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1. Uvod

Nizom istrazivanja provedenih u ranim osamdesetim godinama 20. stoljec¢a utvrdeno je kako
konzumiranje ugljikohidrata moZe poboljsati kapacitet vijezbanja tijekom dugotrajnih treninga
i natjecanja. Kako bi se postigao maksimalan ucinak izdrzljivosti bilo je potrebno odrediti

optimalnu koli¢inu, vrstu i pravo vrijeme konzumiranja ugljikohidrata (Donaldson i sur., 2010.).

Koncept glikemijskog indeksa (eng. Glycaemic index, Gl) razvijen je prije tridesetak godina
(Jenkins i sur., 1981.) u svrhu prepoznavanja fizioloskih dimenzija kvalitete ugljikohidrata te
njihove podjele. Sve do ranih devedesetih godina 20. stolje¢a nije prepoznata vaznost Gl u
optimizaciji sportske izvedbe. Zbog oporavka i poboljSanja ucinka izdriljivosti danas je
opcenito prihvaéena cCinjenica kako je potrebno konzumirati ugljikohidrate prije, tijekom i
nakon vjezbanja, no uloga hrane s visokim glikemijskim indeksom (VGI) odnosno hrane s
niskim glikemijskim indeksom (NGI) u prehrani sportasa jo$ je uvijek u fazi rasprave
(Donaldson i sur., 2010.). Obzirom da je Gl joS uvijek predmet rasprave potrebni su vodi¢i u
pogledu prerade hrane, prehrambenih preporuka, ciljane populacije i nacina koristenja
koncepta Gl preko zdravstvenih strucnjaka i struénjaka u sektoru obrazovanja (Danone/FAO,

2001.).

Na Gl hrane mogu utjecati kemijska i fizikalna svojstva hrane, uz moguénost velike individualne
varijabilnosti prema glikemijskom odgovoru (Foster-Powell i sur., 2002.), a istraZivanja
pokazuju povezanost izmedu Gl, spola i nacina vjezbanja. Nekoliko istrazivanja pokazalo je
razlike u Gl kod muskih sportasa u odnosu na muske osobe koje Zive sjedilackim nainom
zivota. Medutim, kod osoba Zenskog spola nisu pronadene takve razlike (Mettler i sur., 2006.;
Mettler i sur., 2007.). Uz pretpostavku da Gl ugljikohidrata utjeCe na brzinu kojom
ugljikohidrati izazivaju odgovor glukoze u krvi, vjerojatno je da ¢e uzimanje ugljikohidrata sa
razli¢itim Gl indeksom prije, tijekom i nakon treninga utjecati na sportsku izvedbu. Medutim,
iako su istrazivanja o utjecaju Gl na sportsku izvedbu prvi put provedena prije vise od dvadeset
godina, jos uvijek postoji veliki broj nepoznanica oko unosa ugljikohidrata iz hrane VGI i NGI

te njihovog utjecaja na poboljsanje izvedbe sportasa (Donaldson i sur., 2010.).

Provedeno je odredivanje Gl prema metodi ISO 26 642:2010 za dva komercijalno dostupna
energetska pripravka (gel i Zele), te bagremov med. Cilj je bio usporediti komercijalno
dostupne energetske pripravke s medom te utvrditi njihov potencijal za poboljsanje sportske

izvedbe.
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2. Teorijski dio

2.1. ENERGETSKE POTREBE SPORTASA

Prehrana je vrlo vazan cimbenik, bez obzira da |i se radi o vrhunskim sportasima ili
rekreativcima, koji utjeCe na uspjeSnost treninga ili natjecanja. Kombinacija genetskog
potencijala, individualnih Zelja, pravilnog treninga te razumnog i kvalitetnog pristupa prehrani
vazna je za uspjeSnu izvedbu sportasa. Sportasi su spremni isprobati gotovo svaki nacin
prehrane ili dodatke prehrani kako bi povecali svoju konkurentnost sto ponekad ukljuéuje i
nedopustena sredstva u nadi postizanja novih razina tjelesnih mogucnosti. Provedena
istrazivanja pokazuju visestruke koristi edukacije sportasa o prehrani pri ¢emu im pomazu
nutricionisti. Edukacijom se povecdava znanje sportasa, osobna sportska izvedba te opéenito
ukupne pozitivne promjene u prehrani. Kao najceséi izvori informacija za sportase u vezi
prehrane su internet i zdravstveni djelatnici. lpak, problem predstavljaju brojne netocne
informacije koje postoje, a vezano uz odgovarajucu prehranu tjelesno aktivnih osoba (Mahan

i Escott-Strump, 2007.).

Potrebno je veliko osobno znanje kako bi se osmislila odgovarajuéa prehrana sportasa koje
uklju€uje znanje oko odgovarajucih znanstveno dokazanih ¢injenica, treninga i natjecateljskih
zahtjeva sporta kao i drustvene situacije i individualne potrebe sportasa. Prilagodba na
odredenu vrstu vjezbanja zahtjeva vremenski pravilan unos ugljikohidrata, proteina i masti.
Pomo¢ sportasima u unosu pravilnih koli¢ina energije, ugljikohidrata i proteina te opéenito u
poboljsanju tjelesne sposobnosti takoder mogu pruziti i dodaci prehrani (Pramukova i sur.,

2011.).

Tijekom intenzivne tjelesne aktivnosti vazno je zadovoljiti potrebe za energijom i osnovnim
hranjivim tvarima prvenstveno kako bi se odrzala tjelesna masa, nadoknadila zaliha glikogena
te osigurala dovoljna kolicina proteina za izgradnju i popravak oStecenog tkiva (ADA, 2009.).
Baza energetskog unosa za sportase bi trebali biti ugljikohidrati (60 % ukupnog energetskog
unosa), zatim masti (25 %) te proteini (15 %), Sto se razlikuje od uobicajene prehrane kao i
pravilne prehrane (Slika 1). Preporuka je da sportasi dnevno unose 5 do 9 obroka na dan, a
energetski deficit dovodi do gubitka tjelesne mase (ukljuujuéi i misicnu masu), bolesti,
fizioloskih i psiholoskih simptoma pretreniranosti te smanjenja kvalitete sportske izvedbe.
Prikladan nacin nadopune prehrane sportasa osiguravaju energetske plocice visoke nutritivne
gustoce te razni dodaci s visokim udjelima energije, bazirani na ugljikohidratima i proteinima

(Pramukova i sur., 2011.).
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Kako bi se pomoglo u odrzavanju koncentracije glukoze u krvi (GUK) tijekom vjezbanja,
maksimalno provodila fizicka aktivnost te ubrzalo vrijeme oporavka potrebno je unositi
odgovarajuce kolicine hrane i tekucine prije, tijekom i nakon treninga. Tijekom treninga
sportasi gube tekucinu znojenjem te moZe do¢i do dehidracije. Dehidracijom se smatra
gubitak od 2 do 3 % tjelesne mase putem vode ¢ime se smanjuje sposobnost sportske izvedbe.
Kako bi se sprijecilo navedeno stanje i nadomjestio gubitak nastao znojenjem sportasi moraju
unijeti odgovarajuce koli¢ine tekucine prije vjezbanja kao i piti dovoljno tekuéine tijekom i
nakon treninga ili natjecanja. Na svakih 0,5 kg izgubljene mase to bi otprilike iznosilo od 450
do 675 ml tekuéine. Takoder, sportasi prije, za vrijeme i nakon treninga mogu konzumirati i
sportske napitke koji u svom sastavu sadrze ugljikohidrate i elektrolite s ciliem odrzavanja
pravilne koncentracije GUK-a u krvi, osiguranja energije potrebne za misi¢e te kako bi se

smanjio rizik nastajanja dehidracije i gubitka natrija (ADA, 2009.).

Odgovarajuée koli¢ine ugljikohidrata koje bi sportasi trebali unositi ovise o ukupnoj potrosnji
energije, vrsti sporta, spolu te uvjetima okolisa. Kod sportasa preporuke za unos ugljikohidrata
variraju od 6 do 10 g/kg tjelesne mase/dan. Prije treninga ili natjecanja preporucuje se
uzimanje obroka sa relativno visokim sadrzajem ugljikohidrata. Tijekom natjecanja preporuka
je uzimanje 30 do 60 g/sat ugljikohidrata, a nakon natjecanja ili treninga od 1 do 1,5 g/kg

tjelesne mase tijekom prvih 30 min i zatim svaka sljedeca 2 sata kroz 4 do 6 sati (ADA, 2009.).

Preporuke za unos proteina variraju od 1,2 do 1,7 g/kg tjelesne mase/dan kod sportova
izdrzljivosti i sportova snage, pri ¢emu na metabolizam proteina tijekom i nakon treninga
utjeCu spol, godine, intenzitet, trajanje i nacin treninga, unos energije i dostupnost
ugljikohidrata. Dovoljnim unosom ukupne dnevne energije proteini se u potpunosti mogu
iskoristiti za odrzavanje mase i tjelesnih sposobnosti. Preporuke za unos proteina moguce je
ispuniti putem prehrane, bez koristenja dodataka prehrani u obliku proteina ili aminokiselina

(ADA, 2009.).

Dovoljnim unosom masti osigurava se unos esencijalnih masnih kiselina i vitamina topivih u
mastima, ali pomaZe i u unosu energije potrebne za odrzavanje tjelesne mase. Preporucuje se
unos masti od 20 do 35 % ukupnog energetskog unosa pri ¢emu unos energije iz masti koji
predstavlja <20 % ukupnog energetskog unosa nece pozitivno utjecati na poboljsanje tjelesnih
sposobnosti. Ipak, u prehrani sportasa nije preporucljiva prehrana bazirana na visokom unosu

masti (ADA, 2009.).
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Preporuke za uzimanje vitamina i minerala u obliku dodataka prehrani odnose se na sportase
koji se nalaze u procesu drzanja redukcijskih dijeta, izbjegavaju odredenu hranu ili skupinu
hrane, oporavljaju se od ozljeda ili imaju manjak odredenog nutrijenta. Ukoliko se energija
potrebna za odrZavanje tjelesne masne unosi iz razli¢itih vrsta hrane uzimanje vitamina i

minerala u obliku dodataka prehrani nije potrebno (ADA, 2009.).

e

Prosjeéna prehrana Prehrana sportaga Pravilna prehrana

@ usiiikohidrati @ rooteini
@ wasii

Slika 1 Usporedba unosa makronutrijenata kod prosje¢ne prehrane, prehrane sportasa i

pravilne prehrane (prilagodeno prema Mujika i Burke, 2010.)
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2.2. PROCJENA TJELESNOG SASTAVA SPORTASA

Tjelesni sastav ¢ovjeka podrazumijeva relativnu zastupljenost razlicitih sastavnih elemenata u
ukupnoj tjelesnoj masi, a pod direktnim je utjecajem tjelesne aktivnosti. Stoga tjelesna
aktivnost predstavlja vrlo vainu sastavnicu sposobnosti, ali takoder i opceg zdravstvenog
stanja sportasa. Osim u primjeni na razli¢ite metode treninga, izrazito je vaina i za prevenciju
i rehabilitaciju ozljeda. Ipak, jo$ uvijek nije pronaden univerzalno primjenjiv kriterij ili
metodologija koja bi se mogla smatrati ,,zlatnim standardom” za procjenu tjelesnog sastava
sportasa, a imajudi u vidu pri tome pitanje tocnosti, ponovljivosti i jednostavnosti upotrebe

(Mazi¢isur., 2014.).

