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Izvlecek

Kroni¢ne nenalezljive bolezni so v razvitem svetu vodilni
vzrok za prezgodnjo umrljivost, pri ¢emer so nezdrave pre-
hranske navade in pomanjkanje telesne dejavnosti kljuc-
ni vedenjski dejavniki tveganja. Prehod iz srednje Sole na
fakulteto je kriticno obdobje za mlade odrasle, saj ga zazna-
mujejo Stevilne spremembe v njihovem Zivljenju. Univerzi-
tetno okolje pogosto vodi do nezdravih prehranskih navad
in zmanjSane telesne dejavnosti. Kljucni dejavniki za razvoj
nezdravega vedenja so psiholoski dejavniki, med katerimi
imajo pomembno vlogo akademski stres, finan¢ne omejitve,
kraj bivanja, omejene kuharske vescine in kraj prehranjeva-
nja. Neustrezna prehrana in pomanjkanje telesne dejavnosti
so povezani z visjim indeksom telesne mase in poslabsanjem
telesne sestave, kar povecuje tveganje za razvoj kronicnih
nenalezljivih bolezni. Priporocljive so nadaljnje raziskave, ki
bodo vkljucevale Studente razlicnih fakultet, longitudinalno
spremljanje, vecfaktorsko obravnavo dejavnikov in objektiv-
ne meritve. Tak pristop bo omogocal celovito razumevanje
vpliva univerzitetnega okolja na zdravje Studentov ter nudil
podlago za razvoj ciljanih preventivnih programov.

Kljucne besede: mladi odrasli, visokoSolsko okolje, Zivljenj-
ski slog, dejavniki tveganja, zdravstveni kazalniki, preventiv-
ni programi.

Abstract

Chronic non-communicable diseases are the leading cause of
premature mortality in the developed world, with unhealthy
dietary habits and lack of physical activity as key behaviour-
al risk factors. The transition from secondary education to
university is a critical period for young adults, marked by sig-
nificant changes in their lives. The university environment
often leads to unhealthy dietary habits and reduced physi-
cal activity. Contributing factors include psychological fac-
tors, among which academic stress plays an important role,
financial constraints, place of residence and eating and lim-
ited cooking skills. Inadequate diet and insufficient physi-
cal activity are associated with higher body mass index and
poorer body composition, increasing the risk of developing
chronic non-communicable diseases. Future research should
include students from different faculties, longitudinal fol-
low-up, a multifactorial approach to contributing factors
and objective measurements. This approach will provide a
comprehensive understanding of the impact of the univer-
sity environment on student health and form the basis for
developing targeted prevention programmes.

Keywords: young adults, higher education environ-
ment, lifestyle, risk factors, health indicators, prevention
programmes.
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Uvod

Kroni¢ne nenalezljive bolezni (KNB),
kot so bolezni srca in oZilja, razlicne
vrste raka, kroni¢ne bolezni dihal in
sladkorna bolezen tipa 2, sodijo med
vodilne vzroke smrti in prezgodnje
umrljivosti, saj globalno predstavlja-
jo kar 75 % vseh smrti (1). Po podatkih
Nacionalnega instituta za javno zdrav-
je (N1JZ) so med najpogostejSe osnov-
ne vzroke smrti v Sloveniji v letu 2024
sodile bolezni srcain ozZilja ter rak, ki so
predstavljale 68 % vseh vzrokov smrti
(2). Dolgotrajni potek KNB in pogosta
huda prizadetost povzrocata tudi veli-
ko druzbeno in ekonomsko breme.
Glavni vedenjski dejavniki tveganja, ki
povecujejo tveganje za KNB, so upora-
ba tobaka, neuravnoteZena prehrana
(¢ezmeren vnos soli, mascob in slad-
korja ter prenizek vnos prehranskih
vlaknin), pitje alkohola in nezadostna
telesna dejavnost. NeuravnotezZe-
na prehrana in pomanjkanje telesne
dejavnosti se pri ljudeh lahko izrazi
kot presnovni sindrom, ki vkljucuje vec
motenj presnove - povisan krvni tlak,
povisana koncentracija glukoze v krvi
in dislipidemija. Presnovni sindrom je
pomemben dejavnik tveganja za bolez-
ni srca in oZilja, ki so vodilne med KNB
glede prezgodnje umrljivosti (1).

Dokazano je, da redna telesna dejav-
nost pomaga preprecevati in obvla-
dovati KNB. Za optimalne zdravstvene
koristi in za to, da se posameznik Steje
za telesno dejavnega Svetovna zdra-
vstvena organizacija (SZ0) za odrasle
priporoca vsaj 150-300 minut zmer-
ne do intenzivne telesne dejavnosti
na teden ali vsaj 75-150 minut visoko
intenzivne telesne dejavnosti na teden
oz. enakovredno kombinacijo zmerne
in visoko intenzivne telesne dejavnosti
Cez celteden, vklju¢no zizvajanjem vaj
za moc vsaj 2 dni v tednu (3). Globalni
cilj SZO je zmanjsati telesno nedejav-
nost za 15 % do leta 2030 (4). Kljuc-
ni dejavnik Zivljenjskega sloga je tudi
uravnotezena prehrana, kar pome-
ni uZivanje raznolike hrane, ki zago-
tavlja vsa potrebna makrohranila ter
mikrohranila v ustreznem razmerju

tako, da zadostijo energijskim in pre-
hranskim potrebam posameznika. Za
mlade odrasle je uravnoteZena prehra-
na Se posebej pomembna, saj podpira
tako telesni kot dusevni razvoj. Pravil-
na prehrana prispeva k rasti, razvoju
miSi¢ne mase, kognitivnim funkcijam
ter Custveni stabilnosti v obdobju hitrih
fizioloSkih in socialnih sprememb.
Ustrezna prehrana prav tako izboljSu-
je koncentracijo, energijo in produk-
tivnost, kar je kljunega pomena za
Studijske in delovne obveznosti (5-7).

