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На основу анализе приложене докторске дисертације, комисија за оцену

завршене докторске дисертације једногласно подноси Научном већу Медицнског

факултета следећи

ИЗВЕШТАЈ

А) Приказ садржаја докторске дисертације

Докторска дисертација Мр сц.мед др Јелене Гудељ Ракић написана је на

129страна и подељена је на следећа поглавља: увод, циљеви истраживања, метод,

резултати, дискусија, закључци и литература. Докторска дисертација садржи сажетак

на српском и енглеском језику, податке о ментору и комисији, прилоге и биографију

кандидата.



У Уводу је дефинисана гојазност, наведени су подаци о учесталости и

распрострањености гојазности у свету и код нас, описан њен јавно здравствени значај,

као и етиологија гојазности са посебним освртом на здравствено понашање и

демографске и социјално-екоомске факторе и њихов утицај на стање ухрањености.

Увод садржи и опис методологије процене стања ухрањености са нагласком на примену

различитих антропометријских и изведених показатеља.

Циљеви истраживања су прецизно дефинисани и састоје се у испитивању

учесталости различитих категорија ухрањености и различитих облика здравственог

понашања (пушење, употреба алкохола, навике у исхрани и физичкој активности) код

одраслог становништва Србије 2013.године; поређењу процене прекомерне

ухрањености и гојазности добијене различитим инструментима мерења и изведеним

показатељима (индекс телесне масе, обим струка, однос обима струка и телесне

висине); испитивању између демографских, социјално – економских карактеристика и

индекса телесне масе, као и повезаности између здравственог понашања и индекса

телесне масе; испитивању повезаности између демографских и социјално-економских

карактеристика и различитих категорија ухрањености и испитивању повезаности

између здравственог понашања и различитих категорија ухрањености, као и у

испитивању постојања промене степена ухрањености код одраслог становништва

Србије у периоду 2000-2013 године у целини и у односу на типове здравственог

понашања.

У поглављу Метод наведено је да су у овом истраживању коришћени подаци из

три национална истраживања здравља становништва Србије спроведена у периоду јун -

јул 2000.године, септембар - октобар 2006.године и октобар - децембар 2013.године.

Сва три наведена истраживања урађена су по типу студије пресека на територији

Републике Србије и обједињена представљају панел студију. Детаљно је описан метод

узорковања испитаника и критеријуми за укључивање односно искључивање

испитника из истраживања. Наведени су упитници и питања из упитника коришћена у

истраживању, као и урађена мерења. Дат је детаљан опис анализираних варијабли, као

и класификација степена ухрањености коришћењем антропометријских индекса и

изведених показатеља. Методе статистиче анализе података истраживања су детаљно

описане.

У поглављу Резултати детаљно су описани и јасно представљени сви добијени

резултати. Дискусија је написана јасно и прегледно, уз приказ података других

истраживања са упоредним прегледом добијених резултата докторске дисертације.



Закључци сажето приказују најважније налазе који су проистекли из резултата

рада. Коришћена литература садржи списак од 261 референци.

Прилози садрже упитнике који су коришћени у истраживању као и опис

карактеристика здравственог понашања узорка у три посматране године истраживања,

социјално демографске и карактеристике здравственог понашања према полу;

резултате испитивања повезаности између категорија ухрањености према индексу

телесне масе и социјално-демографских варијабли по полу као и резултате испитивања

повезаности различитих категорија ухрањености са варијаблама здравственог

понашања.

Б) Кратак опис постигнутих резултата

Ово истраживање је показало да постоји значајан пораст учесталости

прекомерне ухрањености и гојазности код одраслог становништва Србије у

посматраном периоду (2000-2013. година).

Добијени резултати корисни су у идентификацији фактора ризика за настанак

прекомерне ухрањености и гојазности као и за идентификацију циљних група ради

креирања одговарајућих здравствено-васитних интервенција и мера.

В) Упоредна анализа докторске дисертације са резултатима из литературе

У Србији до сада није проучавана повезаност гојазности и здравственог

понашања на национално репрезентативном узорку, а ова студија спаде у малобројне

студије у свету које су истовремено испитивале не само повезаност здравственог

понашања, демографских и социјално-економских фактора и различитих категорија

ухрањености већ и њихове промене током времена у циљу идентификације фактора

који доприносе појави прекомерне ухрањености и гојазности.