Za sudjelovanje u nekim sportovima sastav tijela kao i tjelesna masa nisu presudni kriteriji
obzirom da optimalne razine tjelesne masti ovise o spolu, starosti te nasljednim osobinama
osobe, a isto tako i o zahtjevima sporta. Ipak, na brzinu i izdrZljivost sportasa moze utjecati
tjelesna masa, dok na snagu, agilnost i izgled sportaSa mozZe utjecati sastav tijela. Procjena
sastava tijela i tjelesne mase sportasa mogu biti od izuzetne koristi za poboljSanje sportskih
sposobnosti. Uz mjerenje tjelesne mase i visine, najéesc¢e koriStene metode su: bioelektricna
impendancija (eng. Bio Impendance Analysis, BIA) te mjerenje koZznog nabora kaliperom. BIA
se temelji na nacelu prolaska elektri¢nih signala kroz misi¢no tkivo za razliku od masnog tkiva

ili kosti (ADA, 2009.).
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2.3. METABOLIZAM GLUKOZE

Ugljikohidrati koji su sastavni dio svakodnevne prehrane prema stupnju polimerizacije mogu

se klasificirati na:
e monosaharide (izgradeni od jedne jedinice Secera),
e disaharide (izgradeni od dvije jedinice Secera),
e oligosaharide (izgradeni od 3 do 10 jedinica Secera), te
e polisaharide (viSe od 10 jedinica Seéera).

Medutim, kako je probavnom sustavu ¢ovjeka jedino mogucéa apsorpcija monosaharida, di-,
oligo- i polisaharidi prvo se moraju putem probave razgraditi na sastavne komponente ili
monosaharide kako bi uzrokovali porast razine GUK u krvi. Vecina probavljivih ugljikohidrata
koje konzumiramo u nasoj prehrani u svom sastavu sadrze saharozu (glukozu i fruktozu),
laktozu (glukozu i galaktozu) te polisaharid Skroba (polimer glukoze). Vecina dostupnih
ugljikohidrata iz prehrane apsorbira se u obliku glukoze (oko 70-85 %) dok se ostatak najcesce
sastoji od mjesavine fruktoze i galaktoze. U jetri se fruktoza i galaktoza prevode u glukozu i to

je razlog zbog kojeg ne uzrokuju znacajan porast GUK u krvi (Wolever, 2006.).
Glavni metabolicki putevi razgradnje i sinteze ugljikohidrata kod ljudi su:

1) glikoliza ili razgradnja glukoze,

2) glukoneogeneza ili biosinteza glukoze,

3) put pentoza fosfata ili sinteza pentoza iz glukoze,

4) glikogeneza ili sinteza glikogena, te

5) glikogenoliza ili razgradnja glikogena.

Navedeni metaboli¢ki putevi povezani su medusobno zajednickim meduproduktima, a

odvijaju se u stanici ovisno o energetskim potrebama stanice (Slika 2) (Strelec, 2013.).
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Slika 2 Metabolicki putevi razgradnje i sinteze ugljikohidrata (Strelec, 2013.)

Pretvorbe izmedu monosaharida (glukoze, fruktoze i galaktoze) pomazu enzimi koji se nalaze
u jetrenim stanicama. Kada jetra otpusta monosaharide natrag u krv slijed reakcija je takav da
je konacni proizvod gotovo iskljuéivo glukoza. Razlog tome su velike koli¢ine enzima glukoza-
6-fosfataze koja se nalazi u jetrenim stanicama. Pomocu glukoza-6-fosfataze glukoza-6-fosfat
se razgraduje do glukoze i fosfata pri cemu se glukoza mozZe glukoznim transporterima iz
jetrenih stanica ponovno prenijeti u krv. To je razlog zbog kojeg se kaze da se obicno viSe od
95 % svih monosaharida koji protjecu krvlju nalazi u krvi kao konacni oblik pretvorbe ili glukoza

(Guyton i Hall, 2003.).

Glukoza se mora prenijeti kroz staniénu membranu u citoplazmu kako bi bila dostupna
stanicama. Zbog svoje polarnosti glukoza ne moze difundirati kroz stanicnu membranu, ve¢ u
stanice ulazi mehanizmom olakSane difuzije koja se odvija uz pomo¢ proteinskih nosaca
odnosno transportera iz smjera veée koncentracije prema smjeru manje koncentracije
(Guyton i Hall, 2003.). Nakon ulaska glukoze u stanicu slijedi njena fosforilacija u glukozu-6-
fosfat koja se provodi uz pomo¢ ATP-a (Slika 3). Enzim koji provodi fosforilaciju zove se

heksokinaza, a fosforilacija je bitna iz dva razloga:
1) fosforilirana glukoza se ne moze transportirati izvan stanice, i

2) fosforilacijom se molekula glukoze aktivira za sljedece reakcije (Strelec, 2013.)



2. Teorijski dio

(o}

HO—CH, ~0—P—O0—CH,

(¢) | O,
Heksokinaza o”
OH =+ ATP e OH + ADP
Mg2*
OH OH OH OH
OH OH
Glukoza Glukoza-6-fosfat

Slika 3 Fosforilacija glukoze (Strelec, 2013.)

2.3.1. Glikoliza

Glikoliza predstavlja metaboli¢ki put razgradnje glukoze do piruvata uz istovremeno nastajanje
osnovne energetske valute stanice, adenozin trifosfata (ATP). Mjesto odvijanja glikolize je
citoplazma stanice, a osnovna svrha ciklusa je razgradnja glukoze kako bi se dobio ATP te druge
pretece za sintezu stanic¢nih tvari. U aerobnim uvjetima, glikoliza predstavlja ,,predigru“ ciklusu
limunske kiseline i lancu prijenosa elektrona, kojima u konacnici i nastaje ATP (Strelec, 2013.).
Razgradnja glukoze do piruvata odvija se kroz 10 razlicitih reakcija, a moZzemo ju podijeliti u

dva stupnja:

1. investicijski stupanj, u kojem nastaju dvije molekule gliceraldehid-3-fosfata pri ¢emu

se utrose 2 molekule ATP-3, i

2. stupanj proizvodnje energije, u kojem se gliceraldehid-3-fosfat prevodi u piruvat te

nastaju 4 molekule ATP-a (Slika 4).

Kako se u prvom stupnju utroSe 2 molekule ATP-a, a u drugom stupnju nastaju 4 molekule
ATP-a, vidimo kako se u procesu glikolize po jednoj molekuli glukoze dobiju 2 molekule ATP-a.
Takoder, tijekom ovog procesa nastaju i dvije molekule NADH (nikotinamid adenin dinukletid)

(Strelec, 2013.).

Ako u stanici prevladavaju aerobni uvjeti odnosno ako stanica ima dovoljno kisika, piruvat u
obliku acetil-CoA ulazi u ciklus limunske kiseline te se potpuno oksidira. Ako u stanici nema
dovoljno kisika odnosno prevladavaju anaerobni uvjeti, piruvat ne moze uci u ciklus limunske
kiseline, ne moze se provoditi lanac prijenosa elektrona, te ne moze dodi ni do sinteze ATP-a.
Zbog toga stanice u anaerobnim uvjetima oksidiraju piruvat do laktata mlijeéno-kiselinskim
vrenjem. Pretvorba piruvata u laktat posebno je bitna za nase misic¢e pri intenzivnoj misi¢noj

aktivnosti, poput tréanja, kada je potreba za energijom visoka (Strelec, 2013.).
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2.3.2. Glukoneogeneza

Glukoneogeneza je metabolicki put biosinteze glukoze iz neugljikohidratnih preteca. Zapocinje
u matriksu mitohondrija dok se glavni dio reakcija odvija u citoplazmi stanice. Osnovna svrha
ciklusa je sinteza glukoze u jetri za opskrbu mozga i misSi¢a glukozom. Glukoneogeneza se u
organizmu odvija kada se potrose sve rezerve glukoze (pri duljem gladovanju) ili tijekom teZzeg
tjelesnog napora (pri ¢emu nastaje velika koli¢ina laktata). Proces se najveéim dijelom odvija
u jetri (oko 90 %), a manjim dijelom u bubrezima (oko 10 %). Glavne neugljikohidratne pretece

za sintezu glukoze su:
a) laktat iz misica,
b) aminokiseline ¢ijom razgradnjom nastaju piruvat ili oksaloacetat, i
c) glicerol koji nastaje razgradnjom masti i lipida (Strelec, 2013.).

Oko 60 % aminokiselina iz tjelesnih bjelancevina se lako pretvara u ugljikohidrate, dok
preostalih 40 % teze ili nikako (zbog kemijske grade). Mnoge aminokiseline se deaminacijom i
uz nekoliko jednostavnih preobrazbi mogu pretvoriti u glukozu. Glukoza i glikogen sli¢nim
pretvorbama mogu nastatii od glicerola (Guyton i Hall, 2003.). Kako je glukoneogeneza proces
sinteze glukoze, a glikoliza proces razgradnje glukoze, bitno je napomenuti kako je vecina

reakcija u glukoneogenezi zapravo obrat reakcija iz glikolize (Slika 4) (Strelec, 2013.).

Glukoneogeneza
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fosfataza
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Fruktoza- b ostat
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Slika 4 Proces glikolize i glukoneogeneze (Strelec, 2013.)
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2.4. POVEZANOST GLIKEMIJSKOG INDEKSA | SPORTA

.....

.....

.....

se potroSe sve rezerve glikogena iz miSi¢a javlja se iscrpljenost te je potrebno smanijiti
intenzitet vjezbanja. Ukoliko sportasi prije treninga ili natjecanja konzumiraju hranu bogatu
ugljikohidratima povecat ée svoju izdrzljivost jer je prehrana bogata ugljikohidratima povezana

s ve¢om pohranom misi¢nog glikogena (Karas, 2014.).
Glikemijski indeks (Gl) moZe na dva nacina utjecati na sportsku izvedbu:
1) ucinak na izdrzljivost, Sto se postize uzimanjem obroka prije treninga, ili
2) ucinak prehrane na oporavak misi¢nog glikogena nakon intenzivnog vjezbanja.

lako je tek ranih devedesetih godina proslog stoljeéa provedena prva studija oko Gl-a i unosa
ugljikohidrata nakon vjezbanja te utjecaj na skladistenje glikogena, kasnija istrazivanja su
pokazala kako hranu s NGl-om treba konzumirati prije duljih intenzivnih aktivnosti u svrhu
poboljsanja izdrzljivosti. Nasuprot tome, smatra se kako je hrana s VGI-om najkorisnija za
oporavak nakon dugotrajnog i intenzivnog vjezbanja jer se povecava sadriaj misiénog
glikogena (Wolever, 2006.). U procesu sinteze glikogena od presudne je vaznosti koli¢ina,
vrijeme i ucestalost konzumiranja ugljikohidrata. IstraZivanja su pokazala kako uzimanje
ugljikohidrata odmah nakon vjezbanja rezultira visim razinama glikogena kroz 4 sata nakon
aktivnosti nego kada se unos ugljikohidrata odgodi za oko 2 sata, $to se posebno odnosi na
ugljikohidrate VGI-a. Ovo je vrlo znacajno sportasima s ograni¢enim vremenom oporavka kao
Sto je slucaj kod sportasa koji treniraju dva puta dnevno. S obzirom da nacin treniranja diktira
prehrambene strategije, buduca istraZzivanja oko Gl-a bi se trebala usmijeriti na rezim treninga
sportasa kao Sto je prikladno vrijeme uzimanja obroka te koristenje dodataka prehrani u

smislu vremena uzimanja u odnosu na natjecanja i treninge (Donaldson i sur., 2010.).

