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Streszczenia do szkolenia e-learningowego

w roku 2021

dla przedstawicieli zawodow medycznych
w zakresie zasad zdrowego zywienia i aktywnosci
fizycznej dla grup zawodowych zaangazowanych
w dziatania na rzecz walki z nadwagg i otytoscia.
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dr Agnieszka Wozniak, dr Ewa Rychlik
Zaktad Zywienia i Wartoéci Odzywczej Zywnosci, NIZP PZH - PIB

Prawidtowe zywienie jest jednym z gtdwnych czynnikéw wptywajacych na stan zdrowia
i prawidtowe funkcjonowanie organizmu cztowieka. Powinno pokry¢ zapotrzebowanie organizmu na
energie i poszczegblne sktadniki odzywcze. Nadmiar energii, biatka, ttuszczu i weglowodanéw,
a niedobdr btonnika pokarmowego w diecie moze prowadzi¢ do nadwagi lub otytosci. Planowanie
prawidtowego, dobrze zbilansowanego zywienia oraz ocene sposobu zywienia danej osoby lub grupy
0séb umozliwiaja nam normy Zzywienia dla populacji Polski. Normy okreslajg ilos¢ energii
i niezbednych sktadnikdow odzywczych w przeliczeniu na 1 osobe, ktére zgodnie z aktualnym stanem
wiedzy powinny otrzymac poszczegdlne grupy ludnosci w codziennym (zwyczajowym) pozywieniu,
aby zapewni¢ prawidtowy rozwdj fizyczny i psychiczny oraz petnie zdrowia. Wartosci norm podane
sg dla oséb zdrowych, prawidtowo odzywionych. Normy zostaty opracowane dla réznych grup
ludnosci z uwzglednieniem wieku, pfci i stanu fizjologicznego oraz, w przypadku norm na energie
i ttuszcz, poziomu aktywnosci fizycznej i, w przypadku normy na energie, biatko i ttuszcz, masy ciata
(masa ciata prawidtowa, a nie masa rzeczywista).

W normach dla populacji Polski zastosowano nastepujgce rodzaje norm:

e EER (Srednie zapotrzebowanie na energie) - przecietne spozycie energii niezbedne dla
utrzymania aktualnej masy ciata i aktywnosci fizycznej, z uwzglednieniem wieku, ptci, stanu
fizjologicznego.

e EAR (Srednie zapotrzebowanie w grupie) - jest to taka ilo$¢ sktadnika odzywczego, ktéra
pokrywa zapotrzebowanie okoto 50% zdrowych, prawidlowo odzywionych o0séb

wchodzgcych w skfad grupy.
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e RDA (zalecane dzienne spozycie) - jest to taka ilos¢ sktadnika odzywczego, ktéra pokrywa
zapotrzebowanie okofto 97,5% zdrowych, prawidtowo odzywionych oséb wchodzacych
w sktad grupy. Punktem wyjscia przy jej opracowywaniu jest norma EAR.

e Al (wystarczajgce spozycie) - norma uznana na podstawie badan eksperymentalnych lub
obserwacji przecietnego spozycia zywnosci przez osoby zdrowe i prawidtowo odzywione za
wystarczajgcg dla prawie wszystkich oséb zdrowych i prawidtowo odzywionych wchodzgcych
w sktad grupy. Podawana jest wéwczas, gdy ustalenie EAR nie jest mozliwe.

e Referencyjne spozycie (Reference Intake ranges for macronutrients — Rl) - jest to zakres
spozycia makrosktadnikéw wyrazony jako procent energii z danego sktadnika w stosunku do
energii z catodziennej racji pokarmowej. Spozycie poszczegdlnych sktadnikéw, bedacych
Zzrédtem energii, mieszczgce sie w zalecanym zakresie, wskazuje na prawidtowe ich spozycie.
Zakres ten warunkuje obnizenie ryzyka chordb przewlektych przy jednoczesnym dostarczeniu
odpowiedniej ilosci sktadnikéw niezbednych.

e UL (gérny tolerowany poziom spozycia) - najwyzszy biologicznie tolerowany poziom
zwyczajowego spozycia danego sktadnika ze wszystkich zrédet (z zywnosci, wody pitnej,
suplementow diety), ktéry nie wywotuje niekorzystnych dla zdrowia efektéw u prawie
wszystkich (97,5%) oséb w danej populacji. Zostat okreslony dla niektérych witamin

i sktadnikéw mineralnych przez rézne grupy ekspertéw (np. EFSA).