Prehod iz srednje Sole na fakulteto je
pomembno obdobje v Zivljenju mla-
dih odraslih, ki ga zaznamujejo Stevil-
ne spremembe v Zivljenjskem slogu.
Ena izmed kljucnih je lahko tudi selitev
v novo okolje in posledi¢no povecana
samostojnost, tako pri odlo¢anju glede
prehrane kot tudi pri organiziranju svo-
jega prostega Casa. Raziskave kaZejo, da
lahko spremembe v prehrani in telesni
dejavnosti privedejo do hitrega prido-
bivanja telesne mase in zato povecane-
gatveganja za KNB (8). Ker se vedenjski
vzorci, oblikovani v mladosti, pogosto
ohranijo tudiv odraslem Zivljenju, ima-
ta uravnoteZena prehrana in zadostna
telesna dejavnost v tem Zivljenjskem
obdobju pomemben dolgorocni vpliv
na zdravje (5, 6). Poznavanje in razume-
vanje povezav med univerzitetnim oko-
liem, Zivljenjskim slogom in zdravjem
Studentov je zato klju¢nega pomena za
razvoj ucinkovitih intervencij, spodbu-
janje zdravih Zivljenjskih navad in pod-
poro studijskemu uspehu (9).

Spremembe prehranskih in
gibalnih navad ob prehodu
v univerzitetno okolje

Raziskavi Bukovéd in sodelavcev ter
Oftedal in sodelavcev potrjujejo, da je
prvo leto Studija Se posebej obcutljivo,
saj se mladi soocajo z novim okoljem,
kar lahko poveca tveganje za razvoj
nezdravih vedenjskih vzorcev (10, 11).
Bukova in sodelavci so ugotovili, da se
prehranski vzorci Studentov ob preho-
du na univerzo niso bistveno spremeni-

li, znatno pa se je povecal delez tistih,
ki se neredno ali sploh ne ukvarjajo s
telesno dejavnostjo (izrazit upad teles-
ne dejavnosti so zaznali predvsem pri
Zenskah) (10). Podobno so v kvalita-
tivni raziskavi ugotavljali tudi Oftedal
in sodelavci (11). Vecina Studentov je
po zacetku Studija porocala o zmanj-
Sanju telesne dejavnosti, pri cemer so
kot glavne razloge navedli spremem-
bo vsakodnevne rutine, pomanjkanje
Casa in obCutek, da je telesna dejav-
nost manj pomembna v primerjavi s
Studijskimi obveznostmi. Poleg tega so
Studenti porocali o manj zdravem naci-
nu prehranjevanja, kar so povezovali s
teZavami pri ohranjanju zdravih pre-
hranskih navad, preskakovanjem obro-
kov, pogostim uZivanjem hitre hrane,
financnimi omejitvami in z neustrezni-
mi razmerami v Studentskih nastani-
tvenih zmogljivostih. Ugotovitve teh
raziskav potrjujejo tudi rezultati longi-
tudinalne raziskave Araya-Quintanilla
in sodelavceyv, ki je pokazala, da se je
po enem letu Studija telesna dejavnost
Studentov zmanjsala, ¢as sedenja pa
povecal za 45 minut na teden (12). Prav
tako se je poslabsala tudi kakovost pre-
hrane. Slaba tretjina Studentov je poro-
¢ala o nezdravih prehranskih navadah,
kar potrjuje, da univerzitetno okolje
predstavlja tveganje za razvoj neu-
streznih vedenjskih vzorcev.

Podobne ugotovitve izhajajo tudi iz
sistematicnega pregleda literature, ki
kaZe, da se spremenjene prehranske
navade Studentov kaZejo kot neredni
obroki, izpuScanje zajtrka, uZivanje
obrokov ob nenavadnih ¢asih (npr.
pozno pono i), uZivanje prigrizkov oz.
nadomescanje obrokov s prigrizki,
zmanjsan vnos sadja, zelenjave, mesa
in mlecnih izdelkov ter bolj pogosto
uZivanje visoko predelanih Zivil in hitre
hrane (13). Ti vzorci predstavljajo splo-
Sen trend v Studentski populaciji, ki ga
potrjujejo tudi Stevilne presecne razi-
skave. Algassimiin sodelavci ter Cicekli
in sodelavci porocajo o nizki pogostosti
uzivanja sadja in zelenjave ter o visoki
pogostosti uZivanja hitre hranein slad-
kih pijac (14, 15). Avram in sodelavci
ugotavljajo, da tretjina Studentov nima
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rednih obrokov, medtem ko pogosto
posegajo po sladkih in slanih prigrizkih
(16). Podobno Alrubaiee in sodelavci
navajajo, da se Studenti pogosto pre-
hranjujejo v univerzitetnih menzah ali
restavracijah, pogosto uZivajo prigriz-
ke med obroki ter preskakujejo zajtrk,
kar potrjujejo tudi Vidiawati in sodelav-
citer Cheikh Ismail in sodelavci (17-19).

V raziskavi, ki je vkljucevala slovenske
Studente (N = 897), je skoraj tri Cetrti-
ne anketiranih Studentov ocenilo, da
se prehranjujejo pretezno zdravo (74,1
%), pri Cemer jih je 41 % navedlo, da se
je njihov nacin prehranjevanja med Stu-
dijem izboljsal, tretjina pajih je ocenila,
da so se zdravo prehranjevali Ze pred
zacetkom Studija (20). Priblizno 30 %
Studentov je ocenilo, da se zdaj pre-
hranjuje manj zdravo in manj uravno-
tezeno. Rezultati odslikavajo predvsem
subjektivno samooceno prehranskih
navad, ki se lahko razlikuje od ugoto-
vitev raziskav, ki temeljijo na objektiv-
nejsih kazalnikih prehranskih vzorcev.