12



2. Teorijski dio

2.5. DEFINICIA GLIKEMIJSKOG INDEKSA

Prema definiciji Gl je mjera koja oznacava brzinu i intenzitet poviSenja glukoze u krvi nakon
konzumiranja odredenog ugljikohidrata u odnosu na ucinak 50 g standarda, poput Ciste B-

glukoze ili bijelog kruha (Banjari, 2010.).

Takoder, GI moZemo definirati i kao povezanost inkrementalne ili ukupne povrsine koja se
dobije ispod krivulje kao odgovor B-glukoze testirane hrane (eng. Incremental Area Under the
blood glucose Curve for the tested meal, iIAUC) koja sadrzi 50 g slobodnih ugljikohidrata te
ukupne povrsSine koja se dobije kao odgovor B-glukoze standardne test hrane (eng.
Incremental Area Under the blood glucose Curve for the Standard meal, iAUCS) (Chlup i sur.,

2004.).

Gl je vrlo bitan parametar kvalitete hrane za usporedbu hiperglikemijskog ucinka testirane
hrane u odnosu na ¢istu glukozu ili neku drugu hranu koja se koristi kao standard. Koncept Gl
zasniva se na razli¢itom odgovoru GUK-a nakon unosa iste koli¢ine ugljikohidrata iz razlicite
hrane. Koncept je uveden 1981. godine zahvaljujuéi radovima Davida Jenkinsa (Chlup i sur.,

2004.).

Obzirom na vrijednosti dobivenim prilikom ispitivanja, Gl hrana se moze svrstati u 3 kategorije:
hrana niskog, srednjeg ili visokog Gl (Tablica 1). Kategorije prikazane u tablici mogu se
primjenjivati na hranu ili prehrambene proizvode, ali nije ih primjereno primjenjivati u

mjeSovitim jelima (I1SO 26 642, 2010.).

Tablica 1 Preporucene kategorije glikemijskog indeksa (Gl) (ISO 26 642, 2010.)

RAZINA iAUC GLIKEMUSKI INDEKS (Gl)

Niska Gl <55
Srednja 70 2 Gl > 55
Visoka Gl >70

MijeSoviti obrok kod zdravih osoba uzrokuje normalan porast GUK-a. Dolazi do lucenja

hormona inzulina iz gusterace kako bi se razina GUK-a vratila na osnovnu odnosno bazalnu
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razinu. Koli¢inu izlu¢enog inzulina odreduje amplituda porasta GUK-a (Slika 5). Obzirom da
metaboli¢ki poremecaji vode ka poremecenom (nedostatnom) ili nepostojec¢em izlucivanju
inzulina, predlaze se odabir ugljikohidrata iz hrane s NGI $to moZe pozitivno utjecati na stanja

koja su povezana s loSom kontrolom GUK-a (Arvidsson-Lenner i sur., 2004.).

Hrana sa niskim GI Hrana sa visokim Gl
K K \
o] (o]
n n
[ - Glukoza u krvi ¢ , Glukoza u krvi
e e :
n # Inzulin n / Inzulin
t t /
r r /
a a
Cc C
[:.0 fresmovsesessressvassonsicecsrnnsavecsnansresasences i o
J j
a a
1 1 1 1 L 1 | 1 1 1 1 1
1 2 3 4 S 6 1 2 3 4 5 6
Sati nakon obroka Sati nakon obroka

Slika 5 Prikaz porasta glukoze u krvi nakon unosa hrane s niskim i visokim glikemijskim

indeksom (Gl) (prilagodeno prema Last i Wilson, 2006.)

Hrana koja u svom sastavu ne sadrzi ugljikohidrate, kao Sto su npr. jaja ili slanina, nema Gl. GI
nije pokazatelj koliko neka vrsta hrane poveéava GUK ve¢ u kojoj mjeri dostupni ugljikohidrati
podiZzu razinu GUK-a. U pocetku se koncept Gl-a odnosio na hranu sa visokim udjelom
ugljikohidrata poput kruha i Zitarica. Do problema dolazi kada se uzmu u obzir proizvodi koji
sadrze znatnu koli¢inu energije koja potjece od proteina i masti kao npr. plocice koje sluze kao
zamjenski obroci, mlijecni proizvodi ili orasasti plodovi. Velike koli¢cine masti i proteina mogu
utjecati na slabiji glikemijski odgovor jer dolazi do slabijeg izlu¢ivanja inzulina ili praznjenja
Zeluca, a ne zbog prirode ugljikohidrata. Zbog toga se nedostupni ili neglikemijski ugljikohidrati
trebaju iskljuciti iz porcija koje sadrze 50 grama ugljikohidrata jer po definiciji ovi ugljikohidrati

ne uzrokuju porast GUK-a (Karas, 2014.; Wolever, 2006.).
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Kada se koncept Gl prvi puta pojavio i razvio bilo ga je lako primijeniti u praksi jer su tada jedini
»hedostupni“ ugljikohidrati bila prehrambena vlakna. Medutim, danas pod nedostupne ili
djelomi¢no dostupne ugljikohidrate podrazumijevamo i rezistentne Skrobove, polidekstrozu i
Secerne alkohole (poliole). Obzirom da se ovi spojevi sve vise koriste u proizvodnji razlicite
hrane razumljivo je da je danas vrlo tesko, a ¢esto i nemoguce izmjeriti koli¢inu ugljikohidrata
koja se apsorbira u tankom crijevu. Vecina poliola se djelomi¢no apsorbira te nije problem
samo utvrditi koli¢inu nego je i poznato da su koli¢ine koje se apsorbiraju individualne, a
takoder ovise i 0 nacinu konzumiranja (s nekom drugom hranom ili pojedinacno). Obzirom na

sve navedeno, nedostupni ugljikohidrati bi se trebali iskljuciti iz procedure (Karas, 2014.).

Glikemijski odgovor obroka odreden je razli¢itim individualnim ¢imbenicima kao Sto su:
inzulinska osjetljivost, funkcije B-stanica gusterace, gastrointestinalna pokretljivost, tjelesne
aktivnosti, dnevne varijacije metaboli¢kih parametara, i sl. Takoder, na promjenu Gl-a mogu

utjecati:
e kolic¢ina ugljikohidrata,
e priroda monosaharida (glukoze, fruktoze, galaktoze),
e priroda Skroba (amiloze, amilopektina, rezistentnog Skroba),

e nacin kuhanja i procesiranja hrane (stupanj Zelatinizacije Skroba, oblik hrane, veli¢ina

Cestica, stani¢na struktura), te

e druge komponente iz hrane (masti i proteini, prehrambena vlakna, antinutrijenti,

organske kiseline) (Danone/FAQ, 2001.).
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2.5.1. Razlika izmedu glikemijskog indeksa, glikemijskog odgovora i
glikemijskog opterecenja
U pocetku je Gl predstavljao indeks raspolozivih ugljikohidrata iz hrane koji imaju moguénost
povecanja GUK-a. No, 2002. godine utvrdeno je kako Gl ne ukazuje na glikemijski u¢inak hrane
vec Gl predstavlja svojstvo ugljikohidrata u hrani, a ne svojstvo hrane. Osim toga, utvrdeno je
i kako je GI vrijednost koja ne ovisi o veli¢ini porcije hrane ili o koli¢ini konzumiranih
ugljikohidrata (Wolever, 2006.).
Cesto dolazi do pogres$nog koristenja Gl i to u kontekstu ,glikemijskog odgovora“ (eng.
Glycaemic Response, GR), a posebno se to odnosi na mjeSovite obroke ili za hranu koja sadrzi
nedostupne ugljikohidrate. Primjerice, u kontekstu mjeSovitih obroka to bi se odnosilo na
»dodavanje masnoca na kruh“, sto smanjuje Gl. U tom slucaju to¢na terminologija bila bi kako
,dodavanje masnocéa na kruh” smanjuje GR. Poznato je da masti i proteini mogu utjecati na
GR, ali ti u¢inci nemaju nikakve veze sa GR ugljikohidrata. Osim toga, ucinci dodavanja masti i
proteina na GR razlikuju se kod zdravih ispitanika, ispitanika s dijabetesom tipa 1 i dijabetesom
tipa 2. S druge strane, Gl pojedinacénih ugljikohidrata iz hrane je isti kod svih ovih razli¢itih
tipova ispitanika. Dakle, Gl mjeSovitih obroka treba izraCunati iz vrijednosti Gl svake pojedine
hrane, dok GR trebaju biti izmjereni in vivo (Wolever, 2006.).
Neki istrazivaci ustraju u koristenju termina Gl kako bi opisali Cinjenicu da hrana koja sadrzi
male koli¢ine slobodnih ugljikohidrata ima nizak GR, Sto je npr. slu¢aj kod povréa. To je
neprimjereno jer je moguce vec iz deklaracije na hrani vidjeti kako hrana ima malu koli¢inu
ugljikohidrata ili ih uopée nema te samim time nece dovesti do povisenja GUK-a. Iz deklaracije
hrane takoder moZemo vidjeti koliko nedostupnih ugljikohidrata hrana sadrzi odnosno onih
koji prema definiciji ne podizu razinu GUK-a i nisu dostupni tijelu kao glukoza. Hrana u kojoj
su neki od slobodnih ugljikohidrata zamijenjeni s nedostupnim ugljikohidratima uzrokovati ¢e
nizi GR na istoj razini ukupnih ugljikohidrata. To se takoder moze zakljuciti i sa deklaracije jer
je koli¢ina dostupnih ugljikohidrata manja. Pojmovi Gl i GR imaju razli¢ita i matematicka i
statistiCka svojstva te ne bi trebali izazvati zabune. Teoretski, GR prilagodava podrucje GR-a za
svaki pojedinacni odgovor na referentnu hranu ¢ime se ispravljaju varijacije izmedu ispitanika
(Wolever, 2006.).
Na porast GUK-a ne utjeCe samo Gl nego i koli¢ina ugljikohidrata u hrani. Produkt Gl-a i
sadrZaja ugljikohidrata definira se kao glikemijsko opterecenje (eng. Glycaemic Load, GL). GL

predstavlja kvalitetu i kvantitetu ugljikohidrata u pojedinoj hrani. Jedna jedinica GL-a jednaka
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je glikemijskom ucinku od 1 grama ugljikohidrata iz bijelog kruha, koja se uzima kao referentna
mjera (Prasek, 2004.). U Tablici 2 navedena je klasifikacija hrane obzirom na GL pa tako hrana
Ciji je GL < 10 klasificira se kao hrana sa niskim GL, dok se hrana Cije je GL > 20 klasificira kao
hrana sa visokim GL. Smatra se da GL pokazuje relativniji i precizniji u€inak hrane na razinu

GUK-a.

Tablica 2 Kategorije glikemijskog optereéenja (GL) (Atkinson i sur., 2008.)