llos¢ energii dostarczanej z pozywieniem powinna odpowiadaé zapotrzebowaniu energetycznemu
organizmu. Zapotrzebowanie na energie to ilos¢ energii zawarta w pozywieniu, potrzebna do
zbilansowania wydatku energetycznego, zwigzanego z utrzymaniem masy ciata, sktadu ciata
i wszelkg aktywnoscig fizyczng, ktéra zapewni dobry stan zdrowia w dtugim okresie, a takze do
optymalnego wzrostu i rozwoju dzieci, do prawidtowego wzrostu tkanek w okresie cigzy oraz
produkcji mleka w czasie karmienia piersig tak, aby zapewni¢ dobry stan zdrowia zaréwno matce,
jak i dziecku. Jest ono réwne catkowitemu wydatkowi energetycznemu (TEE), na ktéry sktada sie:

podstawowa przemiana materii (45 - 70% TEE), energia wydatkowana na aktywnos$¢ fizyczng,
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termiczny efekt pozywienia, termogeneza indukowana zimnem. Dobowy poziom aktywnosci
fizycznej okresla wspotczynnik aktywnosci fizycznej (PAL). TEE zalezny jest od réznych czynnikéw, co
zostato wziete pod uwage przy opracowaniu norm na energie. Przyjeto rézne wartosci norm EER
w zaleznosci od wieku, pfci, stanu fizjologicznego, poziomu aktywnosci fizycznej i masy ciata,
wyrazone w kcal/osobe/dobe oraz MJ/osobe/dobe.

W opracowaniu norm na biatko zapotrzebowanie na ten sktadnik zostato okreslone na podstawie
bilansu azotowego w organizmie cztowieka. U zdrowej osoby, przy zachowaniu réwnowagi
energetycznej i dostarczeniu ilo$ci biatka wystarczajgcej do pokrycia strat, bilans azotu wynosi zero.
Wozieto réwniez pod uwage wartos¢ odzywczg biatka (sktad aminokwasowy, strawnos¢) oraz biatko
krajowej racji pokarmowej okreslone na podstawie badan o spozyciu w populacji Polski. Normy na
biatko ustalone zostaty na poziomie EAR i RDA oraz u niemowlat Al i podane w g/kg m.c./dobe.
Zalezne sg od wieku, ptci, stanu fizjologicznego i masy ciata. Ponadto zostat okreslony zalecany udziat
energii z biatka zalezny od wieku.

Normy na ttuszcz zostaty ustalone na poziomie referencyjnego spozycia (RI) przy okreslonym odsetku
energii z ttuszczu. Wyrazone sg w g/osobe/dobe jako odpowiedniki RI (z wyjatkiem niemowlat).
Zalezg od wieku, pfci, stanu fizjologicznego, poziomu aktywnosci fizycznej i masy ciata. Ponadto
okreslono Rl lub zalecane ilosci w mg/osobe/dobe dla réznych kwasow ttuszczowych.

Normy na weglowodany zostaty ustalone na poziomie referencyjnego spozycia (RI), zaleznego od
wieku. Okreslono réwniez maksymalny udziat energii z cukréw w diecie. Normy na btonnik ustalone
zostaty na poziomie wystarczajgcego spozycia Al, a ich wartosci zalezne sg od wieku, pfci i stanu
fizjologicznego.

W przypadku sktadnikdw mineralnych, takich jak: wapn, fosfor, magnez, zelazo, cynk, miedz, jod,
selen, witamin: A, B1, B2, niacyna, B6, B12, C, foliany normy zostaty ustalone na poziomie EAR
i RDA oraz, w przypadku niemowlat, Al. Natomiast dla wody, sktadnikdw mineralnych, takich jak:
fluor, mangan, elektrolity (séd, potas, chlor) oraz witamin, takich jak: D, E, K, kwas pantotenowy,

biotyna, cholina, dla wszystkich grup wiekowych okreslono normy na poziomie Al. Wartosci norm na
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wode, witaminy i sktadniki mineralne zalezne sg od wieku, ptci i stanu fizjologicznego.

Aktualne normy dla populacji Polski opracowane w roku 2020 zostaty opublikowane w postaci
monografii:

Jarosz M., Rychlik E., Sto$ K., Charzewska J. (red.): Normy zywienia dla populacji Polski i ich
zastosowanie. Warszawa, NIZP-PZH, 2020.

