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EPIDEMIOLOŠKE KARAKTERISTIKE
I ETIOPATOGENEZA GOJAZNOSTI 
DE CE I ADO LE SCE NA TA

Сажетак: У свим узрасним групама и међу свим етничким за-
једницама постоји драматичан пораст инциденце гојазности. У 
Србији je 54% прекомерно ухрањених – од тога 36,7% спада у ка-
тегорију предгојазних, а 17,3% у категорију гојазних. Преваленција 
гојазности деце Србије се процењује на 19%. Сталност телесне 
масе одржава се захваљујући сложеној интеракцији централног 
нервног система и бројних органа на периферији који контролишу 
енергетски метаболизам. Хормони гастрoинтестиналног тракта 
(холецистокинин, глукагону сличан пептид-1, грелин) и масног 
ткива (лептин) у комуникацији су са анорексигеним и орексигеним 
центрима хипоталамуса. Настанак гојазности може бити последица 
мутације различитих гена (лептинских, меланокортинских), али и 
утицаја новоиспољених фактора околине: седалног начина живота 
и повећаног калоријског уноса.

Резюме: Во всех возрастных группах и этнических единиц имеет 
ме сто су щ е ствен но за мет ное повышение уровня выявляемости ожи-
рения. В Сербии имеется 54% лю дей с из быточным ве сом, из них 
36,7% от но сят ся к категории пациентов с предожирением, а 17,3% 
– в категории с ожирением. Распространенность ожирения у де тей 
в Сербии оценивается в 19%. По сто ян ство мас сы те ла поддержи-
вается благодаря сложному взаимодействию центральной нервной 
системы и множества органов на периферии, кон тролирующих 
энергетический метаболизм. Гормоны гастроинтест инального 
трак та (холецисток инин, глю ка го но-по доб ный пептид-1, грелин) и 
жировой ткани (лептин), на хо дят ся во взаимодействии с анорекси-
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генным и орексигенным центрами гипоталамуса. Возникновение 
ожирения может бы ть последствием мутации различных ге нов 
(лептиновых, меланокортиновых), но также и влиянием фак торов 
окружающей среды: малоподвижного образа жизни и повышением 
калоража пищи. 

Ab stract: The pre va len ce of obe sity in cre a sed in all age and et hnic 
gro ups dra ma ti cally. In Ser bia, 54% of pe o ple are with ex cess we ight 
– 36.7% are over we ight, 17.3% are obe se. The pre va len ce of obe sity 
among Ser bian chil dren are esti ma ted abo ut 19%. Ma in te nan ce of body 
we ight de pend on com plex in ter ac tion bet we en cen tral ner vo us system 
and nu me ro us or gans on pe rip hery which pro vi des energy me ta bo lism. 
The hor mo nes of ga stro in te sti nal tract (cho lecysto ki nin, glu ca gon li-
ke pep ti de 1) and adi po sity tis sue (lep tin) are in com mu ni ca tion with 
ore xi ge ne and ano re xi ge ne cen ters in hypot ha la mus. Obe sity co uld be 
con se qu en ce of ge ne mu ta ti ons (lep tin, me la no cor tin) and in cre a sing 
in fl u en ce of en vi ron ment fac tors: se den tary li fe styles and ex ces si ve 
ca lo ric con sump tion.

Epi de mi o lo gi ja

Po la ze ći od de fi  ni ci je da ma sa iz nad P85 za pol i uz rast zna či pre u hra nje nost, a 
iz nad P95 go ja znost, evi dent no je da po sto ji dra ma ti čan po rast in ci den ce po re me ća ja 
uhra nje no sti u svim uz ra snim gru pa ma i me đu svim et nič kim za jed ni ca ma. Čak ni 
ste pen eko nom ske raz vi je no sti ze ma lja ne uti če raz li či to na po rast in ci den ce gojаznosti 
de ce. Ipak, u naj ra zvi je ni jim ze mlja ma go ja zni su naj si ro maš ni ji, u ne raz vi je nim 
ze mlja ma naj bo ga ti ji. Po rast pre va len ci je go ja zno sti kod de ce po seb no je iz ra žen u 
eko nom ski raz vi je nim ze mlja ma Se ver ne Ame ri ke i Evro pe i go diš nje iz no si 0.5% – 
1% to kom po sled nje dve de ce ni je. 