У овом исртраживању било је значајно више прекомерно ухрањених мушкараца

него жена што се слаже са подацима Европског истраживања здравља становништва

(European Health Interview Survey, 2008). Такође, ово истраживање је показало да у

популацији одраслих особа старијих од 20 година у Србији попстоји значајна разлика у

преваленцији гојазности прилагођене на године међу различитим узрасним групама

што је доказала студија Доака и сарадника из 2012 године. Бројне студије су се до сада

бавиле поређењем индекса телесне масе, обима струка и односа обима струка и телесне



висине у погледу прикладности примене за процену гојазности и придружених

здравствених ризика укључујући индекс телесне масе, обим струка, однос обима струка

и телесне висине (Hsieh SD et al. 2006; Vazquez G et al. 2007;Wang JW et al. 2009). У

овом истраживању је по први пут у Србији, на национално репрезентативном узорку,

извршено поређење различитих антропометријских показатеља за процену прекомерне

ухрањености и гојазности. Већина студија које су се бавиле везом између СЕС и

гојазности су студије пресека, док резултати малог броја проспективних

лонгитудиналних студија указују да је низак СЕС предиктор пораста телесне масе и

ризика гојазности. Резултати овог истраживања показују да у популацији одраслог

становништва Србије постоје значајне социјално-економске неједнакости у погледу

стања ухрањености и да је низак СЕС повезан са гојазношћу. Слична атипична веза

СЕС-гојазност описана је у неколико других студија спроведених у земљама у развоју

као што су Тајланд, Филипини и Кина (Dahly et al 2010; Seubsman et al 2010; Pei et al.

2015).

Резултати овог истраживања се слажу са подацима других студија које указују

да је пушење дувана повезано са нижом вредношћу индекса телесне масе, да је ризик

гојазности већи код особа које не доручкују, да су прекомерно ухрањене и гојазне особе

мање физички активне или неактивне. У литератури нема много података о директној

повезаности уноса воћа и поврћа са ризиком гојазности и дугорочним добијањем у

телесној маси, мали односно недовољан унос воћа и поврћа сматра се важним

фактором који доприноси глобалном порасту гојазности, а резултати овог истраживања

су показали да је ризик гојзности мањи код жена које свакодневно једу 5 и више

порција воћа/поврћа.

Г) Објављени радови који чине део докторске дисертације

1. Miloš Ž. Maksimović, Jelena M. Gudelj Rakić, Hristina D.Vlajinac, Nađa

D.Vasiljević, Jelena M.Marinković.Relationship between health behaviour and body

mass index in the Serbian adult population: data from National Health Survey 2013Int

J Public Health (2016) 61:57–68 (рад је прихваћен за публиковање дана 4.11.2015.

године, impact factor 2,71).

2. Miloš Ž. Maksimović, Jelena M. Gudelj Rakić, Hristina D.Vlajinac, Nađa

D.Vasiljević, Marina I. Nikić, Jelena M.Marinković."Comparison of different

anthropometric measures in adult population inSerbia as indicators of obesity – data



from National Health Survey 2013". Public Health Nutrition (рад је прихваћен за

публиковање дана 15.01.2016. године, impact factor 2,67).

Д) Закључак (образложење научног доприноса)

Докторска дисертација „Испитивање повезаности гојазности и здравственог

понашања код одраслог становништва Србије“др Јелене Гудељ Ракић представља

оригинални научни допринос у истраживањима која се односе на испитивање

учесталости прекомерне ухрањености и гојазности, као и на испитивање повезаности

гојазности и здравственог понашања на национално репрезентативном узорку одраслог

становништва.

Овим истраживањем добијени су подаци како се мењала учесталост прекомерне

ухрањености и гојазности, односно здравственог понашања током посматраног времена

(2000 – 2013.година). Већина епидемиолошких и клиничких студија о гојазности

користе индекс телесне масе за оцену стања ухрањености и мерење садржаја телесне

масти, али обзиром да индекс телесне масе има ограничења у погледу утврђивања

гојазности и као предиктор ризика по здравље повезаних са гојазношћу, пре свега у

погледу анатомске дистрибуције масног ткива, у овом истраживању су за процену

прекомерне ухрањености и гојазности по први пут у Србији на национално

репрезентативном узорку коришћени поред индекса телесне масе и алтернативни

антропометријски показатељи – обим струка и однос обима струка и телесне висине.

Ово истраживање даје могућност поређења различитих метода процене учесталости

прекомерне ухрањености и гојазности у популацији. Добијени су подаци на

национално репрезентативном узорку о промени учесталости прекомерне ухрањености

и гојазности током посматраног времена, као и о промени испитиваних варијабли

током периода праћења. Испитивање промене и повезаности гојазности и здравственог

понашања у популацији одраслог становништва Србије дало је могућност поређења са

другим сличним истраживањима урађеним у свету и идентификовани су фактори који

доприносе појави гојазности у циљу примене здравствено васпитних мера и

интервенција у циљу превенције.

Ова докторска дисертација је урађена према свим принципима научног

истраживања. Циљеви су прецизно дефинисани, научни приступ је оригиналан и

пажљиво изабран, а методологија рада савремена. Резултати су прегледно и

систематично приказани и дискутовани, а из њих су изведени одговарајући закључци.



На основу свега наведеног, имајући у виду досадашњи научни рад кандидата, комисија

предлаже Научном већу Медицинског факултета Универзитета у Београду да прихвати

докторску дисертацију др Јелене Гудељ Ракић и одобри њену јавну одбрану ради

стицања академског звања доктора медицинских наука.

У Београду,

Чланови Комисије: Ментор:

Проф.др Нађа Васиљевић Доц.др Милош Максимовић
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