Podobne ugotovitve se kazZejo tudi na
podrocju gibalnih navad. Algassimi
in sodelavci (14) porocajo, da vec kot
polovica Studentov (61 %) ni redno
telesno dejavnih, v raziskavi Chaabna
in sodelavcev pa so Studenti porocali
o nizki ravni telesne dejavnosti (pov-
precno 39 minut intenzivne dejavno-
sti, 37 minut zmerne dejavnosti in 94
minut hoje na teden, ob hkratnem dol-
gotrajnem sedenju, 481 minut/teden)
(14, 21). Tudi Cicekli in sodelavci pou-
darjajo, da je pomanjkanje telesne
dejavnosti pomemben dejavnik tve-
ganja za razvoj KNB med Studenti (15).
To potrjujejo tudi v raziskavi Alrubaiee
in sodelavcev, v kateri ugotavljajo, da
sta ¢ezmerna telesna masa in debelost
pogostejsa pri Studentih, ki se redko ali
nikoli ne ukvarjajo s telesno dejavno-
stjo (17). Medtem ko Suwalska in sode-
lavci ugotavljajo nasprotno - vec kot 75
% Studentov je imelo zmerno do visoko
raven telesne dejavnosti, kar nakazuje,
da lahko raven telesne dejavnosti med
Studentsko populacijo pomembno
variira glede na kulturno in okoljsko
ozadje (22). Podobno Telleria-Aram-

buru in Arroyo-lzaga porocata, da je
vecina Studentov imelo zmerno stop-
njo telesne dejavnosti, Ceprav vecino
dneva Se vedno presedijo (23).

Dejavniki univerzitetnega
okolja, ki vplivajo na
prehranske in gibalne
navade Studentov

Univerzitetno okolje predstavlja
kompleksno mrezo dejavnikov, ki
pomembno vplivajo na prehranske in
gibalne navade studentov. Med kljuc-
nimi dejavniki je akademski stres, ki
ga povzrocCajo spremembe rutine,
povecano Stevilo Studijskih obvezno-
sti (pomanjkanje ¢asa), izpitna obdob-
ja in organizacija oz. urnik studijskega
programa (11, 16, 21, 24, 25). Povezava
med stresom in Zivljenjskim slogom je
jasno izraZena, saj je visja raven stresa
povezana z vecjim kompulzivnim pre-
hranjevanjem oz. prenajedanjem, slab-
So kakovostjo spanja ter zmanjsano
telesno dejavnostjo. Izsledki Mudarra-
Garcia in sodelavcev dodatno poudar-
jajo, da se med izpitnim obdobjem
prehranske navade poslabsajo - pove-
¢ano je uzivanje hitre hrane in sladkarij,
zmanj$ano pa uzivanje sadja, kar vodi
v poslabsanje prehranske kakovosti in
spremembe telesne sestave (25). Hkra-
ti redna telesna dejavnost deluje kot
zascitni dejavnik proti stresu, kot pou-
darjajo AlHamlan in sodelavci (24).

Finan¢ne omejitve so drug pomemben
dejavnik univerzitetnega okolja, ki vpli-
va na prehranske vzorce. V kvalitativni
raziskavi Oftedal in sodelavcev so Stu-
denti poudarili, da primanjkuje cenov-
no dostopnih zdravih Zivilv kampusu in
imajo omejen proracun za nakup hra-
ne, medtem ko so Algassimi in sode-
lavci ugotovili, da visji osebni dohodek
deluje kot zas¢itni dejavnik pred debe-
lostjo (11, 14). To je lahko povezano z
vecjo dostopnostjo do kakovostne hra-
ne in ve¢ moZnostmi za telesno dejav-
nost, kar lahko prispeva k bolj zdravim
Zivljenjskim navadam.

Pomemben dejavnik, ki vpliva na pre-
hranske in gibalne navade Studentov,
je tudi njihova ureditev bivanja. Cicek-
li in sodelavci porocajo, da se najvec-
ja pogostost soCasnega pojavljanja 4
dejavnikov tveganja - pomanjkanja
telesne dejavnosti, nizkega vnosa sad-
jain zelenjave ter uZivanja sladkih pija¢
- ugotavlja pri Studentih, ki Zivijo v Stu-
dentskih domovih (15). Ti Studentiima-
jo tudi vecje preference do hitre hrane
pri prehranjevanju zunaj. Nasprotno
pa Telleria-Aramburu in Arroyo-lzaga
(23) ugotavljata, da Studenti, ki Zivijo
pri starsih (vec kot polovica), pogosto
nimajo nadzora nad nakupom in pri-
pravo hrane, medtem ko imajo tisti,
ki Zivijo sami ali z drugimi (ne pri star-
Sih) boljSe prehranske navade oz. vis-
jo kakovost prehrane (23). Podobno, v
sistematicnem pregledu, ugotavljata
tudi Maillet in Grouzet (13), da so rezul-
tati glede vpliva bivalis¢a na prehran-
ske navade mesani (13). Kvalitativna
raziskava Oftedal in sodelavci dodat-
no poudarja, da omejene kuharske
vescine, pomanjkanje motivacije za
pripravo ustreznih obrokov ter omeje-
ne kuhinjske moznosti v skupnih pro-
storih predstavljajo dodatne ovire za
zdravo prehranjevanje, pri ¢emer so se
Studenti pogosto soocali s tem, da so
jim drugi Studenti jemali hrano, shra-
njeno v skupnih kuhinjah (11). Poleg
tega Alrubaie in sodelavci ugotavljajo,
da Studenti pogosto (vec kot trikrat na
teden) uZivajo obroke v univerzitetnih
menzah in restavracijah (17). Podobno
porocajo tudi Cheikh Ismail in sode-
lavci, da vec kot polovica Studentov ne
uZiva doma pripravljenih obrokov (19).
Ti rezultati kaZejo, da kraj bivanja, kraj
prehranjevanja in pogoji, ki jih nudi
univerzitetno okolje, pomembno obli-
kujejo prehranske in gibalne navade
Studentov, in sicer tako z vidika dosto-
pa do hrane in samostojnosti pri nacr-
tovanju ter pripravi obrokov kot tudi
vkljucevanja telesne dejavnosti v vsa-
kodnevno rutino.

Tudi rezultati raziskave med sloven-
skimi Studenti v veliki meri potrjujejo
te ugotovitve, saj kazejo, da na pre-
hranske navade pomembno vpliva
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bivanjsko okolje (20). Studenti, ki med
tednom ne Zivijo pri starsih, se stati-
sti¢no znacilno pogosteje prehranju-
jejo v okviru sistema subvencionirane
Studentske prehrane, pri cemer se vsak
dan na bone prehranjuje vec Studentov,
ki ne Zivijo z druzino (20,2 %). Podobno
se kaze tudi pri pripravi hrane, ko naj-
vecji delez anketirancev hrano doma
pripravlja 2- do 3-krat na teden, prib-
lizno 5 % vprasanih Studentov pa hra-
ne nikoli ne pripravi doma. Prav med
temi Studenti je najvec takih, ki svoje
zdravje ocenjujejo kot slabo (20,7 %),
kar nakazuje, da je manjSa samostoj-
nost pri pripravi hrane lahko povezana
tudi s slabso subjektivno oceno zdravja
ter zato z manj ugodnimi prehranskimi
navadami.