Oko 7% sa vre me ne svet ske po pu la ci je je go ja zno, dok dva do tri pu ta vi še lju di 
ima pre ve li ku te ži nu (World He alth Or ga ni za tion, 2000). Pro ce nju je se da se na go-
ja znost tro ši i do 10% ukup nog zdrav stve nog bu dže ta, čak i on de gde je pre va len ca 
obe zi te ta re la tiv no ma la, is pod 10% (Šved ska). Pro ce nju je se da je u SAD 2000. go-
di ne bi lo 20% go ja znih od ra slih oso ba, da će ih 2015. go di ne bi ti 30%, a 2025. go di ne 
pre ko 40%. Broj „su per go ja znih“, sa in dek som te le sne ma se (ITM) iz nad 50kg/m2, 
u ovoj je ze mlji po ras tao 6 pu ta u po sled njoj de ka di! U na šoj ze mlji, pre ma po da ci-
ma iz 2000. go di ne, vi še od po lo vi ne sta nov niš tva Sr bi je ima pro blem sa te le snom 
te ži nom – оd ukup nog bro ja od ra slih oso ba 54% je pre ko mer no uhra nje no – od to ga 
36,7% spa da u ka te go ri ju pred go ja znih, a 17,3% u ka te go ri ju go ja znih. Naj ve ću ukup nu 
pre va len ci ju ima Voj vo di na. Pro seč na vred nost ITM od ra slih u nas je 26±4.74kg/m2, neš to 
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ve ći u ru ral noj no u ur ba noj Sr bi ji. Ne po sto ji zna čaj ni ja pol na raz li ka u uče sta lo sti 
go ja zno sti, ni kod nas, ni u sve tu.

Go ja znost se epi de mij ski po ja vlju je u sve ra ni jem uz ra stu. Sma tra se da je vi še 
od 10% škol ske de ce u sve tu pre u hra nje no, te da se čak 110 mi li o na de ce ši rom sve ta 
mo že sma tra ti pre u hra nje nim ili go ja znim (Visscher TL. et al, 2010). U Ame ri ci 21% 
de ce uz ra sta 2 do 5 go di na je pre u hra nje no, da bi čak 31% po sta lo pre u hra nje no ili 
go ja zno u ado le scent nom uz ra stu. Be le ži se se ku lar ni trend ra sta in ci den ce go ja zno sti 
sa udvo stru če njem bro ja go ja zne de ce u po sled nje tri de ce ni je. I u Ve li koj Bri ta ni ji 
je tri pu ta ve ći broj go ja znih ne go pre 30 go di na i nji hov broj se pro ce nju je na oko 
23%. U Evrop skoj uni ji da nas po sto ji pre ko 22 mi li o na pre u hra nje ne i pre ko 5 mi li o na 
go ja zne de ce, sa pre va len com ko ja va ri ra u op se gu od 13% u Fin skoj i 16% u Češ koj 
do 33% u Grč koj i 36% u Ita li ji (Ca li AM. et al, 2008). Evi dent no je da je go ja znost 
ve ća na ju gu ne go na se ve ru kon ti nen ta. U Sr bi ji je ovaj pro blem ipak ma nji ne go 
u osta lim ze mlja ma ju žne Evro pe i pre va len ci ja se pro ce nju je na 19% (Zdrav ko vić 
D. i dr, 2009). Pro ce nju je se da sva ke go di ne oko 1.3 mi li o na de ce u Evro pi po sta je 
pre u hra nje no, a 350 hi lja da no vih go ja zno. Ta ko đe, po sto ji i se ku lar ni trend uve ća nja 
obi ma stru ka što do dat no uve ća va ri zik za ko mor bi di tet – u od no su na pe riod pre 25 
go di na po sto ji uve ća nje obi ma stru ka de ce za čak 65%! 

Što je ve ći ITM za vre me de tinj stva ve ća je ve ro vat no ća da će se go ja znost ma ni-
fe sto va ti i u od ra slom do bu (Zdrav ko vić D. i dr, 2007). Ge ne ral no, de ca sa ITM iz nad 
P95 ima ju ve li ki ri zik da bu du go ja zni i kao od ra sli: 50–75% go ja znih ado le sce na ta 
po sta će go ja zni od ra sli, ta ko đe čak 1/3 onih ado le sce na ta ko ji ima ju ITM iz nad P60. 
Ši rom sve ta pre u hra nje nost de ce ra ste br že ne go go ja znost od ra slih. Sa mo u po sled-
njih šest go di na pre va len ca pre u hra nje no sti ši rom sve ta ra ste za oko 6% go to vo u 
svim uz ra snim gru pa ma (Aycan Z., 2009).