RAZINA iAUC  GLIKEMISKO OPTERECENJE (GL)

Niska GL<10
Srednja 202GL>10
Visoka GL>20

Wolever 2006. godine navodi kako se matematicki GL hrane ra¢una prema sljedeéem izrazu

(1):

GI * sadrziaj ugljikohidrata
L j f ojo (9) o)

Tablice za Gl koje su rezultat brojnih znanstvenih istrazivanja kljuéne su za poboljsanje
istrazivanja koja se bave poveznicom izmedu Gl-a, GL-a i zdravlja. Gl se pokazao korisniji u
planiranju prehrane od kemijske klasifikacije ugljikohidrata. Uporabom Gl-a doslo je do
otkrivanja novih spoznaja o odnosu izmedu fizioloSkih ucinaka hrane bogate ugljikohidratima
i zdravlja. Revidirane Medunarodne tablice Gl-a (Tablica 3) iz 2008. godine sadrze gotovo 2000

razli¢itih vrsta hrane i njihovih vrijednosti Gl-a (Foster-Powell i sur., 2002.).

Vrijednosti Gl-a prikazane u tablici dobivene su izraéunom srednjih vrijednosti za Gl svih
dostupnih podataka od strane razlicitih proizvodaca hrane (npr. u Medunarodnim tablicama
za Gl iz 2008. godine dostupni su sljedeéi podaci za kukuruzne pahuljice: , Cornflakes (China)
7443 ; Cornflakes™ (Kellogg's, Australia) 77; Cornflakes™ (Kellogg's Inc., Canada) 93+14;
Cornflakes (Kellogg's, UK) 81+3; Cornflakes Crunchy Nut™ (Kellogg's, Australia) 72+4%)
(Atkinson i sur., 2008.).
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tablica (Atkinson i sur., 2008.)

Tablica 3 Vrijednosti glikemijskog indeksa za odabranu hranu izdvojene iz medunarodnih

VRSTA HRANE GI+SD VRSTA HRANE GI+SD
Visoko ugljikohidratna hrana Povrce
Bijeli pSenicni kruh 7512 Krumpir-kuhani 784
Kruh od cjelovitih Zitarica 7412 Krumpir-instant kasa 87413
Integralni kruh bez kvasca 7015 Prieni krumpir-pomfrit 6315
Kukuruzne tortilje 4614 Mrkva-kuhana 3944
Bijela riza-kuhana 7314 Slatki krumpir-kuhani 6316
Smeda riza-kuhana 68+4 Juha od povréa 4815
JeCam 28+2 | Mlijecni proizvodi i zamjene
Slatki kukuruz 5245 Mlijeko-punomasno 3943
Spageti-bijelo brasno 4942 Mlijeko-obrano 3744
Spageti-cjelovito brasno 4845 Sladoled 5143
Zitarice za dorucak Jogurt-vocéni 4142
Kukuruzne pahuljice 816 Sojino mlijeko 34+4
PSeni¢ni keksi 6912 Mahunarke
Zobena kasa-meka 5512 Grah 2414
Muesli 5712 Leéa 3215
Voce i proizvodi od voca Soja 161
Jabuka-svjeza 3612 Grickalice i slatkisi
Banana-svjeza 5143 Cokolada 4043
Naranca-svjeza 4343 Kokice 6515
Lubenica-svjeza 7614 Cips od krumpira 5613
Sok od narance 50+2 Bezalkoholni sokovi 5943
Sok od jabuke 41+2 Seceri i zasladivaci
Breskve-konzervirane 4345 Glukoza 10343
Hrana i pice za sportase Saharoza 65+4
Ugljikohidratni napitci 64112 Fruktoza 154
Energetske plocice 52+6 Med 61+3
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2.5.2. Prakticna upotreba glikemijskog indeksa u oznacavanju hrane

Svrha oznacavanja odnosno deklariranja hrane i prehrambenih proizvoda oznakom Gl je
povedéanje informiranosti potrosaca te pruzanje pomoci oko izbora i kupovine hrane. Kriterij
koji opravdava stavljanje oznake Gl-a na hranu trebao bi ukljuditi informacije na koju vrstu
hrane bi se oznake trebale staviti te koja je minimalna koli¢ina ugljikohidrata u prosje¢noj
porciji hrane. Takoder su vazna i pitanja vrijednosti Gl-a za sloZzene prehrambene proizvode,
informacije oko nacina na koji se hrana konzumira, oznac¢avanje svjeze hrane poput voéa i
povréa, individualne varijacije, varijacije od osobe do osobe u reakciji na Gl, varijacije u sastavu
prehrane i slicno. Edukacija javnosti s ciljem razumijevanja i koristenja Gl-a veliki je izazov
(Danone/FAO, 2001.).

Globalno gledaju¢i, samo mali broj proizvodaca stavlja oznake za Gl na deklaracije i stoga ne
¢ude istrazivanja koja pokazuju kako vrijednosti za Gl gleda samo 7 % ispitanika. Medutim,
zbog svijesti 0 vaznosti Gl-a u Australiji ¢ak 82 % ispitanika na deklaraciji pregledava vrijednosti
za Gl. U Europi i Sjedinjenim Americkim DrZzavama jo$ nisu postignuti takvi rezultati jer se
smatra kako bi poruke o upravljanju GUK-a mogle zbuniti potrosace (Mitchell, 2008.). Za osobe
koje boluju od dijabetesa oznafavanje prehrambenih proizvoda, u vidu hrane s NGI-om, moglo
bi biti korisno. Medutim, znacaj Gl-a s aspekta javnog zdravlja joS uvijek je nejasan (Arvidsson-
Lenner i sur., 2004.). Ipak, sve je veée zanimanje potrosaca za oznacavanjem Gl-a na
proizvodima. NajviSe je postignuto u Australiji gdje je deklariranje ostvareno 2002. godine, ali
sve viSe drZzava poput Francuske, Ujedinjenog Kraljevstva ili Skandinavije slijedi njihov primjer

(Banjari, 2010.).
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2.6. POVEZANOST MEDA | GLIKEMIJSKOG INDEKSA

Med znacajno utjeCe na rad srca i razinu GUK-a tijekom vjeZbe, ali ne promice fizicke ili
psiholoske znakove hipoglikemije kod sportasa. Usporedbom ucinka gelova i meda, uzimajuci
u obzir njihov sastav ugljikohidrata i Gl utvrdeno je kako gelovi s visokim (glukoza) i niskim Gl
(med) povedavaju izdrzljivost kod biciklista, te je med imao bolje rezultate od glukoze.
Ugljikohidratni profil i GI meda bio je identican popularnim komercijalno dostupnim gelovima
za sportaSe. Med se dobro podnosi te moze biti uinkovit izvor ugljikohidrata za atletske
aktivnosti (Bogdanov, 2012.; Ahmad i sur., 2015.; Earnest i sur., 2004.). Preporuca se da bi se

koli¢ina meda trebala prilagoditi tjelesnoj masi te vremenu konzumiranja prije vjezbe:
— 4 sata prije vjezbe: konzumirati 4 g/kg tjelesne mase,
— 1 sat prije vjezbe: 1 g/kg tjelesne mase,
— 10 min prije vjezbe: 0,5 g/kg tjelesne mase, i
— tijekom vjezbe moze se konzumirati 30 do 60 g svakog sata (Bogdanov, 2012.).

Nakon fizicke aktivnosti ili natjecanja ugljikohidrati bi se trebali nadomjestiti proteinima za
optimalan oporavak. Suhi med kombiniran sa proteinom sirutke je ucinkovitiji od kombinacije
proteina sirutke s dodatkom glukoze ili maltodekstrina. Za optimalan oporavak atleticari bi
trebali konzumirati 1 g meda po kg tjelesne mase unutar 15 min te ponavljati taj postupak
sliede¢ih 4 do 6 sati. Kombiniranje meda sa proteinima (u omjeru 3:1) moze pomodi u

sprjecavanju katabolizma proteina nakon vjezbe (Bogdanov, 2012.).

Znacajna negativna korelacija izmedu sadrzaja fruktoze i Gl-a meda je rezultat drugacijih
omjera fruktoze/glukoze u razli¢itim tipovima meda. Neke vrste meda, poput bagremovog, sa
visokom koncentracijom fruktoze, imaju nizi Gl od ostalih tipova meda. Obzirom na GL, vecina

vrsti meda ima nizak GL, a neki pripadaju srednjem rasponu (Bogdanov, 2012.).
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2.7. KONCEPT ENERGETSKIH PRIPRAVAKA

Glavni uzroci umora tijekom intenzivnih produljenih aktivnosti prvenstveno su gubitak
elektrolita tekuéinom te smanjenje zaliha ugljikohidrata. Uslijed znojenja i poveéanja
temperature tijela moZze dodi do dehidracije koja je jedan od glavnih uzroka umora ¢ak i u
umjerenim klimatskim uvjetima. lako je gubitak znoja prilikom kratkotrajnih treninga nizak,
moze doéi do smanjenja kapaciteta vjezbanja. Uzimanje tekuéine ima za cilj osigurati i dopuniti
tjelesne rezerve energijom, te nadoknaditi izgubljenu vodu uzrokovanu znojenjem (Khanna i

Manna, 2005.; Ahmad i sur., 2015.).

U vedini sportskih napitaka kao izvor energije nalaze se mjesavine ugljikohidrata poput
saharoze, glukoze, fruktoze i galaktoze, dok se u nekima nalaze Seceri poput maltodekstrina
(kompleksni ugljikohidrat izgraden od nekoliko jedinica glukoze). Istrazivanja pokazuju kako

.....

za razliku od pojedinacnih ugljikohidrata (ACSM, 2011.).

Preporuka je da sportasi za maksimalnu sintezu glikogena trebaju unositi oko 1,2 grama
ugljikohidrata po kilogramu tjelesne mase u obliku glukoze i saharoze odmah nakon vjezbanja

te svaki sat nakon toga kroz 4 do 6 sati (Spaccarotella i Andzel, 2011.).

Istrazivanje trziSta u Hrvatskoj pokazuje kako je od 2013. godine na policama u trgovinama sve
vise novih vrsta energetskih proizvoda. Navedeni proizvodi cijenom su prihvatljivi mladoj

populaciji koji se smatraju potencijalnim korisnicima (Euromonitor International, 2016.).

Energetski gelovi koncentrirani su izvor energije koji pomaZzu u nadoknadi energije izgubljene
tilekom treninga. Vecina gelova je na bazi maltodekstrina, a obzirom da predstavljaju
koncentrirani izvor energije, konzumiraju se u kombinaciji s vodom. Razlog tome je Sto bez
vode energetskim gelovima treba duZe da se probave i prijedu u krvotok (Mujika i Burke,

2011.).

Preporuka za ugljikohidrate je 1 gram po kilogramu tjelesne mase tijekom jednog sata.
Uzimanje gela svakog sata tijekom treninga vrlo je ucinkovito u zadovoljavanju potreba za
ugljikohidratima. Navedeno takoder ovisi i o tome da li se gelovi konzumiraju u kombinaciji s
energetskim napitcima. Ukoliko se uzimaju zajedno s energetskim napitcima mozZze doci do
prevelike apsorpcije jednostavnih ugljikohidrata stoga treba biti oprezan (Mujika i Burke,

2011.).
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Energetski gelovi se konzumiraju neposredno prije treninga i trenutno povecavaju razinu
GUK-a. Ukoliko se trening odgodi ili do treninga ne dode, dodi ¢e do skladiStenja energije u
vidu glikogena, uz istovremeno smanjenje razine GUK-a. Zbog toga, ukoliko se energetski
gelovi konzumiraju 1 ili 2 sata prije treninga, tijekom treninga moZe doci do osjeéaja umora

(Mujika i Burke, 2011.).