Raziskavi Suwalska in sodelavcev ter
Cheikh Ismail in sodelavcev dodatno
poudarjata vlogo psiholoSkih dejav-
nikov pri oblikovanju prehranskih
navad Studentov (19, 22). Cheikh Isma-
il in sodelavci porocajo, da so pre-
hranske izbire pogosto povezane s
stresom, dolg€asom in pomanjkanjem
samonadzora, kar se odslikava v nizji
kakovosti prehrane (19). Suwalska in
sodelavci ugotavljajo, da je Custveno
prehranjevanje, ki vkljucuje prehranje-
vanje ob veselju, osamljenosti in dolg-
casu, pogostejsSe pri Studentkah kot
pri Studentih (22). Ti izsledki tako pou-
darjajo preplet zunanjih in notranjih
dejavnikov prioblikovanju prehranskih
vedenj Studentov.

Vpliv sprememb
Zivljenjskega sloga na
zdravstvene kazalnike in
tveganje za razvoj kronicno
nenalezljivih bolezni

V vec raziskavah so bili obravnavani
tudi zdravstveni kazalniki, pri cemer
je bil najpogosteje uporabljen kazalnik
indeks telesne mase (ITM) (10, 12, 15-19,
24-26). Raziskave, ki bi vkljucevale Sir-
Si nabor zdravstvenih kazalnikov, pa
so bile manj pogoste. V nekaterih razi-

skavah je bil ITM izracunan na podlagi
neposrednih meritev telesne mase in
telesne visine (12, 14, 18, 19, 25). V osta-
lih raziskavah pa je bil ITM izracunan
na podlagi samoporocanja podatkov o
telesni masiin visini, kar lahko vpliva na
natancnost pridobljenih rezultatov (15,
17,22, 26). Poleg tega so v raziskavi Tel-
leria-Aramburu in Arroyo-lzaga izvedli
antropometri¢ne meritve koznih gub,
na podlagi katerih so izracunali teles-
no gostoto, medtem ko so v raziskavi
Mudarra-Garcia in sodelavci analizirali
telesno sestavo s pomocjo bioimpedan-
ce, vklju¢no z delezem mascobne mase,
misi¢ne mase in z visceralno mascobo
(23, 25). Vidiawati in sodelavci so v raz-
iskavo vkljucili Se analizo koncentracije
glukoze v krvi, medtem ko so Algassimi
in sodelavci v raziskavi poleg meritev
ITM zajeli tudi samoporocane podatke
o druzinski zgodovini bolezni in uporabi
zdravil (14, 18).

Vecina raziskav, ki so vkljucevale nepo-
sredne meritve telesne mase, telesne
viSine in telesne sestave, kaZe, da so
nezelene spremembe v nacinu Zivljenja
(npr. zmanjsana telesna dejavnost in
neuravnoteZena prehrana) povezane s
poslabsanjem telesne sestave in pove-
¢anjem ITM. V longitudinalni raziskavi
se jevobdobju enega leta pokazal sta-
tisticno znacilen porastITM (iz normal-
ne v cezmerno telesno maso), kar kaze,
da Ze v kratkem casu pomanjkanje
telesne dejavnosti in spremembe pre-
hranskih navad lahko vodijo do pove-
¢anja telesne mase (12). Podobno so
ugotovili tudi Mudarra-Garcia in sode-
lavci, da so bile med izpitnim obdob-
jem - obdobjem povecanega stresa in
pogosto slabse prehrane ter zmanjsane
telesne dejavnosti - zaznane spremem-
be v telesni sestavi: povecal se je delez
mascobne mase in visceralne masco-
be, zmanjsal pa delez miSi¢cne mase
(25). Ta trend potrjujejo tudi presecne
raziskave, saj so Alqassimi in sodelavci
ugotovili 28 %, Vidiawati in sodelavci
pa skoraj 35 % skupno prevalenco Cez-
merne telesne mase in debelosti med
Studenti, kar potrjuje razsirjenost tega
pojava v tej populaciji (14, 15). Vidiawa-
ti in sodelavci so v raziskavi ugotovili

povezavo med cezmerno telesno maso,
druzinsko anamnezo debelosti ali slad-
korne bolezni in slabSimi prehranskimi
navadami, kot so izpus$canje zajtrka in
uzivanje manj kot treh obrokov dnev-
no (18).

Raziskave, ki so temeljile na samopo-
roCanih podatkih so prav tako poka-
zale, da so glavni dejavniki tveganja
za Cezmerno telesno maso in debelost
nezdrav Zivljenjski slog, zlasti pomanj-
kanje telesne dejavnosti in neustrezna
prehrana (nizek vnos sadja in zelenjave,
uZivanje sladkih pijac) (15, 17). Telleria
-Aramburu in Arroyo-lzaga sta dodatno
potrdili, da je presezek telesne masco-
be povezan z nizko ali zmerno telesno
dejavnostjo in slabSo kakovostjo pre-
hrane (23).

Rezultati vseh vkljucenih raziskav kaze-
jo, da Ze v obdobju Studija prihaja do
pomembnih sprememb v prehranskih
in gibalnih navadah, kar se odslikava v
poslabsanju zdravstvenih kazalnikov.
Povecanje telesne mase, vecji delez
mascobne mase in manjsi delez misic-
ne mase predstavljajo zgodnje znake
presnovnega neravnovesja, ki dolgo-
ro¢no povecujejo tveganje za razvoj
KNB. Studentska leta tako predsta-
vljajo kriti¢no obdobje za oblikovanje
vedenjskih vzorcev, ki lahko vztrajajo
tudiv odrasli dobi, kar poudarja pomen
tega Zivljenjskega obdobja za dolgoroc-
no zdravje.