Ne u ro hu mo ral na kon tro la uno sa hra ne i te le sne ma se

Te le sna ma sa po sta je sta bil na ka da se po stig ne ener get ski ekvi li bri jum – on da 
ka da po sto ji ba lans ener get skog uno sa i po troš nje. Kom plek sni fi  zi o loš ki me ha ni zmi, 
afe rent ni i efe rent ni, ima ju za da tak da odr ža va ju ova kav ba lans. U slu ča je vi ma ka da 
ka lo rij ski unos pre va zi la zi po troš nju ener gi je do la zi do po ra sta te le sne ma se – sva ki 
vi šak še će ra iz hra ne (onaj ko ji se tre nut no ne ko ri sti na gli ko li zu) pre u sme ra va se ili 
u prav cu pra vlje nja gli ko ge na ili za jed no sa ma snim ki se li na ma u prav cu pra vlje nja 
tri gli ce ri da u adi po ci ti ma. Ka lo rij ski unos re gu li san je do stup noš ću i kva li te tom hra-
ne, kao i ape ti tom. Ma da na ape tit uti ču raz li či ti so ci jal ni, psi ho loš ki i kul tu ro loš ki 
fak to ri, on je pre ci zno odre đen slo že nom mre žom hor mon skih i me ta bo lič kih uti ca-
ja. Či nje ni ca da je go ja znost po sle di ca po ve ća nog ener get skog uno sa u od no su na 
po troš nju go vo ri u pri log dis re gu la ci je slo že nog ne u ro en do kri no loš kog si ste ma ko ji 
uslo vlja va ba lans ose ća ja gla di i si to sti. 
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Stal nost te le sne ma se odr ža va se za hva lju ju ći slo že noj in ter ak ci ji cen tral nog ner-
vnog si ste ma i broj nih or ga na na pe ri fe ri ji ko ji kon tro li šu ener get ski me ta bo li zam. Va žne 
in for ma ci je sa pe ri fe ri je usme ra va ju se ne u ral nim i hor mo nal nim sig na li ma u CNS ko ji 
ima za da tak da iste in te gri še i ta ko omo gu ći kon tro lu uno sa hra ne i odr ži ener get ske 
de poe na od go va ra ju ćem ni vou za uslo ve okru že nja. Ko or di ni sa nom ak ci jom CNS-a 
(pre sve ga hi po ta la mu sa) po vrat no se, pre ko či ta vog ni za hor mon skih i me ta bo lič kih 
či ni la ca, kao i ne u ro loš kih sig na la, re gu li še ade kvat na po troš nja ener gi je na pe ri fe ri ji 
(Va las si E.et al, 2008). Do mi nat no me sto pri pa da prin ci pal nim li po li tič kim hor mo ni ma: 
ti rok si nu, ka te ho la mi ni ma, kor ti zo lu, glu ka go nu i hor mo nu ra sta (kon tra in su lar ni hor-
mo ni), te sim pa tič kom ner vnom si ste mu (li po li za pre ko β3-adre ner gič kih re cep to ra).

Za mno ge mo der ne ado le scen te i de cu pod sti caj da poč nu obrok je ret ko uzro-
ko van bi o loš kim de fi  ci tom ili po tre bom, ka kav je, na pri mer, ma njak gli ko ze. Češ će, 
„ape tit” ili „glad” po sle di ca su od re đe nih na vi ka, pri la go đa va nja od re đe nim so ci jal-
nim si tu a ci ja ma, pri hva će nih kon ven ci ja ili stre snih si tu a ci ja – kao ta kav unos hra ne 
ni je po ve zan sa ener get skim po tre ba ma i ne ho me o stat ski je. Zbog to ga su se to kom 
evo lu ci je raz vi ja li mno gi fi  zi o loš ki me ha ni zmi ko ji ima ju za da tak da re gu li šu od no-
sno li mi ti ra ju ve li či nu une tog obro ka (Dham S. et al, 2006). 

Kao od go vor na ma sti i be lan če vi ne iz hra ne du o de nal ne i ile al ne će li je se kre tu ju 
ho le ci sto ki nin (HCK), hor mon ko ji in du ku je kon trak ci je žuč ne ke se, po ve ća va ga-
strič ni aci di tet i pan kre a snu se kre ci ju i uspo ra va že lu dač no pra žnje nje, po ve ća va ju ći 
ose ćaj si to sti. Ta ko đe, ša lju ći po ru ke mo zgu pre ko va gu sa ili se lo kal no stva ra ju ći u 
CNS-u, pre ko svo jih spe ci fi č nih POMC re cep to ra, ovaj hor mon in hi bi ra da lji unos 
hra ne i ujed no po ve ća va kon cen tra ci ju lep ti na. 

