans with Obesity. Cell Metab 2016;23:591-601.




Shujsanje izboljsa sozbolevnost

Potreben obseg shujsanj da pride do izboljsanja

2,5% - >15%; izrazitejse shujsanje je povezano z boljsim
izboljSanjem glikemije ; velja za vse stopnje ITM

Izboljsanje glikemije — SB-2

5% do 10% shujsanje izboljsa funkcijo kolen, hitrost
Kolenske bolecCine pri osebah z  hoje, prehojeno razdaljo, in bolecCino ; vsaj 10%
osteoartritisom shujsanje izboljsa IL-6, in raven CRP ; MRI kolena ali Rtg
kolen pa ne pokaze izboljsanja

TocCkovnik aktivnosti

- /3| isSanie | i<ani X 109
nealkoholnega steatohepatitisa ~ “° izboljsanje je potrebno shujsanje za vec kot 10%

5% do 10% shujsanje lahko zmanjsa ogrozenost za
Depresija pojav depresije ; posamezniki z depresijo izgubijo toliko
teze kot nedepresivni

28
Ryan DH, Yockey SR. Weight Loss and Improvement in Comorbidity: Differences at 5%, 10%, 15%, and Over. Curr Obes Rep 2017;6:187-94.



Shujsanje izboljsa sozbolevnost

Obstruktivna no¢na
apneal

Gastro-ezofagealna
refluksna bolezen?

Ledvi¢na funkcija3

Potreben obseg shujsanj da pride do izboljsanja

Sistematicni pregled in metaanaliza je pokazala signifikantno
zmanjsanje apnea/hipopnea indeksa po kiruskem zmanjsanju telesne
teze

Norveska prospektivna populacijska raziskava je pokazala, da je
sorazmerno z obsegom shujsanja prislo do izboljSanja simptomov
GERB ; med osebami, prikaterihje prislo do znizanja ITM za > 3,5

enot, se je prilagojeno razmerje obetov za simptome zmanjsalo za
1,98 (95% ClI 1,45 —-2,72)

Sistematicni pregled 31 raziskav je pokazal, da pride pri debelih
ledvicnih bolnikih, ki shujsajo, do izboljsanja - zmanjsanje proteinurije
in albuminurije in do normalizacije oGF

1.Greenburg DL, Lettieri CJ, Eliasson AH. Effects of surgical weight loss on measures of obstructive sleep apnea: a meta-analysis. Am J Med 2009;122:535-42
2.Ness-Jensen E, Lindam A, Lagergren J, Hveem K. Weight loss and reduction in gastroesophageal reflux. A prospective population-based cohort study: the HUNT study. The American journal of gastroenterology 2013;108:376-82.
3.Bolignano D, Zoccali C. Effects of weight loss on renal function in obese CKD patients: a systematic review. Nephrology, dialysis, transplantation : official publication of the European Dialysis and Transplant Association éguropean

Renal Association 2013;28 Suppl 4:iv82-98..



Debelost je glavni dejavnik tveganja za nealkoholno
zamascenost jeter (NAFLD)

/ Potrjeni dejavniki tveganja \
» Debelost

» Sladkorna bolezen tip 2

» Hipertrigliceridemija

» Metabolni sindrom

- )

» NAFLD je najpogostejSa bolezen jeter na svetu

Mozni dejavniki tveganja

» Hipertiroidizem
» Hipopituitarizem
» Obstruktivha no¢na apnea
» Sindrom policisti¢nih ovarijev
» Popolna parenteralna prehrana
» Pretirano uzivanje fruktozeHitra

izguba telesne teze

PNPLA3 in TM6SF2 gen

N

)

» Nealkoholni steatohepatitis (NASH), ena od najpogostejsih oblik NAFLD, je glavni razlog za

transplantacijo jeter

» Povecana incidenca debelosti in sladkorne bolezni je povezana s povecano incidenco NAFLD
30

Perumpail BJ, Khan MA, Yoo ER, Cholankeril G, Kim D, Ahmed A. Clinical epidemiology and disease burden of nonalcoholic fatty liver disease. World J Gastroenterol 2017;23:8263-76.



Povezave med mikrobiomom ter srcno-zilnimi in
kardiometabolnimi boleznimi

fAteroskIeroza
‘tKopiéenje holesterola v celicah Zilne stene
Enterociti Hepatociti Makrofagi
Sprememba Sprememba sinteze Sprememba makrofaga
absorpcije %olénih kislin Reprogramiranje
holesterola fenotipa

1 Zilno vnetje
1 Inzulinska rezistenca

TLR2,4 ali9 ~
T Poskodba endotelijskih celic
1 Mnozenje penastih celic

LPS, 5
produkti - Uremicni
bakterijske L =S A toksini
stene ' N ] p-krezol sulfat, Indoksil sulfat
] 1 Sistemsko vnetje
/ 1 Slabenje medceli¢nih vezi

)4 ’ . B . . /
Crevesna mikrobiota /

/ |

KVMK Zoltne CLE
— Ny
. . Sekundarne Zol¢ne kisline
Acetat Propionat Butirat

GPR 41 GPR43  OIfr78 &5 24
T Simpati¢na aktivnost T Vnetje Krvni tlak T Sprostanje GLP-1 Steatoza
1 Crevesna glukoneogeneza 1 GLP-1, PYY Kopicenje jetrnih
1 Leptin, GLP-1, PYY 4 Lipoliza trigliceridov
1 Debelost
1 Krvni tlak RMT=Rjavo mascobno tkivo; FXR=farnesoid X receptor; GLP=glucagonu podobna beljakovina;

GPR=G-protein—coupled receptor; LPS=lipopolisaharid; PYY=peptid YY; TLR, toll-like receptor;
KVMK=kratkoverizne mascobne kisline; TMA=trimetilamin; TMAO=trimetilamin N-oksid

Tang WHW, Kitai T, Hazen SL. Gut Microbiota in Cardiovascular Health and Disease. Circ Res 2017;120:1183-96.