Sistemski ukrepi v Sloveniji

Preventivno zdravstveno varstvo
studentov

V Sloveniji so v okviru obveznega zdra-
vstvenega zavarovanja preventivni
zdravstveni pregledi na primarni ravni
zagotovljeni tudi za Studentsko popu-
lacijo (27). Preventivno zdravstveno
varstvo otrok, mladostnikov in Studen-
tov seizvaja v skladu s Programom pre-
ventivnega zdravstvenega varstva za
otroke in mladostnike - Program ZDAJ
- Zdravje danes za jutri (28). Preventiv-
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ni zdravstveni pregled je pravica vsake-
ga Studenta, ki jo lahko med Studijem
izkoristi dvakrat. Pravilnik predvideva
pregled v prvem letniku viSjeSolskega,
dodiplomskega in enovitega magistr-
skega Studija, omogoca pa tudi pregled
v prvem letniku podiplomskega Studija
oz. v Cetrtem letniku enovitega magi-
strskega Studija (28).

Preventivni pregledi se izvajajo po vsej
Sloveniji, vendar obseg in nacin izva-
janja nista enotno dolocena. Najvec
pregledov opravijo v Zdravstvenem
domu za Studente Univerze v Ljublja-
ni (ZDS), kjer v zadnjih letih opaZa-
jo izrazit upad udelezbe Studentov.
Med Studijskima letoma 2014/2015
in 2021/2022 se je Stevilo opravljenih
pregledov zmanjsalo za vec kot 60 %,
saj je bilo v letu 2014/2015 pregledanih
9.385 Studentov, v letu 2021/2022 pa le
Se 3.839 (27). K zmanjsani udelezbi je
pomembno prispevala epidemija covi-
da-19. Dodatni vpliv je imel tudi Zakon
o visokem Solstvu, ki od leta 2016 obve-
zni preventivni sistematicni zdravstve-
ni pregled doloca le za Studente prvega
letnika prve stopnje, medtem ko pregle-
da v zaklju¢nem letniku Studija ni vec
posebej predpisoval (29). Po uvedbi te
spremembe se je udeleZzba Studentov
zakljucnih letnikov na preventivnih pre-
gledih Se dodatno zmanjsala (27). Ena-
ko ureditev ohranja tudi novi Zakon o
visokem Solstvu (ZViS-1) iz leta 2025, ki
v 114. ¢lenu doloca, da Studenti prvega
letnika Studijskih programov prve stop-
nje opravijo preventivni sistematicni
zdravstveni pregled v skladu s predpisi s
podrocja preventivnega zdravstvenega
varstva (28, 30). Nizka udelezba je pove-
zana tudi z nezadostno ozavesc¢enostjo
Studentov in visokoSolskih institucij o
pomenu zdravja in dobrega pocutja za
uspesen studij ter kakovostno izvajanje
Studijskih programov. Studenti kot raz-
loge za neudeleZbo najpogosteje nava-
jajo slabe izkusnje iz otrostva, sram,
strah pred zdravniki ali odvzemom krvi,
nepoznavanje poteka pregleda, nein-
formiranost o pravici do preventivnega
zdravstvenega pregleda ter prezapleten
postopek narocanja (27).

Na podrocju promocije zdravja Stu-
dentov je bilo v preteklosti izvede-
nih razmeroma malo aktivnosti. Zato
ostaja eden klju¢nih izzivov povecanje
ozavescenosti o pomenu zdravja ter
motiviranje Studentov za udelezbo na
preventivnih zdravstvenih pregledih.
Z namenom izboljsanja preventivne-
ga zdravstvenega varstva Studentov
je bila decembra 2022 v okviru Pro-
grama ZDAJ ustanovljena delovna
skupina za preventivno zdravstveno
varstvo Studentov. Njena naloga je
priprava enotnih nacionalnih smer-
nic in vsebinskih navodil za izvajanje
preventivnih programov za Student-
sko populacijo, vklju¢no s sistema-
ticnimi pregledi, cepljenji in drugimi
preventivnimi aktivnostmi. Pri tem je
pomembno sodelovanje s predstav-
niki Studentov ter aktivna vklju¢enost
Studentov v promocijo preventivnih
zdravstvenih programov. Ob zacdetku
Studijskega leta je treba bruce in ostale
Studente seznaniti z moznostjo preven-
tivnih pregledov, zdravstveno oskrbo v
kraju Studija ter razlicnimi zdravstveno
promocijskimi projekti in delavnicami.
Promocija zdravja mora potekati sko-
zi celotno Studijsko leto, zlasti na Stu-
dentskih dogodkih, kot sta Studentska
arena in Skisova trZnica, ter preko
druzbenih omrezij, kot sta TikTok in
Instagram, ki jih Studenti pogosto upo-
rabljajo. Na drZzavni ravni je zato nujno
izvajanje Casovno in vsebinsko prilago-
jenih aktivnosti za promocijo zdravja
med Studentsko populacijo (27).

Zadniji celovito analizirani in med seboj
primerljivi podatki o zdravstvenem sta-
nju Studentov v Sloveniji so na voljo za
obdobji 2014/2015 in 2021/2022. Na
podlagiteh podatkov je mogoce primer-
jati spremembe v zdravstvenem stanju
Studentske populacije v opazovanem
obdobju. Primerjava kaze, da se delez
zdravih Studentov ni bistveno spreme-
nil, saj ostaja pri priblizno 86 %. Kljub
temu se je v tem obdobju pomembno
zmanijsala prisotnost dejavnikov tvega-
nja za razvoj KNB, in sicer z 41,1 % na
25,9 %. Med zdravstvenimi teZavami se
je v Studijskem letu 2021/2022 povecal
predvsem deleZ dusevnih in vedenjskih

motenj, kot so depresivne in anksio-
zne motnje, ki je narasel z 2,6 % na
5,8 %, medtem ko se je delezZ endokri-
nih bolezni, med katere sodijo bolezni
Scitnice in sladkorna bolezen, zmanjsal
16,6 % na 11,1 % (27).