Ka da hra na bo ga ta uglje nim hi dra ti ma i ma sti ma stig ne u cre va, L-će li je in te sti-
nal ne mu ko ze ile u ma i ko lo na se kre tu ju pro glu ka gon iz ko ga se de ri vi ra glu ka go nu 
slič ni pep tid-1 (GLP-1). Ovaj crev ni hor mon uspo ra va ga strič no pra žnje nje i mo ti-
li tet cre va („ile um ska koč ni ca“) i ti me po ve ća va ose ćaj si to sti. Ta ko đe, pe ri fer nim i 
cen tral nim me ha ni zmi ma GLP-1 zna čaj no sma nju je ape tit. Sa dru ge stra ne, de lu ju ći 
na en do kri ni pan kre as sti mu li še se kre ci ju in su li na a sni ža va se kre ci ju glu ka go na, 
po ve ća va ju ći be ta će lij sku ma su i eks pre si ju in su lin skih ge na (s ob zi rom na ovaj 
me ta bo lič ki i re če ni efe kat u re duk ci ji te le sne ma se zna čaj no me sto ima u le če nju 
di ja be te sa ti pa 2). Po lu ži vot GLP-1 je ve o ma kra tak, sve ga par mi nu ta – u cir ku la ci ji 
ga br zo raz gra đu je en zim di pep ti dil-pep ti da za 4 (blo ka to ri ovog en zi ma ta ko đe ima ju 
an ti di ja be to ge ni te ra pij ski efe kat). U go ja znih po sto ji sma nje na se kre ci ja GLP-1 ko ja 
se nor ma li zu je gu bit kom te le sne ma se.

Ami lin, pep tid ni hor mon ko ga se kre tu ju pan kre a tič ne be ta će li je u tan de mu sa in su-
li nom (sa ko jim ima si ner gi stič ki hi po gli ke mij ski uti caj) uspo ra va ga strič no pra žnje nje, 
sni ža va kon cen tra ci je glu ka go na i na do zno za vi sni na čin re du ku je unos hra ne. Ami lin ski 
ano rek si ge ni sig na li, za raz li ku od osta lih sig na la si to sti, re a li zu ju se ne pre ko afe rent nih 
ne ra va, već di rekt nom hor mon skom sti mu la ci jom ne u ro na u hi po ta la mu su. 
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Sig na li si to sti ko ji sti žu u CNS (HCK, GLP-1, ami lin...) in te gri šu se sa dru gom 
gru pom ko ji do la ze u CNS kao „sig na li go ja zno sti” – onim ko je in du ku ju in su lin i 
lep tin. Za raz li ku od sig na la si to sti ko ji se ša lju u CNS fa zno, is klju či vo za vre me 
obro ka, in su lin ski i lep tin ski sig na li per ma nent no sti žu u mo zak, pro por ci o nal no 
ukup noj ko li či ni ma snog tki va u or ga ni zmu. Osnov na ulo ga ovih sig na la go ja zno sti 
je da se pro me ni ose tlji vost CNS-a na sig na le si to sti. U obe zi te tu po ve ća ni in su lin-
sko-lep tin ski in fl uks po ve ća va sen zi tiv nost na sig na le CCK ili GLP-1, što do vo di do 
ra ni jeg pre ki da uno sa hra ne (ma njeg obro ka) i gu bit ka u te ži ni (Yüksel B, 2009).

Gre lin je je di ni ga stro in te sti nal ni hor mon (pri mar no ga strič nog po re kla) ko ji 
sti mu li še unos hra ne – naj ja či je po zna ti orek si ge ni mo le kul (pod sti če ape tit). Ni vo 
se rum skog gre li na ra ste pre a pa da na kon uno sa hra ne – gre lin je, da kle, ini ci ja tor 
hra nje nja! Svo ju orek si ge nu funk ci ju us po sta vlja uvek ta ko sna žno da se sma tra 
prin ci pal nim „sa gi nar nim“ hor mo nom (lat. „sa gi na re“, de blja ti) – je di nim ko ji se 
mo že de tek to va ti i u cir ku la ci ji. Sti mu la ci jom ape ti ta, pe ri fer no i cen tral no, do vo di 
do po ve ća nog uno sa hra ne, ti me po ten ci jal no i do go ja zno sti. Sto ga je lo gič no da će 
sa gu bit kom te le sne ma se ni vo gre li na ra sti, a da će u go ja znih kon cen tra ci je gre li na 
bi ti zna čaj no ni že od onih u nor mal no uhra nje nih – obr nu to od ni voa lep ti na! Dru gim 
re či ma, ni vo gre li na sto ji u ne ga tiv noj ko re la ci ji sa in dek som te le sne ma se (ITM), za 
raz li ku od lep ti na i in su li na ko ji po ka zu ju po zi tiv nu ko re la tiv nost sa ITM. Eg zo ge ni 
gre lin sma nju je ak tiv nost en do ge nog lep ti na i obr nu to.