Mozna je pobrac ze strony internetowej:

https://ncez.pzh.gov.pl/abc-zywienia/normy-zywienia-2020/
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mgr inz. Barbara Wojda

Zaktad Zywienia i Wartoséci Odzywczej Zywnoéci, NIZP PZH - PIB

Nadwaga i otytos¢ (nadmierna masa ciata) stanowi w Polsce jeden z gtéwnych probleméw
zdrowotnych odpowiadajgc za utrate 12,4% lat przezytych w zdrowiu (DALY). Otyto$¢ jest uwazana
za najwazniejszg przewlektg chorobe niezakazng. Jest to schorzenie odznaczajace sie patologicznie
zwiekszonym udziatem tkanki ttuszczowej i nalezy jg traktowad jako chorobe. Publikowane badania
z ostatnich miesiecy dowodzg, ze zwiekszona masa ciata ma wptyw na przebieg zakazenia COVID-19.
Nagromadzona tkanka ttuszczowa odpowiada za wydzielanie czynnikdw prozapalnych co zwieksza
m.in. stan zapalny organizmu i uposledza prace uktadu odpornosciowego. Wedtug miedzynarodowej
klasyfikacji chordb i probleméw zdrowotnych, otytos¢ spowodowana przez nadmierng podaz energii
to choroba majgca swdj odrebny numer (ICD-10) jako E66.0.

Za zwiekszenie masy ciata odpowiada wiele czynnikdw i sg to: zywnos$¢, w tym gtdwnie zywnosé
wysokoprzetworzona, uwarunkowania biologiczne organizmu zwigzane z wydzielaniem hormonoéw
,gtodu” i ,sytosci”, ryzyko genetyczne (indywidualne predyspozycje genetyczne), dostep do opieki
zdrowotnej - gtownie specjalistow z dziedziny dietetyki, rehabilitacji i psychologii, niskg aktywnosc
fizyczna, marketing (m.in. reklama zywnos$ci w mediach ), oraz sfera emocjonalna jak wydarzenia
zyciowe, prace w warunkach stresu, niewystarczajgcg ilos¢ snu.

Z ostatnio publikowanych badan o spozyciu zywnosci wsréd Polakéw (badanie przeprowadzone
przez NIZP PZH-PIB w 2019r. we wspotpracy z EFSA) wynika, ze nadmierng mase ciata ma prawie
69% mezczyzn i 48% kobiet ( w tym nadwage ma 52% meziczyzn i 32% kobiet, zas otytych jest
ok. 16% i mezczyzn i kobiet). Stad wcigz aktualne pytanie w jaki sposéb mozna skutecznie zapobiegaé
rozwojowi nadwagi i otytosci wsréd Polakéw? Do tej pory podejmowane dziatania przeciwdziatajgce

otytosci nie przyniosty oczekiwanych efektow. Nie sprzyja temu réwniez wzrost zapotrzebowania na
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tanig zywnos¢, ze wzgledu na zwiekszenie populacji ludzi na Swiecie. Obecnie promowany model
zywienia, korzystniejszy dla naszej planety ma zminimalizowa¢ negatywny wptyw na srodowisko
naturalne zwiekszonej produkcji zywnosci. Zalecana dieta planetarna, bo tak zostata nazwana, a jej
zatozenia przedstawione w czasopismie Lancet pod nazwg ,,Food, Planet, Health” jako Zzrddto biatka
wymienia nasiona roslin stragczkowych (zZrédto biatka roslinnego), a ogranicza spozycie miesa
czerwonego i nabiatu. Potowe produktéw na talerzu powinny stanowi¢ produkty roslinne: warzywa
i owoce. Warto zauwazyg, ze diety z ograniczeniem miesa czerwonego sg od lat obecne jako zalecane
modele zywienia np. dieta sSrodziemnomorska czy dieta flexitarianska, choé w krajach basenu Morza
Srédziemnego coraz trudniej znalezé mozna tak zywiace sie spoteczeristwo (np. w mtodym pokoleniu
Grekow dominuje zachodni model zywienia sprzyjajgcy wzrostowi nadwagi i otytosci).