Osim ugljikohidrata koji predstavljaju osnovni izvor energije za tijelo, u energetskim
proizvodima i proizvodima za oporavak se naj¢eSce nalaze i elektroliti, tvari za poboljsanje
okusa te neki drugi sastojci kao Sto su vitamini. Natrij i kalij su najceséi elektroliti koji se dodaju
i mogu imati viSestruke koristi. Natrij moZe potaknuti unos tekucine jer pokre¢e mehanizam
javljanja zZedi. Takoder, potice i zadrzavanje tekucine i apsorpciju. Elektroliti su od posebne

koristi sportasSima kod kojih je pojacano znojenje (SDA, 2011.).

Postoji nekoliko razli¢itih vrsta energetskih gelova obzirom na njihov sastav. lzotonicni
energetski gelovi u svom sastavu sadrze mjesavinu vode i elektrolita te uz njih nije potrebno
konzumirati dodatne koli¢ine vode. Pruzaju energiju, ali takoder i odgovarajucu hidrataciju.
Nadalje, energetski gelovi koji u svom sastavu sadrie glukozu i fruktozu u omjeru 2:1 su
ucinkovitiji od uzimanja gela koji sadrzi samo glukozu. Glukoza ima VGI, dok fruktoza ima nizi
Gl te zbog toga postepeno povedéava razinu GUK-a i to je razlog zbog kojeg kombinacija glukoze
i fruktoze moZze biti odlicna tijekom dugotrajnog treninga kao sto je tréanje (Mujika i Burke,
2011.). Neki energetski gelovi u svom sastavu mogu sadrzavati kofein koji je poznati stimulans.
Kofein moZe dovesti do poboljSanja sportske izvedbe, ali njegov utjecaj varira od osobe do

osobe (Graham, 2001.).

U testnim uzorcima koji su ispitivani u ovom istraZivanju nalazi se mjesavina ugljikohidrata s
postupnim oslobadanjem, za brz i dugotrajan dotok energije. Dizajnirani su kako bi poboljsali

izvedbu tijekom intenzivnog treninga, a sadrze i natrij (Polleosport, 2016.).
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3. Eksperimentalni dio

3.1. ZADATAK

Cilj ovog rada bio je odrediti Gl dva razli¢ita komercijalno dostupna energetska pripravka (gel
i zele) i bagremovog meda. Gel i Zele su na bazi mjeSavine ugljikohidrata sa dodatkom
elektrolita i koriste za poboljSanje izdrZljivosti sportasa prije i tijekom treninga ili natjecanja.
Osim toga, cilj je bio utvrditi koji od ispitivanih test uzoraka (gel, Zele ili bagremov med) bi se
mogao preporuciti sportaSima kao proizvod/hrana koja ¢e najpovoljnije utjecati na
poboljSanje izdriljivosti. Takoder je odredivana senzorska prihvatljivost navedenih proizvoda,
utjecaj na subjektivni osjeéaj sitosti te dolazi li eventualno do pojave nekih nuspojava nakon

konzumacije ispitivanih test uzoraka.

3.2. MATERUALI

3.2.1. Test hrana
U specijaliziranoj trgovini sportske prehrane u Osijeku kupljena su dva razli¢ita komercijalno
dostupna proizvoda proizvodaca Multipower®: Multicarbo gel (Slika 6) i Multicarbo jelly

(Slika 7). Bagremov med je kupljen direktno od proizvodaca (pcelara).

10!
Y coro- RN

Slika 6 Analizirani proizvod Multicarbo gel s okusom limuna

(http://polleosport.hr/sportska-prehrana/gelovi)
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MULTIPOWER'

MULTICARBO

Slika 7 Analizirani proizvod Multicarbo jelly s okusom narance

(http://polleosport.hr/sportska-prehrana/gelovi)

Pojedinacni sastavi gela, Zelea i meda te kontrolnog uzorka prikazani su u tablicama 4,5, 61i 7.

Tablica 4 Sastav gela po serviranju (1 vrecica ili 40 g) uzet s deklaracije

Koli¢ina po serviranju

Energetska vrijednost

442 k) / 104 kcal

Bjelancevine <0,1g
26g
od toga Seceri 10g
Masti <0,1g
od toga zasi¢ene masne kiseline <0,1g
Vlakna <0,1g
Natrij 0,14¢g
Kalij 0,14 g

Tablica 5 Sastav Zelea po serviranju (2 vrecice ili 100 g) uzet s deklaracije

Koli¢ina po serviranju

Energetska vrijednost

1017 kJ / 239 kcal

Bjelancevine <0,1g
 Ukupniuglikohidrati | oy
od toga seceri 56g
od toga izomaltuloza 10g

Masti <0,1¢g

od toga zasi¢ene masne kiseline <0,1¢g
Vlakna 2,3¢g

Natrij <0,1¢g
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Tablica 6 Sastav meda (100 g ili ml) (Kai¢ Rak i Antoni¢, 1990.)

Koli¢ina po serviranju
Energetska vrijednost 1339 kJ / 320 kcal
“Ukupniglkohidrati 0
od toga Sedceri 80¢g
Proteini 04¢g
Natrij 10 mg
Kalij 50 mg
Kalcij 5mg
Magnezij 2mg
Fosfor 20 mg
Zeljezo 2,0mg
Bakar 0,05 mg
Riboflavin 0,02 mg
Niacin 0,1 mg
Vitamin B6 0,03 mg
Vitamin C 4mg

3.2.2. Referentna hrana ili standard

Kao standard (dalje u tekstu kontrolni uzorak ili kontrola) koriStena je Cista D(+)-glukoza

monohidrat, pomijeSana s 250 ml bistrog soka od jabuke (Tablica 7).

Tablica 7 Sastav bistrog soka od jabuke (100 g ili ml) (Kai¢ Rak i Antoni¢, 1990.)

Koli¢ina po serviranju
Energetska vrijednost 197 k) / 47 kcal
11,7 g
od toga Seceri 11,5¢
Vlakna 02¢g
Proteini 01g
Masti 01g

Prema zahtjevima metode I1SO 26 642:2010 izraCunate su potrebne odvage test uzoraka i
kontrole kako je navedeno:

A. Multicarbo gel
65 g slobodnih ugljikohidrata u 100 g uzorka (Tablica 4)

50 g slobodnih ugljikohidrata ~ X

100 x 50
x = s = 76,9 g uzorka
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B. Multicarbo Zele
58 g slobodnih ugljikohidrata u 100 g uzorka (Tablica 5)
58 g slobodnih ugljikohidrata — 2,3 g vlakana =55,7 g

50 g slobodnih ugljikohidrata ~ X

_100x50_898 "
X = 557 ,8 g uzorka
C. Med

80 g slobodnih ugljikohidrata u 100 g uzorka (Tablica 6)

50 g slobodnih ugljikohidrata ~ X

100 x 50
x = 80 = 62,5 g uzorka

D. Kontrolni uzorak - bistri sok od jabuke + glukoza
11,5 g slobodnih ugljikohidrata 100 g uzorka (Tablica 7)

X (slobodnih ugljikohidrata u 150 g uzorka) = ?

150 x 11,5 , L
X = T 17,25 g slobodnih ugljikohidrata u 150 ml soka

U kontrolni uzorak odvagano je i dodano jos 32,7 g Ciste D(+)-glukoze monohidrata, $to je u

konacnici zadovoljilo zahtjeve metode.
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3.3. APARATURA
Lancetar MICROLET®2 BAYER

Upotrebom lancetara MICROLET®2 BAYER provedeno je mjerenje glukoze u krvi perforacijom

jagodica prstiju s ciljem dobivanja kapilarne krvi (Slika 8).

‘ =
—D

. -
—D

Slika 8 Lancetar i lancete za perforaciju prstiju

(https://www.contournext.com/home/#&panell-1)

Trakice Bayer CONTOUR® NEXT USB

Nakon toga, upotrebom Bayer CONTOUR® NEXT trakica analizirani su uzorci kapilarne krvi

(Slika 9).
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Slika 9 Bayer CONTOUR® NEXT trakice

(https://www.contournext.com/home/#&panell-1)
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Glukometar Bayer CONTOUR® NEXT USB

Uz pomoc¢ Bayer CONTOUR® NEXT USB glukometra provedeno je odredivanje razine glukoze
u krvi (Slika 10).

lyl Contour =

next “SB :

Slika 10 Glukometar Bayer CONTOUR® NEXT USB

(https://www.contournext.com/home/#&panell-1)

Stadiometar

Pomocu stadiometra izmjerena je visina ispitanika (Slika 11).

-l
Slika 11 Stadiometar

(http://www.seca.com/en ie/products/all-products/product-details/seca217.html)
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Tanita MC-180

Uredajem Tanita MC-180 procijenjen je sastav tijela ispitanika (Slika 12).

Slika 12 Analizator tjelesnog sastava Tanita MC-180 (www.ultra-soins.com)
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3.4. METODA ISTRAZIVANJA

Metoda kojom je odredivan Gl provedena je prema normi ISO 26 642:2010 i predstavlja

medunarodno priznatu metodu za odredivanje Gl-a.

3.4.1. Ispitanici

Odabir zdravih ispitanika obavio se prema zahtjevima metode ISO 26 642:2010, na temelju
odsutnosti alergija ili netolerancija te odsutnosti bilo kakvih lijekova koji utjecu na toleranciju
glukoze. Ispitanici su se tijekom istrazivanja morali pridrzavati postavljenih uvjeta: trebali su
na ispitivanje doci 8 do 10 sati na taste, nisu smjeli prethodne veceri konzumirati alkohol te su

zamoljeni ne izvoditi intenzivne tjelovjezbe prije testiranja.