In te gra tiv ni cen tri ko ji odr ža va ju stal nost na še te le sne ma se na la ze se uglav nom 
u hi po ta la mu su, pre sve ga u nuc le u su ar cu a tu su ko ji je me sto cen tral ne kon tro le uno sa 
hra ne. U ovoj re gi ji po seb no su va žne dve gru pe ne u ro na: ano rek si ge ne i orek si ge ne 
(Wo ods SC. et al, 2009). 

Jed na gru pa sin te ti še pro o pi o me la no kor tin (POMC) iz ko ga se (po red CRF i 
en dor fi  na) iz dva ja α-me la no ci to sti mu li ra ju ći hor mon (α-MSH) kao ne u ro tran smi ter, 
ko ji se ve zu je za me la no kor tin-3 i me la no kor tin-4 re cep to re (MC3R i MC4R). Sti mu-
la ci ja ovih re cep to ra, lo ci ra nih ka ko u dru gim de lo vi ma hi po ta la mu sa ta ko i osta lim 
de lo vi ma mo zga, su pri mi ra ape tit i blo ki ra unos hra ne (Kon tu rek PC et al, 2005). 
Ak ci ja i in su li na i lep ti na ostva ru je se upra vo α-MSH sig na lin gom, pre ko me lan kor-
tin skih re cep to ra. MC4R je ključ ni mo le kul u re gu la ci ji ape ti ta i re gu la ci ji ener get ske 
ho me o sta ze – ana log MC4R raz ma tra se kao po ten ci jal no du go de lu ju ći ano rek si ge ni 
te ra pij ski mo le kul. Mu ta ci je ge na za MC4R i MC3R su mno go češ će od mu ta ci je 
lep tin skih ge na i od go vor ne su za oko 5% ne sin drom ske go ja zno sti ko ja je pra će na 
teš kom hi per fa gi jom, po ve ća njem ma snog tki va i hi pe rin su li ne mi jom. Mu ta ci ja sa mih 
POMC ge na do vo di ne sa mo do teš ke go ja zno sti već i do adre nal ne in su fi  ci jen ci je i 
po ja ve cr ve no pre bo je ne ko se. U ar kuat nom nu kle u su stva ra se još jed na gru pa ano-
rek si ge nih mo le ku la –„ko kain i am fe ta min po ve za ni tran skript” (CART). Ano rek si ge ni 
efe kat ovih mo le ku la po sre do van je pre ko cen tral nog pre u zi ma nja GLP-1. Sma nje nje 
ape ti ta po sre do va no sa CART se in hi bi ra blo ka dom GLP-1 re cep to ra. Mo gu će je da je 
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u jed nom de lu i hi po fa gič ni efekt lep ti na po sre do van pre ko CART. I mu ta ci ja CART 
ge na uslo vlja va po ja vu teš kih ob li ka go ja zno sti (Dru ce M. et al, 2006).

Dru ga gru pa ne u ro na sin te ti še i se kre tu je dva ne u ro pep ti da ko ja sti mu li šu ape tit: 
„Ago u ti po ve za ni pep tid” (AgRP) i ne u ro pep tid Y (NPY). AgRP je orek si ge ni mo le kul 
ko ji an ta go ni zu je MC3R i MC4R, te se mo že sma tra ti glav nim opo nen tom POMC. 
NPY svo ju ulo gu u po ve ća nju uno sa hra ne ostva ru je pre ko spe ci fi č nih Y re cep to ra. 
In su lin i lep tin su pri mi ra ju efek te AgRP/NPY ne u ro na u ar kua t nom nu kle u su.

Dru gim re či ma, POMC/CART si stem do mi nat no je ka ta bo lič ki pa uslo vlja va po-
ve ća nu po troš nju ener gi je na pe ri fe ri ji i sma nje ni unos hra ne a ti me i gu bi tak u te ži ni, 
dok je AgRP/NPY ana bo lič ki i in du ku je po ve ća ni unos hra ne te do da va nje u te ži ni.

Ma da se ar kua t ni ne u ro ni sma tra ju prin ci pal nim re gu la to ri ma stal no sti te le sne 
ma se, i dve su sed ne re gi je ima ju va žnu ulo gu u ovom pro ce su: pa ra ven tri ku lar no 
je dro (PVN) i la te ral na hi po ta la mič na area (LHA). Ma da pa ra ven tri ku lar no je dro 
eks pri mi ra oba ti pa re cep to ra – ano rek si ge ne i orek si ge ne, to jest MC3R/MC4R i Y 
re cep to re, sa mi PVN ne u ro ni ipak se kre tu ju do mi nant no ano rek si ge ne mo le ku le sa 
ka ta bo lič kom ak ci jom: kor ti ko tro pin-ri li zing hor mon (CRH) i ok si to cin, ko ji re du ku ju 
te le snu ma su. La te ral na hi po ta la mič ka re gi ja ima ak ci ju su prot nu pa ra ven tri ku lar nom 
je dru – ta ko đe pri ma ju ći im pu te iz nuc le u su ar cu a tu sa ov de ne u ro ni se kre tu ju orek si-
ge ne ana bo lič ke pep ti de ka kvi su me la no ci to kon cen tri šu ći hor mon (MCH) i orek sin‚ 
ko ji uve ća va ju te le snu ma su (Na slund E. et al, 2007).