Podatki kaZejo tudi, da se deleZi Stu-
dentov glede na prehranski status med
opazovanima obdobjema niso bistve-
no spremenili. Normalno telesno maso
ima priblizno 72 % Studentov, 6 % jih
ima prenizko telesno maso, 16 % je
c¢ezmerno hranjenih, 4 % pa jih sodi v
skupino debelosti. V skupinah nizke in
normalne telesne mase je vecji deleZ
deklet, medtem ko je v skupinah cez-
merne hranjenostiin debelosti vec fan-
tov (27).

Pri telesni dejavnosti med Studenti je
opazen rahlo pozitiven trend. V Stu-
dijskem letu 2014/2015 je bilo najvec
Studentov (24,9 %) zmerno telesno
dejavnih trikrat tedensko po vsaj 30
minut, delez pa je v Studijskem letu
2021/2022 ostal skoraj nespremenjen
(25,6 %). Znizal se je deleZ Studentov, ki
so bili telesno dejavni manj kot trikrat
tedensko, z 29,0 % na 25,0 %, povecal
pa se je delez tistih, ki so bili teles-
no dejavni vec kot trikrat tedensko, s
46,3 % na 49,4 %. Nekoliko se je zmanj-
Sal tudi delez telesno nedejavnih Stu-
dentov, in sicer z 2 % na 1,5 %. Med
Studenti, ki so telesno dejavni do trik-
rat tedensko ali trikrat tedensko, pre-
vladujejo dekleta, medtem ko je med
Studenti, ki so telesno dejavni vec kot
trikrat tedensko, vecji delez fantov.
Kljub ugodnim trendom na podrocju
telesne dejavnosti, pa ima priblizno
Cetrtina Studentov Univerze v Ljubljani
Se vedno prisoten vsaj en dejavnik tve-
ganja za KNB (27).

Kljub ugotovljenim trendom je treba
primerjavo podatkov med Studijskima
letoma 2014/2015 in 2021/2022 inter-
pretirati previdno. Primerljivost rezul-
tatov je namrec lahko omejena zaradi
vec kot 60-odstotnega upada udelezbe
Studentov na preventivnih zdravstve-
nih pregledih, pri ¢emer ni mogoce
zanesljivo oceniti, v kolikSni meri je
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zmanjsana udelezba vplivala na ugo-
tovljene razlike v zdravstvenem stanju
Studentske populacije (27).

Subvencionirana studentska
prehrana

Sistem subvencionirane Studentske
prehrane (SSP) v Sloveniji je ukrep
drZavne politike, katerega cilj je zmanj-
Sanje stroskov Studija ter izboljSa-
nje dostopnosti kakovostnih obrokov
za Studentsko populacijo. Temeljni
namen sistema je zagotavljanje cenov-
no dostopnega, uravnoteZenega in
toplega obroka, pri ¢emer se hkrati
spodbuja oblikovanje ustreznih pre-
hranskih navad. Sistem ni zasnovan
kot oblika socialne pomoci ali nado-
mestilo denarnih prejemkov, temvec
kot instrument zagotavljanja enakih
moznosti prehranjevanja ne glede na
socialno-ekonomski polozaj ali bivanj-
ske razmere Studentov (31).

Upravigenci do SSP so vse osebe s sta-
tusom Studenta, ki se izobraZujejo na
visjih strokovnih Solah in visokoSolskih
zavodih v Republiki Sloveniji ter niso
v delovnem razmerju. Pravico imajo
tudi Studenti tujih univerz, ki v Slove-
niji opravljajo Studijske obveznosti v
okviru mednarodnih izmenjalnih pro-
gramov, pri cemer zanje veljajo enaki
pogoji kot za domace Studente (32).

Visina subvencije na dan 29. 5. 2026
znasa 5,19 evra na obrok, pri cemer se
doplacilo razlikuje glede na ponudni-
ka, vendar cena obroka ne sme preseci
najvisje vrednosti, dolocene z javnim
razpisom, ki trenutno znasa 9,00 evra.
Ponudnike SSP izbere ministrstvo,
pristojno za delo, na podlagi javnega
razpisa (32, 33).

V skladu z veljavno ureditvijo lahko Stu-
denti dnevno koristijo dva subvencioni-
rana obroka, med katerima mora miniti
najmanj Stiri ure. Vsak subvencionirani
obrok mora vkljucevati glavno jed ter
dva dodatna hoda, in sicer solato in
sadje, ob tem pa je zagotovljenih tudi 2
dl vode. Studenti, ki so starsi, so upra-
vi¢eni do dodatnih 10 subvencioniranih
obrokov mesecno za vsakega otroka,

pri ¢emer pravico uveljavlja eden od
starsSev (33, 34).

Ponudniki SSP morajo v skladu z dolo-
Cili Javnega razpisa za leti 2025 in 2026
(33) zagotavljati izvajanje storitve
najmanj 5 dni v tednu, najmanj 4 ure
dnevno, ter ponuditi vsaj 10 razli¢nih
Studentskih kosil tedensko in najmanj 2
razli¢ni kosili dnevno, od katerih mora
biti vsaj eno brezmesno. Sistem omo-
goca vkljucitev tudi javnih zavodov, kot
so Sole, domovi za starejSe obc¢ane in
zdravstvene ustanove, ki se lahko vklju-
¢ijo pod poenostavljenimi pogoji (33).

V zadnjih letih je bila SSP deleZna ve¢
sprememb, ki so vplivale tako na njeno
dostopnost kot tudi na obseg uporabe.
Med klju¢nimi spremembami je razsi-
ritev sistema, saj je bilo s 1. januarjem
2026 Stevilo ponudnikov povecano,
tako da je Studentom na voljo 376 loka-
lov po vsej Sloveniji. Pomembno spre-
membo je prinesel tudi 19. 12. 2025,
ko so bile uvedene dodatne novosti,
med drugim povecanje Stevila sub-
vencij, veljavnost za vse dni v mesecu
ter podaljSan Cas koris¢enja med 7. in
24. uro. Te spremembe so se odrazile
tudi v pove¢anem obsegu koriscenja.
Povprecno mesecno Stevilo uporabni-
kov je leta 2025 znaSalo 45.523, med-
tem ko je bilo leta 2024 evidentiranih
44.267 uporabnikov. Kljub sploSnemu
upadu Stevila Studentov, pa ti vedno
pogosteje koristijo Studentske bone.
V letu 2022 je bilo unovéenih 4.032.749
subvencij, v letu 2023 4.115.828, v
letu 2024 4.490.896, v letu 2025 pa
4.450.613 (35). V zacCetku leta 2026 je
bila dodatno zaznana rast uporabe v
primerjavi z enakim obdobjem pre-
teklega leta (januar +21 %, februar
+25 %, marec +35 %). Analiza Casovne
porazdelitve koris¢enja kaze, da Stu-
denti subvencijo Se vedno najpogoste-
je uporabljajo v ¢asu kosila. Med 7. in
13. uro je bilo unovcenih 64 % subven-
cij, med 13.in 22. uro 28 %, med 22. in
24, uro pa 8 % (36).