Obzirom na ciljeve istrazZivanja potencijalni ispitanici su bili muskarci minimalne dobi od 18
godina koji se rekreativno bave sportom. Za sudjelovanje u istraZivanju prijavilo se 10 mladic¢a
prosje¢ne dobi 23,2 godine (od 20 do 27 godina) koji se minimalno 4 sata tjedno bave barem
jednom sportskom aktivnoséu (poluprofesionalno ili rekreativno), a potencijalni su potrosaci
proizvoda koji su se testirali. Devet ispitanika Zive kao samci, dok jedan ispitanik Zivi u
zajednici/braku te nijedan od ispitanika nema djece. Osam ispitanika su studenti, a dvoje
ispitanika je zaposleno. Dvoje ih Zivi s roditeljima, a njih osmero Zive kao podstanari. Prosjecni
mjesecni prihodi po ¢lanu domacinstva kreéu se izmedu 2500 i 3500 kn. Osam od deset
ispitanika ima srednju stru¢nu spremu, jedan ispitanik ima visu stru¢nu spremu te jedan ima
visoku stru¢nu spremu. Medu ispitanicima ima dvoje pusaca, koji u prosjeku dnevno popuse
do 5 cigareta, a pusadi suizmedu 5i 10 godina. Nadalje, vecina ispitanika ne uzima suplemente
prehrani, dva ispitanika uzimaju proteine jednom tjedno, a dvoje uzimaju vitamine C i B
skupine, 3-4 puta tjedno. Ispitanici u prosjeku piju izmedu 1,5-2 litre vode na dan, a sokova do
0,5 litara. Troje ispitanika nikada ne konzumira kavu niti ¢aj, dok ih vecina konzumira samo
jednom dnevno. Veéina ih ne konzumira Secer ili sladilo u svojoj prehrani kao ni alkohol. Svih
10 ispitanika smatra da se brine za svoje zdravlje, dok je samo jedan ispitanik izjavio kako ima

zdravstvenih problema (visok krvni tlak).
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Tablica 8 Analiza sastava tijela ispitanika odredena analizatorom Tanita MC-180

101 102 103 104 105 106 107 108 109 110

Visina (cm) 180 | 188 | 172 | 183 | 184 | 184 | 183 | 183 | 189 | 183
Masa (kg) 82,8 | 721|776 |839 | 813|824 | 821|728 | 922|744
ITM (kg/m?) 25,6 | 20,4 | 26,2 | 25,1 | 24,0 | 24,3 | 24,5 | 21,7 | 25,8 | 22,2

Opseg struka (cm) 89,0 | 76,0 | 83,0 | 79,0 | 80,0 | 77,0 | 80,0 | 80,0 | 91,0 | 80,0

Opseg bokova (cm) 97 99 99 101 98 97 102 | 101 | 108 | 102

Omjer struka i bokova | 0,92 | 0,77 | 0,84 | 0,78 | 0,82 | 0,79 | 0,78 | 0,79 | 0,84 | 0,78

Bazalni metabolizam
(kJ)
Masna masa (kg) 170 | 88 | 12,1 | 156 | 11,3 | 8,1 | 14,4 | 10,1 | 16,8 | 10,8

8149 | 7839 | 8170 | 8547 | 8568 | 9070 | 8384 | 1857 | 9418 | 7910

Bezmasna masa (kg) 65,8 | 63,4 | 65,6 | 68,3 | 699 | 743 | 67,7 | 62,7 | 75,4 | 63,8

Visceralna mast (razina) 5 1 3 3 3 1 3 1 4 2

Misi¢na masa (kg) 62,6 | 60,3 | 62,3 | 649 | 66,5 | 70,7 | 64,3 | 59,6 | 71,7 | 60,6

Tjelesna voda (kg) 47,0 | 45,2 | 49,1 | 49,3 | 50,5 | 54,2 | 48,6 | 45,0 | 53,8 | 45,9

Izvanstanicna voda (kg) | 18,9 | 17,7 | 189 | 196 | 19,4 | 20,2 | 19,3 | 17,7 | 20,8 | 18,1

Unutarstani¢na voda

(kg)
Omjer ECW/ICW 0,67 | 0,64 | 0,62 | 0,66 | 0,62 | 0,59 | 0,66 | 0,65 | 0,63 | 0,65

28,1 | 275|303 |298 | 311|342 | 294 | 27,3 | 33,0 | 27,8

Impendancija cijelog

tijela (Q)

564 | 625 | 470 | 536 | 512 | 461 | 544 | 605 | 516 | 583

Analizatorom Tanita MC-180 provedena je analiza tjelesnog sastava ispitanika (Tablica 8).
Analiza je provedena prije poCetka istraZivanja te nakon zavrsenog istrazivanja. Ispitanicima je
omogucen uvid u rezultate te su upoznati s viastitim tjelesnim sastavom, sto se moze smatrati
i kao nagradom za njihovo sudjelovanje u istraZivanju. Dobiveni rezultati su o¢ekivani obzirom
na vrstu sporta kojom se ispitanici bave. Ovo se posebno odnosi na ITM ispitanika koji kod

sportasa moze biti povecan kada se radi o misSiénoj masi.
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1982. godine, Baecke i sur. su razvili upitnik za evaluaciju osobne fizicke aktivnosti (Prilog 1)
te ga podijelili u 3 dimenzije (Tablica 9). Iz dobivenih rezultata vidljivo je kako je po sve 3
promatrane dimenzije razina fizicke aktivnosti veca od prosjeéne studentske populacije
(Banjari i sur., 2011.). Banjari i sur. su 2011. godine primjenom istog upitnika na studentskoj
populaciji utvrdili da je indeks radnog vremena iznosi 2,3 (+ 0,5), sporta 2,9 (+2,6) i slobodnog
vremena 2,9 (x 0,9). Takoder, rezultati zadnjeg istraZivanja provedenog na studentskoj
populaciji pokazali su kako je 25,6 % studenata totalno neaktivno dok ih se 30,3 % sezonski
rekreativno bave sportom (Banjari i Ostrognjaj, 2014.). Ispitanici koji su sudjelovali u ovom
istrazivanju su fizicki aktivni minimalno 4 sata u tjednu te spadaju u kategoriju jako aktivnih
rekreativaca (Baecke i sur., 1982.). Ovu populaciju ispitanika moZzemo smatrati potencijalnim
korisnicima test uzoraka, odnosno energetskih gelova, obzirom da su sportovi kojima se bave

fizicki zahtjevni (Khanna i Manna, 2005.; Wolever, 2006.; Donaldson i sur., 2010.; ADA, 2009.).

Tablica 9 Razina fizicke aktivnosti ispitanika procijenjena preko indeksa rada, sporta i

slobodnog vremena

Indeks slobodnog

Ispitanik Indeks rada  Indeks sporta

vremena
101 3,00 4,26 4,25
102 2,88 6,42 4,00
103 3,38 4,11 2,75
104 3,25 3,07 4,25
105 4,38 5,32 3,25
106 2,25 3,60 4,00
107 3,63 5,66 3,75
108 3,00 3,82 3,25
109 3,25 5,37 3,50
110 2,50 3,23 2,25
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3.4.2. Protokol istrazivanja

Ispitanici su dosli na prvi termin gdje su upoznati s protokolom istraZivanja te su nakon
pristanka potpisali Suglasnost za sudjelovanje (Prilog 2). Ispitanici su podijeljeni nasumicnim
postupkom primjenom metode randomizacije po terminima obzirom na broj test uzoraka. Na
prvi termin ispitanici su dosli nakon minimalno 8 do 10 sati na taste. Tom prilikom im je
analiziran sastav tijela pomocu uredaja Tanita MC-180 (Slika 12) uz mjerenje visine
stadiometrom (Seca, UK). Isto je provedeno i na kraju istraZivanja. Nakon toga ispitanici su
zamoljeni da dodu na sljedeci termin u laboratorij gdje su na temelju prethodno provedene
randomizacije dobili test hranu (proizvod kojemu se odreduje Gl), odnosno kontrolni uzorak
uz koju su popili jos 250 ml vode. Svaki ispitanik je primjenom lancetara i glukometra izvadio
krv u vremenskom intervalu od 120 minuta (-5', 0', 15', 30', 45', 60', 90', 120'). U periodu
izmedu mjerenjau0'i 15" ispitanici su jednokratno ocijenili senzorsku prihvatljivost ispitivanog
uzorka primjenom hedonisticke skale (Prilog 3). Takoder su ispunjavali i obrazac o

subjektivnom osjecaju sitosti, odnosno gladi i eventualnim nuspojavama (Prilog 4).

Istrazivanje je prethodno odobreno od strane Etickog povjerenstva za istrazivanja na ljudima

Prehrambeno-tehnoloskog fakulteta Osijek.

Pomodu upitnika o sitosti (Prilog 4) ispitan je subjektivni osjecaj sitosti za svaki testirani uzorak.
Upitnik se sastojao od cCetiri vizualno-analogne skale te su ispitanici zamoljeni da na svakoj
skali odgovore na pitanja vezana uz njihovu trenutnu Zelju za jelom, glad, sitost i o tome koliko
bi mogli pojesti u odredenoj minuti ispitivanja. Ispitanici su iskazivali svoj osjeéaj stavljanjem
okomite crte na skalu gdje ekstremno lijeva to¢ka oznacava osjeéaj potpune sitosti. lznimka
je treéa skala, koja za pitanje o tome koliko se puni osjeéaju ispitanici, ide u suprotnom smjeru.
Na kraju istraZivanja ravnalom su se mjerila oznac¢ena mjesta na skali te se iz toga racunala

ukupna subjektivna ocjena za apetit prema formuli (2):

(Q1+ Q2+ (100 — Q3) + Q4)
4

(2)
gdje je:
— Q1 - koliko je jaka Vasa Zelja za jelom*,

— Q2 -, koliko se gladno osjecate”,
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— Q3 -, koliko se osjecate punima“,

— Q4 - ,5to mislite koliko biste sada mogli pojesti“(Prilog 4).

3.4.3. Statisticka obrada podataka

Broj ispitanika potrebnih za sudjelovanje u istraZivanju utvrden je primjenom statisticke
metode o jacini uzorka, tzv. power analysis. Jac¢ina uzorka je ra¢unata tako da je bilo potrebno
ostvariti minimalnu jacinu od 80 %, Sto je standard za ovakav tip klinickih kontroliranih
istraZivanja, uz minimalnu promjenu u razini glukoze za istog ispitanika od 0,20 mmol/I. Kako

bi se zadovoljili postavljeni uvjeti bilo je potrebno minimalno deset ispitanika.

Za promjenu razine glukoze, subjektivni osjeéaj sitosti, hedonisticku ocjenu uzoraka i
izraCunati glikemijski indeks test uzoraka koriStena je aritmeticka sredina uz prikaz standardne
devijacije. Povrsina ispod krivulje, iAUC, je prikazana je aritmetickom sredinom i standardnom

greSkom.

Daljnja statisticka obrada je ukljucila primjenu parametrijskih statistic¢kih testova, odnosno
primjenu t-testa za nezavisne odnosno za zavisne varijable. Za izracun korelacija numerickih

podataka koristen je Pearsonov test korelacije.

Graficka obrada podataka napravljena je pomoéu MS Office Excel tablicnog alata (inacica
2010, Microsoft Corp., USA) i programa Statistica (inacica 12.0, StatSoft Inc., USA). Statisticka
je analiza napravljena pomocu programa Statistica (inacica 12.0, StatSoft Inc., USA), uz

odabranu razinu znacajnosti od p=0,05.
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4. Rezultati

Zadatak testiranja ispitanika bio je i ocijeniti okus i senzorsku prihvatljivost uzoraka (Slika 13).
Od svih ispitivanih uzoraka, najlosiju prihvatljivost imao je uzorak gela (3,2 £ 1,1; p = 0,005 u
odnosu na kontrolu). Mogudi razlog ovakvom rezultatu je prepoznatljivost i familijarnost s
okusom bistrog soka jabuke koji je koristen kao baza za referentni uzorak (kontrolu) (1,7

0,9). Nakon kontrolnog uzorka, najbolje je bio ocijenjen uzorak meda (Slika 13).

p = 0,005*

m
o

Hedonisti¢ka ocjena

fual
a)

N
T
m
t

m
m

0 @ Srednja vrijednost
kontrola med gel sele T Srednja vrijednost+2*SD

Slika 13 Hedonisticka ocjena uzoraka za okus za ispitivane uzorke

t-test za nezavisne varijable; * oznacava statisticku znacajnost razlike izmedu kontrole i gela kod p < 0,05

SD — standardna devijacija
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KoriStenjem obrazaca o eventualnim nuspojavama (Prilog 4) zabiljezena je tek jedna

nuspojava tijekom konzumacije Zelea, gdje je ispitanik osjetio blago napuhivanje teku¢inom.