Eti o pa to ge ne za go ja zno sti

Go ja znost kao po re me ćaj me ha ni za ma odr ža nja ener get skog ba lan sa or ga ni zma 
po sle di ca je in ter ak ci je od re đe nih ge net skih i fak to ra oko li ne. Ma da na još ne pot pu no 
po zna ti na čin ge net ski fak to ri ne dvo smi sle no uti ču na raz voj go ja zno sti: ri zik za go ja-
znost je čak 80% ako su oba ro di te lja go ja zna, 40% ako je go ja zan sa mo je dan ro di telj 
i sa mo 14% ako su ro di te lji nor mal ne uhra nje no sti (Garn SM. et al, 1989). Ve ro vat no ća 
da će de ca uz ra sta 3–10 go di na raz vi ti go ja znost ako su oba ro di te lja obez na je pre-
ko 75%, a ako je sa mo je dan du plo ma nje. Upr kos raz dva ja nju mo no zi got ni bli zan ci 
ka sni je u ži vo tu, po pra vi lu, ima ju ja ko sli čan ITM. Ipak, za fe no tip sku eks pre si ju 
go ja zno sti neo p ho dan je uti caj „obe zo ge ne” oko li ne. Stu di ja ma u mo no zi got nih bli-
za na ca utvr đe no je da su fak to ri oko li ne sa ve ćim uti ca jem na raz voj go ja zno sti u 
pr vih de set go di na ži vo ta, dok ge net ski fak to ri po sta ju pro mi nent ni ka sni je u ži vo tu. 
U istim stu di ja ma po tvr đe no je da se oko 75% te le sne ma sno će ge net ski kon tro li še, 
a da je pre o sta la če tvr ti na od re đe na fak to ri ma oko li ne. Oso be sa ja snim ge net skim 
ri zi kom za go ja znost su mno go ose tlji vi je na ne po volj no dej stvo fak to ra oko li ne.

Pri jem či vost za go ja znost mo že se in sta li ra ti ve o ma ra no – in ute ro ili u pr vim 
me se ci ma ži vo ta. Ma ter nal na go ja znost, kao i ra ne i iz daš ne ”catch-up growth” epi-
zo de, po u zda ni su pre dik to ri bu du će go ja zno sti. Ova kva de ca u stva ri ima ju ni sku 
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ener get sku po troš nju za ak tiv nost ko ju is ka zu ju. Po ro đaj na ma sa, du ži na do je nja, 
muš ki pol i vre me uvo đe nja me šo vi te hra ne uti ču na po ja vu go ja zno sti u pr voj go di ni 
ži vo ta (Alem za deh R. et al, 2007).

Pr vi adi po ci ti for mi ra ju se oko 15. ne de lje ge sta ci je, a za tim se uve ća va i nji hov 
broj i nji ho va za pre mi na, do mi nant no pod uti ca jem fe tal nog in su li na i pla cen tar nog lak-
to ge na. Kod do ne se nog no vo ro đen če ta ma sno tki vo či ni oko 12% ukup ne te le sne ma se 
– raz vi je nost ovog tki va vi še za vi si od tra ja nja trud no će a ma nje od is hra ne maj ke. Da lji 
po rast ma snog tki va ne pra ti ide al no te le sni rast – do la zi do na glog uve ća nja ma snog 
tki va u pr voj go di ni sa vr hun cem u še stom me se cu ži vo ta – ta da ma sno tki vo či ni čak 
25% te le sne ma se. Na da lje po sto ji ten den ci ja sma nji va nja ko li či ne ma snog tki va sve do 
pu ber te ta. On da do la zi do dru gog kru ga ra sta ma snog tki va – mno go in ten ziv ni je kod 
de voj či ca (zbog ma njeg ra sta mi šić nog tki va), ne go kod de ča ka. U ka snoj ado le scen ci ji, 
oko 18. go di ne ži vo ta, ma sne re zer ve či ne 15–18% od ma se muš ka ra ca i 25–28% že-
na. U istom pe ri o du ukup na te ži na te la ra ste sa mo 10–15%, što uka zu je da je uve ća nje 
te ži ne u pu ber te tu uglav nom po sle di ca ra sta ma snog tki va i sma nje nja „mr ša ve te le sne 
ma se” (“lean body mass”). U pr vom ci klu su uve ća nje ma snog tki va (še sti me sec ži vo-
ta) je uglav nom po sle di ca po ve ća nja za pre mi ne adi po ci ta – hi per tro fi  je. „Go ja znost” u 
ovom pe ri o du go to vo da je fi  zi o loš ka (čak 59% sve de ce) i pred sta vlja, na ne ki na čin, 
pri pre mu odoj če ta za ri zik ne do volj ne ili ne a de kvat ne is hra ne na kon pre ki da do je nja. 
Pro seč ne di men zi je adi po ci ta de ce na kra ju pr ve go di ne ži vo ta ne raz li ku ju se bit ni je 
od ve li či ne adi po ci ta ne go ja zne od ra sle oso be – ve li či na adi po ci ta, da kle, osta je ne pro-
me nje na to kom de tinj stva. Rast ma snog tki va u pu ber te tu od li ku je pre sve ga po ve ća nje 
bro ja adi po ci ta – hi per pla zi ja. Go ja znost u de tinj stvu, da kle, ini ci jal no je po sle di ca uve-
ća nja vo lu me na adi po ci ta („hi per tro fi č na go ja znost”) – on da ka da adi po ci ti po stig nu 
kri tič ni vo lu men (mak si mal ni ka pa ci tet de po no va nja) na stu pa i nji ho vo umno ža va nje 
„hi per pla stič na go ja znost” (Fu ku mu ra D., 2003).