Na podlagi navedenih podatkov je
mogoce ugotoviti, da razsiritev ponud-
be ter povecanje subvencije prispevata

k vecji dostopnosti in pogostejsi upora-
bi sistema. S tem SSP ostaja pomem-
ben instrument drZavne politike,
ki zdruzuje socialno, prehransko in
organizacijsko funkcijo ter prispeva k
zagotavljanju cenovno dostopnih in
standardiziranih obrokov za Student-
sko populacijo.

Studentska organizacija Slovenije
(S0S) poudarja, da sistem SSP temelji
na dostopnosti in raznolikosti ponud-
be, kar Studentom omogoca samostoj-
no izbiro obrokov v okviru predpisanih
standardov. Ob tem opozarja tudi na
razprave glede vklju¢evanja ponu-
dnikov hitre prehrane, pri ¢emer pou-
darja, da je odgovornost za koncno
izbiro obroka prepuscena posamezne-
mu uporabniku. Hkrati SOS spodbuja
razvoj bolj zdravih prehranskih navad
prek razli¢nih projektov, med katerimi
sta tudi »Jem zdravo. Studiram s polno
parol«in »Dober tek, Student!« (35).

Poleg normativne ureditve in orga-
nizacijskih vidikov sistema SSP je za
razumevanje njegove ucinkovitosti
pomembno tudi zadovoljstvo uporab-
nikov. Studenti so s sistemom SSP na
splosno precej zadovoljni, saj vecina
meni, da so obroki cenovno dostopni,
kolicinsko primerni in okusni. Neko-
liko manj zadovoljstva izrazajo gle-
de prostorske in ¢asovne dostopnosti
ponudbe, pri Cemer si Zelijo predvsem
vec ponudnikov v bliZini fakultet ter ve¢
¢asa za kosilo med Studijskimi obve-
znostmi. Vec kot polovica Studentov je
zadovoljna tudi s kakovostjo, raznoliko-
stjo in uravnoteZenostjo obrokov, ven-
dar so pri tem opazne razlike glede na
prehranske navade. Najbolj zadovoljni
so Studenti z mesano prehrano, med-
tem ko vegetarijanci, veganiin Studenti
s posebnimi medicinsko predpisanimi
dietami (npr. celiakijo) pogosteje opo-
zarjajo na pomanjkanje ustreznih
obrokov. Studenti si Zelijo predvsem
vec uravnotezene, lokalne in sezonske
hrane, ve¢ vegetarijanskih in veganskih
moznosti ter manj hitre hrane. Raziska-
va je pokazala tudi, da bi Studenti Zeleli
izboljSavo sistema, kot so vecja razno-
likost ponudbe, ve¢ menz, mozZnost
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koris¢enja bonov v trgovinah za osnov-
na Zzivila ter visje subvencije za zdrave
obroke. Ugotovitve kazejo, da sistem
SSP dobro zadovoljuje osnovne potre-
be Studentov, vendar bi ga bilo mogo-
Ce Se izboljsati predvsem na podrocju
dostopnosti, kakovosti in prilagajanja
razli¢cnim prehranskim potrebam, zlasti
Studentom z medicinsko predpisanimi
dietami, ki so zdaj v neenakopravnem
poloZaju z ostalimi Studenti (20).

Vloga univerzitetnega
okolja pri spodbujanju
telesne dejavnosti
Studentov

Na ravni Univerze v Ljubljani je univerzi-
tetni Sport organiziran v treh temeljnih
programskih sklopih: (a) redni progra-
mi v okviru kurikuluma, ki vkljucujejo
Sportno vzgojo ali splosno izbirne ECTS
predmete s Sportnimi vsebinami, (b)
rekreativni oz. obstudijski programi,
ki se izvajajo na fakultetah in v okviru
Centra za obstudijsko dejavnost ter (c)
tekmovalni programi, za katere skrbi
Sportna zveza Univerze v Ljubljani, ki
organizira in koordinira tekmovanja
na univerzitetni ravni. Kljub tej struk-
turi ostaja kljucni izziv neenotna imple-
mentacija programov med ¢lanicamiin
s tem povezana neenaka dostopnost
Sportnih vsebin za Studente (37).

Kljub razvejani organiziranosti univer-
zitetnih Sportnih programov se je po
prehodu na bolonjske Studijske pro-
grame pojavila pomembna sistemska
teZava pri razumevanju in umesc¢anju
telesne dejavnosti v Studijski proces. V
tem obdobju je bila telesna dejavnost
pogosto obravnavana kot obstudijska
dejavnost, ki naj bi se v celoti prenes-
la na Center za obstudijsko dejavnost,
kar je na stevilnih ¢lanicah Univer-
ze v Ljubljani vodilo v postopno uki-
njanje redno organiziranih Sportnih
programov. Zato se je med Studenti
izrazito zmanjsala raven redne telesne
dejavnosti. Podatki iz Studijskega leta
2014/2015 kazejo, da je bilo na Univer-

zi v Ljubljani redno telesno dejavnih
le 12,9 % Studentov, medtem ko se je
pred bolonjsko prenovo ta delez gibal
okoli 40 %. Podobne trende so zazna-
li tudi na drugih slovenskih univerzah,
kjer je bil delez na Univerzi v Mariboru
ocenjen celo na manj kot 5 %, na Uni-
verzi na Primorskem pa na priblizno
6 %. Pri interpretaciji teh podatkov je
treba upostevati, da so delno nepopol-
ni, saj Stevilne ¢lanice UL niso posredo-
vale vseh informacij, kar pomeni, da je
dejanski deleZ redno telesno aktivnih
Studentov verjetno Se nizji od prikaza-
nega (38).