Subjektivni osjecaj sitosti je u direktnoj vezi sa vrstom konzumirane hrane kao i s njenim
sastavom. Takoder, vrlo znacajan ¢imbenik subjektivnog osjecaja sitosti je i konzistencija same
hrane; kruta hrana izazva vedi osjecaj sitosti od tekuée hrane ili napitaka, sto je u direktnoj vezi

sa samom fiziologijom i procesom probave (Karas, 2014.).
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Slika 14 Krivulje subjektivnog osjecaja sitosti za ispitivane uzorke kroz 120 minuta

Nije utvrdena statistic¢ki znacajna razlika subjektivnog osjecaja sitosti za niti jedan uzorak niti
za jednu vremensku tocku prilikom provedbe istraZivanja Sto je i oCekivano obzirom na
konzistenciju uzoraka (Slika 14). Osim toga, vazno je istaknuti kako je ovo poZeljan rezultat
obzirom da se Zeljela utvrditi moguénost primjene svakog od ispitivanih uzoraka, posebice

meda kao energetskog pripravka koji bi sportasi mogli koristiti.
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Brzina i intenzitet poviSenja GUK-a nakon konzumiranja odredenog obroka u usporedbi sa
standardom predstavlja Gl (Banjari, 2010.). Amplituda porasta GUK-a odreduje koli¢inu
izlu€enog inzulina, a u direktnoj je vezi s brojnim metabolickim poremedajima poput pretilosti,
dijabetesa, metaboli¢kog sindroma i drugo (Karas, 2014.). Znacaj je jos veci kada se gleda sa

aspekta sportske izvedbe (Spaccarotellai Andzel, 2011.; ACSM, 2011.; Donaldsonisur., 2010.).
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Slika 15 Promjena razine glukoze u krvi za ispitivane uzorke kroz 120 minuta

t-test za nezavisne varijable; *oznacava statisticku znacajnost kod p < 0,05

*oznacava statisticku znacajnost razlike izmedu kontrole i meda; **oznacava statisticku znacajnost razlike izmedu meda i
Zelea

Usporedba povisenja razine GUK-a za sve ispitivane uzorke prikazana je na slici 15. Uzorak
meda je pokazao znacajno najnizi porast GUK-a kroz 120 minuta. Statisti¢ki znacajno niza
koncentracija GUK-a je utvrdena u 30-0j minuti izmedu meda i kontrole (p = 0,034) i Zelea
(p =0,021). Osim toga, statisticki znacajno niza koncetracija GUK-a za uzorak meda u odnosu
na uzorak Zelea utvrdena je i u 45-0j minuti (p = 0,070) te u 90-0j minuti (p = 0,013). Uzorak
Zelea prema promjeni GUK pokazuje najvisu postprandijalnu glikemiju uz najvisi skok GUK-a
od 8,44 mmol/l dok je za med utvrden najniZi skok GUK-a od 7,35 mmol/I. Najvisi skok za sve
uzorke je bio u tridesetoj minuti. Patterson i Gray (2007) su ispitivali utjecaj ugljikohidratnih
gelova u odnosu na placebo na performans nogometasa koji su bili podvrgnuti treningu tréanja

visokog intenziteta, u intervalima od hodanja do tréanja do iscrpljenosti. Utvrdili su statisticki
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znacajno vise vrijednosti GUK-a u 15, 30 i 60 minuta tré¢anja do iscrpljenosti nakon konzumacije
gela u odnos na placebo, a ujedno je i period u kojem je postignuto iscrpljenje prilikom
primijenjenog treninga tr€anja bio statisticki znacajno dulji za gel nego placebo. Ovi rezultati
pokazuju kako uzimanje ugljikohidratnog gela, uz vodu poboljSava performans najvjerojatnije
preko odrzanja razine GUK-a tijekom vjezbanja (Patterson i Gray, 2007.). Istrazivanje u kojem
je ispitivan utjecaj gelova niskog i visokog Gl na pojavu gastrointestinalnih tegoba (grcevi,
nadutost) kod trkaca dugoprugasa, oba spola nije utvrdilo znacajnije tegobe bez obzira na
sastav gela nakon 16 km tréanja (Pfeiffer i sur., 2009.). Osim toga, utvrdeno je kako se
ugljikohidrati iz gela oksidiraju (metaboliziraju) jednako kao i iz napitka, Sto je ispitano na
dobro utreniranim biciklistima kojima je promatrana maksimalna potrosnja kisika (VO2max)

nakon 180 minutnog vjezbanja (Pfeiffer i sr., 2010.).

Tablica 10 Korelacija promjene razine glukoze u krvi kroz 120 minuta i subjektivnog osjecaja

sitosti za ispitivane uzorke

Promjena razine GUK
Subjektivni osjecaj sitosti

Kontrola
Kontrola -0,63
Med -0,78
Gel -0,62
Zele -0,81

Pearsonov test korelacija

Vazno je istaknuti kako je utvrdena statisticki znacajna jaka negativna korelacija izmedu

promjene razine GUK-a i subjektivnog osjeéaja sitosti za sve ispitivane uzorke (Tablica 10).
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Povrsina krivulje izraéunata je kao zbroj povrSina trapezoida ispod krivulja za promjenu
koncentracije GUK-a ispitivanih uzoraka (Slika 15) te je izrazena u mmol x 120 min/I.
Izracunate vrijednosti iIAUC su kako slijede: med 81,0 + 8,6; kontrola 100,3 + 13,1;
gel 107,0 + 9,6; Zele 149,2 + 16,2 (Slika 16). Utvrdena je statisticki znacajna razlika izmedu

kontrole i Zelea (p = 0,032) te Zelea i meda (p = 0,002).
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p = 0,032*

160 p =0,002**
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11 1
J

80 T
I

60 : - - - B Srednja wrijednost
kontrola med gel Zele L Srednja wrijednost+SE

IAUC mmol x 120 min/I

Slika 16 Povrsina ispod krivulje (iAUC) za ispitivane uzorke kroz 120 minuta

t-test za nezavisne varijable, * oznacava statisticku znacajnost kod p < 0,05
SE — standardna greska

*oznacava statisticku znacajnost Zele naspram kontrole; **naspram meda

Uzimajuéi u obzir ugljikohidratni sastav svih ispitivanih uzoraka, posebice omjera glukoze i
fruktoze u medu (Bogdanov, 2012.) dobiveni su rezultati bili o¢ekivani. Konzumacijom meda
doslo je do najmanjeg porasta koncentracije GUK-a, ¢ime je potvrden potencijal meda za

uporabu medu sportasima s ciljem povedanja izdrzljivosti.
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Ahmad i suradnici (2015.) proveli su randomizirano presjecno istrazivanje u kojem su ispitivali
ucinak napitka na bazi meda bagrema na oporavak nakon intenzivnog vjezbanja na deset
ispitanika i to s aspekta oporavka rezervi glukoze i utjecaj na uzastopno optereéenje u vidu
tréanja na visokim vruc¢inama, a u usporedbi s obicnom vodom. Utvrdili su da rehidratacija s
napitkom na bazi meda poveéava performanse trkaca i metabolizam glukoze u usporedbi s

obi¢nom vodom, na vrudini.

Earnest i suradnici (2004.) su ispitivali utjecaj konzumacije meda na izvedbu biciklista tijekom
64 km rute, gdje je 15 g meda (Gl = 35) bilo konzumirano svakih 16 km, u usporedbi s
dekstrozom (GI = 100). Utvrdili su kako su ispitanici u zadnjoj etapi generirali viSe energije na
medu, te kako nije doSlo do promjene u sréanom pulsu (broju otkucaja srca u minuti) ili

intenzitetu vjezbanja (eng. rate of perceived exertion, RPE).
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Vrijednosti Gl-a su podlozne velikoj inter- i intraindividualnoj varijabilnosti (Chlup i sur., 2004.;
Wolever, 2003.; Foster-Powell i sur., 2002.). Kako je napomenuto ranije, u Europskoj uniji Gl
velikog broja hrane nije odreden, kao $to ni metode za odredivanje Gl-a nisu standardizirane
(Wolever i sur., 2003.). Upravo je ovo glavni razlog potrebe za standardizacijom te sustavnim
odredivanjem GI hrane, kako bi se iSlo u korak s naprednim podrucjima proizvodnje nove
hrane i dodataka prehrani te znanstvenim dokazima o povezanosti Gl-a s brojnim
zdravstvenim ucincima (Wolever, 2006.; Arvidsson-Lenner i sur., 2004.; Prasek, 2004.). Potrebi
za standardizacijom govore u prilog i rezultati dobiveni istrazivanjem koje su proveli Karas i
suradnici (2015.). Oni su ispitivali Gl dva komercijalno dostupna pripravka za oporavak nakon
treninga, tzv. recovery pripravka te su zakljucili kako oba uzorka spadaju u kategoriju VGI, Sto
je u skladu s njihovom namjenom, no odredeni Gl ispitivanih proizvoda (317, 9 + 122, 4
naprama 161, 6 + 14, 6, p = 0, 022) ukazuje na znacajne razlike u mehanizmu djelovanja na
metabolizam glukoze koje unatoc istoj klasifikaciji od strane proizvodaca vjerojatno proizlaze

iz formulacije proizvoda (nutritivnog sastava).

Na osnovi dobivenih rezultata iAUC za kontrolu i test uzorke izraCunate su vrijednosti njihovog
Gl (Slika 17) prema formuli (3):

At

Gl =
Aref

%100 (3)

gdje je:
- At—-iAUC test hrane

- Aref —iAUC referentne hrane

Med je imao najnizi Gl (89,6 + 37,1), zatim uzorak gela (124,1 + 61,5), te uzorak Zelea
(162,1 + 60,9). Statisticki znacajna razlika utvrdena je izmedu uzora meda i Zelea (p = 0,008)

(Slika 17).

44



4. Rezultati

240

220

200

180 +

160 | T

140 +

120 +

Glikemijski indeks

p = 0,008*
100 } —

80 |

40 . . : g Srednja wijednost
med gel Zele L Srednja wrijednost+SD

Slika 17 Glikemijski indeks ispitivanih uzoraka

SD — standardna devijacija

t-test za nezavisne uzorke; *oznacava statisticki znacajnu razliku izmedu meda i Zelea kod p < 0,05

Prema kategorizaciji navedenoj u Tablici 1 i 2 dobivene vrijednosti za gel i Zele, moZzemo
svrstati u kategoriju VGI i visokog GL. Uzimajuéi u obzir sam sastav uzoraka gela i Zelea
(Tablica 4 i 5), odnosno sadrzaj ugljikohidrata kao i samu namjenu ovih proizvoda, visoki Gl je

bio i ocekivan.