Po rast go ja zno sti u sa vre me nom do bu po sle di ca je po ve ća nog uno sa vi so ko ka lo-
rij ske hra ne i re duk ci je fi  zič ke ak tiv no sti, od no sno pro me ne uslo va na ko je je ge nom 
bio adap ti ran go di na ma. Da nas, vi še ne go ika da, uku sna i vi so ko ka lo rič na hra na je 
dnev no do stup na, a po tre ba za fi  zič kom ak tiv noš ću sve ma nja.

Ge net ski fak to ri

Ge net skim po pu la ci o nim skri ni ra njem do ka za no je da su ge ni od go vor ni za go-
ja znost od ra slih u ve zi sa hro mo zo mi ma 2p, 7q i 10p, dok su kod de ce naj od go vor ni ji 
ge ni sa po sled njeg – 10p hro mo zo ma (Bir can I., 2009).

Kon ge ni tal na lep tin ska i lep tin-re cep tor ska de fi  ci jen ci ja u ve zi su sa ho mo zi got nim 
mu ta ci ja ma OB ge na ko ji ko di ra ju sin te zu lep ti na od no sno in du ku ju stva ra nje lep tin skih 
re cep to ra. U oba slu ča ja kli nič ka pre zen ta ci ja ve o ma je slič na. De ca se ra đa ju sa nor-
mal nom po ro đaj nom ma som da bi ubr zo, u pr vim me se ci ma ži vo ta, po če la da ra pid no 
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do da ju u te ži ni i raz vi ja ju go ja znost. Ape tit je eks ce si van sa ja sno is ka za nom agre si-
jom uko li ko hra nje nje iz o sta ne. Svi raz vi ja ju hi pe rin su li ne mi ju a zna čaj ni pro ce nat i 
di ja be tes ti pa 2. Če sta je i po ja va hi po ta la mič nog hi po ti ro i di zma i hi po go na do trop nog 
hi po go na di zma sa od su stvom pu ber te ta. Ni ski rast de ce u ovom sin dro mu je po sle di ca 
iz o stan ka ado le scent nog za ma ha ra sta. Ne ret ko ova de ca mo gu za vr ši ti le tal no zbog 
teš kih in fek ci ja uzro ko va nih T će lij skom de fi  ci jen ci jom.

Mu ta ci je POMC ge na ili nji hov ne do sta tak uslo vlja va ju raz voj kom plek sne i po 
pra vi lu ja ko teš ke kli nič ke sli ke (Mil ling ton GWM., 2007). Zbog ne do stat ka ACTH 
ja vlja se hi po kor ti zo le mi ja sa pro lon gi ra nim ik te ru som i če stom sep som ko ja zah te va 
ur gent ni kor ti zol ski tret man. Eks trem no ble di lo i cr ve na ko sa po sle di ca su dis funk ci je 
me la no kor tin skih MC1R. Zbog iz o stan ka ano rek si ge nog efek ta POMC, a pre svih 
α-MSH, raz vi ja se pa to loš ka hi per fa gi ja i teš ka go ja znost.