Prehrana opredeljuje mikrobioto prebavne cevi pri
cloveku

MEDITERANSKA PROTI ZAHODNJASKI PREHRANI

PIRAMIDA KRONICNE BOLEZNI

PIRAMIDA MIKROBIOTE PREBAVNE CEVI




VzdrZzevanje nizje telesne teze je velik izziv

» |zziv zajema interakcije med bioloskimi danostmi, vedenjskimi vzorci in
okoljem, ki spodbuja debelost?

» Ponovna pridobitev telesne teze je zelo pogosta?

» Kalori¢ne omejitve sprozijo bioloske prilagoditve, ki naj bi preprecile
stradanje?

» Pri dolgotrajni debelosti, naknadne prilagoditve v telesu ohranjajo ali celo
povecajo dosedanjo najvisjo telesno tezo?
* Proliferacija preadipocitov, povecana kapaciteta mascobnih skladisc
* Navajenost na zivctno dopaminsko signalizacijo ,,nagrade”

» Bivsi debeluhi pogosto mislijo, da je pri njih prisotne le ,, debelost v
remisiji“s

1. Hall KD, Kahan S. Maintenance of Lost Weight and Long-Term Management of Obesity. Med Clin North Am 2018;102:183-97. 33
2. Ochner CN, Tsai AG, Kushner RF, Wadden TA. Treating obesity seriously: when recommendations for lifestyle change confront biological adaptations. Lancet Diabetes Endocrinol 2015;3:232-4.



Hujsanje in presnova v mirovanju (bazalni metabolizem)

Popr. SEM Popr. SEM Popr. SEM Popr. SEM Popr. SEM
6,8 0,2 6,6 0,2 6,1 0,2 5,9 0,2 5,8 0,2
Moski 7,7 0,2 7,6 0,2 6,9 0,2 6,6 0,2 6,3 0,2
Zenske 5,8 0,3 5,3 0,3 5,2 0,3 5,1 0,3 5,2 0,3

O V raziskavi so preiskovanci prejemali zelo nizko kaloricno hrano. Ob tem so merili intenzivnost presnove v
mirovanju (bazalni metabolizem) glede na ¢as in na delez shujSanja.

L NiZanje telesne teze je spremljalo izrazita upocasnitev bazalnega metabolizma.

 ZniZevanje bazalnega metabolizma zavira hujSanje in vzdrzevanje znizane telesne teze

Nymo S, Coutinho SR, Torgersen LH, et al. Timeline of changes in adaptive physiological responses, at the level of energy expenditure, with progressive weight loss. Br J Nutr 2018;120:141-9.



Zakljucek

/drava prehrana in shujsanje je kljucna za:
»Preprecevanje sréno-zilnih bolezni

»Preprecevanje kardiometaboli¢nih bolezni (npr. debelost)
»Preprecevanje Stevilnih rakavih obolenj (zlasti kolorektalni rak)

»Preprecuje Stevilne ¢revesne bolezni (alergije na prehrano,
vhetne Crevesne bolezni)



Hvala za

potrpljenje \
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Debelost in zdravje

MoZzganska

Ledvicna odpoved

41



RazSirjenost prekomerne telesne teze in debelosti
glede na starost, spol in razvitost dezele

Ng M, Fleming T, Robinson M, et al. Global, regional, and national prevalence of overweight and obesity in children and adults during 1980-2013: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2013. Lancet

2014;384:766-81.

Prevalenca (%)

Prevalenca (%)

Prekomerna prehranjenost in debelost (ITM 225 kg/m?)
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Prekomerna prehranjenost in debelost (ITM >25 kg/m?)
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Starostno standardizirana umrljivost zaradi
bolezni obtodil v Sloveniji

500

438

450 | 431

400

350

300

250

Starostno stand. umrljivost na 100.000 prebivalcev

200 -53,72% 219,8 2224
S
156,6 153,1
100
50
0

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

=@ K\/B-moski ==@=K\/B-Zenske

Zdravstveni statisti¢ni letopis 2017, https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/publikacije/letopisi/2017/2.1 umrljivost za 2017.pdf



https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/publikacije/letopisi/2017/2.1_umrljivost_za_2017.pdf

Probiotiki

> Zivi nepatogeni mikroorganizmi (najpog. laktobacili,
bifidobakterije, nekateri streptokoki, glive [Saccharomyces
boulardii]), ki lahko pri ljudeh ugodno vplivajo na zdravje s
tem da:?!

* uravnavajo crevesno mikrofloro,
 Cejih zauzijemo v zadostnih koli¢inah (10° -10'° mikroorg./g)

» Ucinkoviti, e dodajani kot jogurt ali kvasen mlecen
izdelek (kapsule neucinkovite)?

» Slovenska analiza: le 42% proizvodov je ustreza
deklaraciji?

1. KuZelj M. Literaturni pregled in analiza podatkov o prehranskih dopolnilih s probioticnimi kulturami na slovenskem trzZiscu. Ljubljana: Univ. Ljubljana, Fakulteta za
farmacijo, 2013, 1-60. ; 2. Sun J, Buys N. Effects of probiotics consumption on lowering lipids and CVD risk factors: a systematic review and meta-analysis of randomized
controlled trials. Ann Med 2015;47:430-40. ; 3. Mohar Lorbeg P, Bogovi¢ Matijasi¢ B. Kakovost probioticnih prehranskih dopolnil na slovenskem trgu v luci zakonodaje o

zdravstvenih trditvah na Zivilih. Farm Vestn 2017,68(5):332-44