Rezultati su takoder i u skladu s rezultatima drugih istrazivanja (Chlup i sur., 2004.). Vazno je
istaknuti i kako istrazivanja u podruéju sporta idu u prilog tome kako je konzumacija
ugljikohidrata sa razli¢itim Gl prije, tijekom i nakon treninga ili natjecanja utjece na sportsku
izvedbu, a preferira se hrana VGI koja je najkorisnija nakon dugotrajnog i intenzivnog treninga

jer se poboljsava sadrzaj misi¢nog glikogena (Karas i sur., 2015.; ACSM, 2011.; SDA, 2011.).
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lako Gl predstavlja vazan podatak po utjecaju neke hrane na porast GUK-a ipak se treba uzeti
s dozom opreza. Sastav hrane je vazna odrednica Gl, posebice ukupan udio ugljikohidrata i
njihov sastav. Prilikom procjene sastava ugljikohidrata vazno je uzeti u obzir udio svih
pojedinih mono- i polisaharida, zbog razlike u njihovom metabolizmu. Tu dolazimo i do pitanja
vezanih uz utjecaj fruktoze na Gl neke hrane. Gl u sebi sadrZi komponentu inzulinskog
odgovora i on moZe znacajno varirati unato¢ tome Sto vrijednost Gl ostaje relativno
konstantna u razli¢itim populacijskim skupinama, npr. normalno uhranjenim i pretilim
osobama, osobama s poremeéenom tolerancijom GUK-a ili dijabeti¢arima (Wolewer, 2006.).
Medutim, metabolizam fruktoze je neovisan o inzulinu pa se postavlja pitanje opravdanosti
koristenja Gl za hranu visokog sadrzaja fruktoze. Naime, ne postoji bioloSka potreba za
unosom fruktoze (Bray, 2007.). Nakon konzumacije, fruktoza se slabo apsorbira u probavnom
traktu, Sto se moze vidjeti i u serumskoj koncentraciji fruktoze (oko 0,01 mmol/l) u odnosu na
glukozu (oko 5,5 mmol/l) (Bray, 2007.). Fruktoza se fosforilira do fruktoza-6-fosfata pomocu
fruktokinaze (Lustig, 2013.). Zbog velikog broja GLUT5 transportnih proteina, fruktozu
preuzimaju hepatociti. Dva glavna metabolita su dihidroksiaceton fosfat (DHAP) i
gliceraldehid-3-fosfat (GA3P), metaboliti glikolize, koji se mogu koristiti tijekom
glukoneogeneze za sintezu glikogena. Alternativno, prevode se u glicerol ili piruvat te Acetil-
CoA koji potice sintezu masnih kiselina i kolesterola (Klapec i Strelec, 2015.; Lustig, 2013.),
odnosno poticu de novo lipogenezu (Lustig, 2013.). Dolazi do direktnog utjecaja na proces
ateroskleroze preko promjene u lipoproteinskom sastavu i sinteze dusikovog monoksida (NO)
(preko inhibicije endotelne NO-sintaze) i utjecaja na vazodilataciju krvnih Zila (Lustig, 2013.).
Kao jedan od mogucih principa koji bi se mogao primijeniti za klasifikaciju hrane s visokim
sadrZzajem fruktoze je da se uz vrijednost Gl uzme u obzir energetska gustoca hrane kao i

ukupan sadrzaj ugljikohidrata (Wylie-Rosett i sur., 2004.).
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6. Zakljucci

Na osnovi rezultata istrazivanja provedenih u ovom radu, mogu se izvesti sljedeci zakljucci:

1. Primjenom hedonisti¢ke skale utvrdeno je kako su ispitanici imali najvecu preferenciju
prema kontrolnom uzorku, zatim uzorku meda, zatim uzorku Zelea te statisti¢ki znacajno

najmanju prihvatljivost prema uzorku gela.

2. Nije utvrdena statisti¢ki znacajna razlika subjektivnog osjecaja sitosti za niti jedan uzorak
niti za jednu vremensku tocku prilikom provedbe ispitivanja, Sto je pozitivna karakteristika
obzirom da se Zeljela utvrditi moguénost primjene ispitivanih uzoraka, posebice meda kao

energetskog pripravka koji bi sportasi mogli koristiti s ciljem poveéanja izdrzljivosti.

3. Med je imao statisticki znacajno nizi porast GUK-a u odnosu na kontrolu (p = 0,034) i Zele
(p=0,021) u 30-0j minuti, te u 45-0j (p = 0,070) i 90-0j minuti (p = 0,013) u odnosu na zele.
Uzorak Zelea prema promjeni GUK-a pokazuje najviSu postprandijalnu glikemiju uz najvisi

skok GUK od 8,44 mmol/I dok je za med utvrden najnizi skok GUK od 7,35 mmol/I.

4. Statisticki znacajno najvecu povrsinu ispod krivulje (iAUC) imao je uzorak Zelea (149,2 +

16,2), u usporedbi s medom (81,0 + 8,6; p = 0,002) i kontrolom (100,3 + 13,1; p = 0,032).

5. Med je imao statisticki znacajno najnizi Gl (89,6 + 37,1) u odnosu na Gl Zelea (162,1 + 60,9;

p = 0,008).

Dobiveni rezultati pokazuju kako se med obzirom na GI moZe smatrati dobrom alternativom

energetskim pripravcima namijenjenim sportskoj izvedbi.
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8. Prilozi

Prilog 1 Upitnik o fizickoj aktivnosti

Upitnik o fizickoj aktivnosti

Ovaj se upitnik odnosi na VaZe swvakodnevne aktivnosti, podevii s kucanskim poslovima, onime

Sto radite na poslu, te nakon posla. Bazirajte se na Vasoj uobitajenoj aktivnosti u zadnjit

mjesec dana.

Datum ispunjavanja upitnika

1 Koje je Vaie glavno zanimanje

. Na poslu sjedim
. Na poslu stojim

. Na poslu hodam

2
3
a
5. Ma poslu difem tedke terete
6. Nakon posla sam umoran(na)
7. Na poslu se znajim

8

. U usporedbi s drugima moje dobi mislim
da je maj posao fizicki
9. Bavite li se sportom
Ako DA — kojim se sportom najéeice bavite
- Koliko sati tjiedno
- Koliko mjeseci godiinje
Ako se bavite i drugim sportom
- Kojim se sportom najceice bavite
- Koliko sati tjedno
- Koliko mjeseci godiZnje
10. U usporedbi s drugima maoje dobi
mislim da je moja fizicka aktivnost u
slobodno vrijeme
11. U slobodno se vrijeme znojim
12. U slobodno se vrijeme bavim sportom
15. U slobodno vrijeme gledam TV
14. U slobodno vrijeme hodam
15. U slobodno vrijeme vozim bicikl

16.Koliko minuta hodate ili vozite bicikl
dnevno dofod posla, trgovine i sl.

ZAOKRUZ) ODGOVOR

nikada / rijetko / katkada / esto / uvijek
nikada / rijetko / katkada / esto / uvijek
nikada / rijetko / katkada / esto / uvijek
nikada / rijetko / katkada / desto /vrlo Cesto
vrlo esto/Eesto/katkadarijetko/nikad
vrlo Eesto/Eesto/katkadarijetko/nikad

mnogo teZif teZif jednak/ laksi/mnogo laksi

DA ME

<1hf1-2/2-3/3—4/ »&h
<lmj/1-3/4-6/7-9/>9mj

<1hf1-2/2-3/3-4/>ah
<Imj/1-3/4-6/7 -9/ >0mj

mnogo veca/ veda/ ista/manja/mnogo manja

vrlo Cesto/Cesto/katkada,/rijetko/nikad
nikada / rijetko [ katkada / desto [ vrlo Cesto
nikada / rijetko [ katkada / desto [ vrlo Cesto
nikada / rijetko [ katkada / desto [ vrlo Cesto
nikada [ rijetko / katkada / Cesto fvrlo Cesto

<5 min/ 5-15min/ 15-30/ 30-45/ >45min
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ME POPLINJAVATI

1-2-3-4-5
1-2-3-4-5
1-2-3-4-5
5-4-3-2-1
5-4-3-2-1
5-4-3-2-1

5-4-3-2-1

5-4-3-2-1

5-4-3-2-1
1-2-3-4-5
1-2-3-4-5
1-2-3-4-5
1-2-3-4-5

1-2-3-4-5



8. Prilozi

Prilog 2 Suglasnost za sudjelovanje

SUGLASNOST ZA SUDJELOVANJE

1. Potvrdujem da sam u (datum i mjesto) procitania obavijest za

znanstveno istrafivanje pod radnim nazivom Odredivanje glikemijskog indeksa razlicitih
energetskih gel pripravaka koji se uzimaju prije i tijekom fizicke aktivnosti, te sam imaofla priliku
postavijati pitanja vezana uz istraZivanje kako bih lakse donio/donijela odluku.

2. Razumijem da je moje sudjglovanje dobrovoljno te se mogu povudi u bilo koje vrijeme, bez
navodenja razloga i bez ikakvih posljedica.

3. Razumijem da mojim ozobnim podacima imaju pristup odgovomni pojedingi, tj. voditelj istraZivanja i
njegovi suradnici. Dajem dozvolu tim pojedincima za pristup mojoj osobnim podacima.

4. Zelim sudjelovati u navedenom znanstvenom istrazivanju.

Ime i prezime ispitanika:

Ime i prezime (tiskanim slovima):

Paotpis:

Datum:

Osoba koja je voditelj istrazivanja:

Ime i prezime:  doc. dr. sc. Ines Banjari

Potpis:

Datum:
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8. Prilozi

Prilog 3 Upitnik o organoleptickim svojstvima obroka

OCJENA ORGANOLEPTICKIH KARAKTERISTIKA TEST HRANE

Molimo Vas oznadite krizdem koliko Vam se svidjela test hrana koju ste dobili.

1 1 1 [ @71 »>1 [@&B3

lznimnomi  Veoma mi Umjereno Miti mi se Umjereno Veomami  lznimno mi
se svida se svida mi se swida svida niti ne mi se ne se ne svida se ne svida
svida svida

Kada ste podeli jesti test hranu (upigite toéno vrijeme):

Kada ste pojeli test hranu koja Vam je servirana (upiite toéno vrijeme):

Ukupno vrijeme (u minutama) koje je bilo potrebno za konzumaciju test hrane:
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8. Prilozi

Prilog 4 Upitnik o sitosti i nuspojavama

Vrijerme: 0 min
GUK =

Molimo Vas da odjenite svoje trenutne stanje tako da stavite vertikalnu liniju preko linije na mjestu koje
najbelje odraZava kako se trenutno osjedate.

1. Koliko je jaka Vasa Zelja za jelom?

Veoma slaba Veoma jaka
z. Koliko se gladno osjecate?

Misam uopde Nisam bic/la nikada
gladanfa tolika gladan/a

3. Koliko se osjedate puni?

Misam punfa Nikada se nisam osjecao)la
telike punim/a

4. Sto mislite koliko biste mogli sada pojesti?

Zapravo nista Velike kolicine
SIMPTOMI PRISUTHOST JACIMA KOMEMNTAR
Napuhl?"f\njl_e tekucinom Zpa I Me slabo 1 2 3y i 7 Jako
ili plinom
Osjecaj povracanja “pa I MNe slabo 1 2 3 S— 7 Jako
Proljev Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
Hadu‘.tost_b'buha ZDa I Me Slabo 1 3. 3y i 7 Jako
plinovima
Prekomjerno mokrenje Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
Muénina Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
Glavobolja Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
vrioglavica Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
Dezorijentiranost Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
Nervoza Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
Sporo zacjeljivanje rana Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
Pretjerano lfrvarizme Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
nakon posjekotine
Nesto drugo (definirajte): Zpa Z Me Slabo 1 3. i St 7 Jako
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