Negativen trend je bil najmanj izrazit
na tistih Clanicah, ki so ohranile vsaj
delredno organizirane Sportne vzgoje,
kjer je povprecni deleZ redno aktivnih
Studentov znasal okoli 32,9 %. Primer
dobre prakse predstavlja Biotehni-
Ska fakulteta Univerze v Ljubljani, ki
je ohranila kombiniran model izvaja-
nja Sportnih programov: redno Spor-
tno vzgojo v prvem letniku, izbirne
ECTS Sportne predmete v visjih letni-
kih ter dodatne rekreativne programe.
Tak3na organiziranost je omogocila
postopno izboljSanje stanja, saj se je
delez redno aktivnih Studentov pove-
cal z okoli 8 % (2009/2010) na priblizno
25 % (2014/2015), nadaljnje spremlja-
nje pa kaze Se ugodnejsi razvoj, saj v
Studijskem letu 2022/2023 beleZijo
pribliZzno 45 % redno Sportno aktivnih
Studentov (39).

Posebej pomemben vidik univerzitetne
telesne dejavnosti je tudi njena vloga
pri zmanjSevanju neenakosti med Stu-
denti. Ranljive skupine, kot so Studenti
z nizjim socialno-ekonomskim statu-
som, tisti s Cezmerno telesno maso ali
zrazli¢nimi zdravstvenimi omejitvami,
pogosto potrebujejo dodatno spodbu-
do in strukturirano podporo za vklju-
Cevanje v gibalne aktivnosti. Zato so
redno organizirani Sportni programi,
zlastiv zacetnih letnikih Studija, kljucni
ne le z vidika zdravja, temvec tudi soci-
alne vkljucenosti in uspesnejsega pre-
hoda iz srednjesolskega v univerzitetno
okolje (37).

Novejsi sistemski dokumenti na podro-
¢ju Sporta in visokega Solstva v Slove-
niji ponovno krepijo pomen telesne
dejavnosti v univerzitetnem okolju.
Resolucija o Nacionalnem programu
Sporta 2026-2035 predvideva poveca-
nje obsega Sportne dejavnostivizobra-
Zevalnem sistemu, krepitev obstudijske
Sportne dejavnosti ter povecanje dele-
Za redno in obcasno telesno dejavnih
Studentov (40). Poseben poudarek je
namenjen tudi razvoju strokovno pod-
prtih in raznolikih Sportnih progra-
mov ter izboljSanju pogojev za njihovo
izvajanje.

Dodatno nov Zakon o visokem Solstvu
umesca telesno dejavnost med kljuc-
ne podporne dejavnosti visokoSolske-
ga sistema, s ¢Cimer jo opredeljuje kot
del javne sluzbe visokega Solstva (30).
S tem se Sport ne obravnava vec zgolj
kot obstudijska ponudba, temvec kot
sistemsko pomemben element zago-
tavljanja zdravega in trajnostno usmer-
jenega Zivljenjskega sloga Studentov in
zaposlenih. Zakon predvideva tudi sta-
bilnejSe financiranje Sportnih dejavno-
sti v okviru univerz ter krepitev njihove
vloge v akademskem okolju (30).

Skupaj ti ukrepi nakazujejo premik k
ponovni sistemski integraciji teles-
ne dejavnosti v univerzitetni prostor,
kar predstavlja pomemben korak k
izboljSanju gibalnih navad Studentov
in dolgoro¢no k zmanjSevanju tve-
ganj za razvoj KNB v tej populaciji. Te
spremembe univerzam omogocajo
tudi boljSe pogoje za ponovno uved-
bo obveznih Sportnih vsebin ter razvoj
Sportne infrastrukture.

Zakljucek

Na osnovi relevantne strokovne litera-
ture lahko zaklju¢imo, da je univerzite-
tno obdobje pomembna prelomnica
prioblikovanju prehranskih in gibalnih
navad. Pritem je treba upostevatiizra-
zito heterogenost Studentske popula-
cije ter razlike v kulturnem, socialnem
in organizacijskem okolju posameznih
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univerz. Dejavniki, kot so tip bivalis-
¢a, stopnja samostojnosti, dostopnost
subvencionirane prehrane ter organi-
ziranost Sportne vzgoje, pomembno
vplivajo na oblikovanje vsakodnevnih
vedenjskih vzorcev. Posebno pozor-
nost zahteva prvo leto Studija, saj raz-
iskave nakazujejo, da se prav v tem
obdobju pogosto oblikujejo neustrezne
prehranske in gibalne navade, kot sta
zmanjSana telesna dejavnost in neu-
ravnotezena prehrana. Ti vedenjski
vzorci se lahko odslikavajo v poslabsa-
nju zdravstvenih kazalnikov, spremem-
bah telesne sestave in zgodnjih znakih
presnovnega neravnovesja, kar dol-
goro€no povecuje tveganje za razvoj
kroni¢nih nenalezljivih bolezni. Za ucin-
kovito spodbujanje zdravega Zivljenj-
skega sloga je treba razvijati celostne
pristope, ki vkljuujejo dostopnost
cenovno ugodne in uravnotezene pre-
hrane, sistemati¢no spodbujanje teles-
ne dejavnosti, izobraZevanje o zdravju
in podporne mehanizme za obvladova-
nje (akademskega) stresa. Pri nacrtova-
nju programov je smiselno upostevati
tudi razlike med Studijskimi smermi in
stopnjo predhodnega znanja o zdravju,
saj se potrebe Studentov med fakulte-
tami pomembno razlikujejo. Univerze
igrajo pomembno vlogo ne le kot izo-
brazevalne ustanove, temvec tudi kot
okolja, ki lahko z ustreznimi sistemski-
mi ukrepi in organizacijskimi resitvami
prispevajo k zmanjSanju neenakosti v
zdravju ter Studentom - ne glede na
njihov socialni polozaj - omogocajo
pogoje za zdrav Zivljenjski slog in dol-
goro¢no zmanjSanje bremena kronic-
nih nenalezljivih bolezni.
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