Pro hor mon-kon ver ta za pre vo di bi o loš ki inak tiv ne pro hor mo ne i ne u ro pep ti de 
u ak tiv ne for me. Mu ta ci ja se rin en do pro te a ze (PC-1) one mo gu ća va ak ti vi ra nje pro-
in su li na, pro glu ka go na i POMC. Sto ga je teš ka go ja znost u ovom slu ča ju fe no tip ski 
iden tič na onoj ko ja se ja vlja u POMC de fi  ci jen ci ji.

Zna ča jan ano rek si ge ni uti caj α-MSH ostva ru je pre ko me la no kor tin skih MC3R, 
a pre sve ga MC4R – sto ga je MC4R ključ ni mo le kul u re gu la ci ji ape ti ta i ener get ske 
ho me o sta ze. Mu ta ci ja ge na za MC4R od go vor na je za oko 5% ne sin drom ske go ja-
zno sti. Ka rak te ri še se teš kom hi per fa gi jom pra će nom ne sa mo po ve ća njem ma snog 
tki va, već i mi šić nog i koš ta nog tki va – de ca ima ju „koš čat iz gled”. De ca je du i ka da 
ni su glad na sa zna čaj nim abu zu si ma u is hra ni ko ji im ka sni je pro iz vo de ose ćaj kri-
vi ce i de pre si je. Raz vi ja se i hi pe rin su li ne mi ja i po sle dič no in ten ziv ni li ne ar ni rast u 
pr vim me se ci ma ži vo ta. 

Či ni o ci oko li ne

Ka ko je ge net ski uti caj na go ja znost uglav nom kon stan tan, se ku lar ni po rast go-
ja zno sti, kao mo de ran svet ski fe no men, uglav nom je po sle di ca uti ca ja no vo i spo lje nih 
fak to ra oko li ne: se dal ni na čin ži vo ta, kon zu mi ra nje vi so ko ra fi  ni sa ne hra ne (sa ma lim pro-
cen tom me ha nič kih vla ka na) i po ve ća ni ka lo rij ski unos (Bla ke mo re AI et al, 2008).

Nu tri tiv ni či ni o ci

Ne ma sum nje da po ve ća ni ka lo rij ski unos u de ce je ste je dan od naj va žni jih per-
mi siv nih fak to ra go ja zno sti (ma da se to če sto ne pri zna je). Da nas do mi ni ra is hra na 
bo ga ta ma sti ma i ra fi  ni sa nim še će ri ma, a si ro maš na u teš ko svar lji vim me ha nič kim 
vlak ni ma (Alem za deh R. et al, 2007). Ako do ova kvih gre ša ka do đe, po seb no u pe ri-
o di ma ka da se i fi  zi o loš ki uve ća va ma sno tki vo, go ja znost će se ka sni je odr ža va ti i pri 
re la tiv no nor mal nom ka lo rij skom uno su. Sma nje ni broj obro ka u to ku da na udru žen 
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je ta ko đe sa po ve ća nim ri zi kom za go ja znost, s ob zi rom na to da vi ši se rum ski ni voi 
in su li na (na kon pre ko mer nih po je di nač nih obro ka) per ma nent no sti mu li šu sin te zu 
ho le ste ro la i li po ge ne zu.

Fi zič ka ak tiv nost 

Po rast po troš nje ener gi je i po rast mi šić ne ma se in du ko van po ve ća nom fi  zič-
kom ak tiv noš ću obez be đu je ade kvat ni gu bi tak u te le snoj ma si. Ener gi ja ko ja se 
tro ši u fi  zič koj ak tiv no sti mo že bi ti ona za pla ni ra nu ak tiv nost (ve žba nje, tr ča nje, 
pli va nje...) i spon ta nu ak tiv nost (cup ka nje, odr ža va nje po lo ža ja, mi šić ni to nus...). 
Da nas ne sa mo da je sve ma nje pla ni ra ne fi  zič ke ak tiv no sti, ne go se me nja i ona 
spon ta na – se di se ka da se mo že sta ja ti, sto ji se ka da se mo že la ga no ko ra ča ti...). 
Po sto ji raz li ka u tro še nju ener gi je od čak 500 ka lo ri ja na dan u spon ta noj fi  zič koj 
ak tiv no sti go ja znih i nor mal no uhra nje nih (Sal be AD. et al, 2002). Go ja zni u pro se ku 
se de 2 sa ta du že ne go nji ho vi mr ša vi par nja ci. Se dal ni na čin ži vo ta u sa vre me nom 
druš tvu va žan je do pri no se ći fak tor raz vo ja go ja zno sti. Fi zič ka ak tiv nost me đu ado-
le scen ti ma (po seb no de voj ka ma) pa la je za vi še od 50% u po sled njoj de ka di. Po sto je 
do ka zi o suš tin skoj po ve za no sti du ži ne gle da nja te le vi zi je ili ko riš će nja in ter ne ta i 
ste pe na go ja zno sti.
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