Optymalng formg opieki nad osobami z nadwaggy i otyloscig jest pomoc zespotu specjalistow
z réznych dziedzin: medycyny, dietetyki, rehabilitacji i psychologii. Takie podejscie do problemu daje
szanse, ze pacjent bedzie leczony w sposéb kompleksowy i zostang osiggniete trwate efekty.
Programem, ktory sprawdzit sie w praktyce to 12 tygodniowy Programu Redukcji Masy Ciata
»Zachowaj Réwnowage” realizowany w latach 2012 - 2018. t3cznie wzieto udziat 2111 pacjentow
w 42 placoéwkach POZ (co najmniej 2 placdwki w kazdym wojewddztwie) z ktérych 1739 zakonczyto
program z sukcesem (Srednio obnizenie wagi poczatkowej o 5 kg). W Dietetycznych Punktach
Konsultacyjnych, dietetycy udzielili porad blisko 14300 pacjentom. Zaréwno w profilaktyce jak
i leczeniu nadwagi i otytosci nie ma gotowych rozwigzan. Wazna jest stata zmiana nawykow
zywieniowych w oparciu o zalecenia zdrowego zywienia, zwiekszenie aktywnosci fizycznej kazdego
dnia, unikanie stresu. To co mozna wprowadzi¢ od zaraz w gabinecie lekarskim, to wazenie pacjenta
przy kazdej wizycie lekarskiej i pomiar obwodu talii. Pozwoli to na kontrolowanie masy ciata pacjenta
i szybszg reakcje na nieprawidtowosci. Dodatkowo nalezy zachecaé pacjentéw do korzystania
z bezptatnych porad dietetycznych w Centrum Dietetycznym Online Narodowego Centrum Edukacji

Zywieniowej (https://ncez.pzh.gov.pl).

Rozpatrujgc nowe kierunki dziatan w profilaktyce nadwagi i otytosci nalezy zaczac¢ traktowac otytosé
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jako chorobe, a najefektywniejsza forma jej leczenia powinna by¢ to praca catego zespotu
specjalistow: dietetyka, fizjoterapeuty, psychologa, a nie tylko lekarza. Juz dzi$ wiemy, ze porady
dietetyka w kazdej placowce POZ z pewnoscig mogtyby w duzym stopniu zapobiec wielu chorobom
dietozaleznym wsréd pacjentédw. Nalezy tez mie¢ na uwadze dziatania edukacyjnych w szkole, gdzie
miode pokolenie powinno by¢ uczone prawidtowych nawykdéw zywieniowych oraz akcje edukacyjne
w mediach (ostatnio dotyczgce nadmiernego spozycia cukru czy zywnosci typu fastfood sg dobrym
tego przyktadem), ktére z pewnoscig przyczyniajg sie do wzrostu $wiadomosci na prozdrowotng
w spoteczenstwie. Takze nalezy pamietaé, ze obecne dziatania przemystu spozywczego ida
w kierunku produkcji zywnosci o sktadzie zgodnym z obowigzujgcymi przepisami prawa i zaleceniami
ekspertow w zakresie zywienia. Nastepuje sukcesywnie reformulacja sktadu produktéw
spozywczych w kierunku zmniejszenia ilo$ci dodawanego cukru, soli i nasyconych kwaséw
ttuszczowych. Dodatkowo produkty spozywcze sg oznakowane systemem kodu literowego
w potgczeniu z odpowiednim kolorem tatwym do interpretacji przez konsumenta (system
NutriScore). Opisane powyzej dziatania z pewnoscig sg dobrym kierunkiem w przeciwdziataniu fali

nadwagi i otytos¢ wsrdd Polakow. Nalezy tylko konsekwentnie je realizowac.
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dr Lucyna Pachocka

Centrum Medyczne, NIZP PZH - PIB

Cukrzyca to grupa chordb metabolicznych charakteryzujgcych sie przewlekta hiperglikemia
wynikajacy z zaburzenia wydzielania i/lub dziatania insuliny. Jak wynika z danych przedstawionych
na pacjent.gov.pl w 2018 roku w Polsce byto zdiagnozowanych 2,9 min dorostych (1,3 min mezczyzn
oraz 1,6 min kobiet) chorych na cukrzyce. Znaczna cze$¢ oséb majgcych stan przedcukrzycowy nie
wie, e jest w grupie ryzyka cukrzycy. Przewlekta hiperglikemia wigze sie
z uszkodzeniem, zaburzeniem czynnosci i niewydolnoscig réznych narzagddéw, zwtaszcza oczu, nerek,
nerwow, serca i naczyn krwionosnych. Dlatego bardzo wazne jest wczesne rozpoznanie stanu
przedcukrzycowego i cukrzycy by nie dopuscié¢ do powiktan. Wszystkie osoby z cukrzycg powinny by¢
edukowane w zakresie ogdlnych zasad prawidtowego zywienia w cukrzycy przez osoby do tego
uprawnione to jest przez: lekarza, dietetyka, pielegniarke diabetologiczng badz edukatora
diabetologicznego. Szczegétowe zalecenia dietetyczne powinny by¢ indywidualizowane
w zaleznosci od potrzeb i mozliwosci pacjenta. Edukacja dotyczgca terapeutycznego stylu zycia
powinna obejmowad: urozmaicong diete, regularng aktywnos¢ fizyczng, unikanie palenia tytoniu,
spozywania alkoholu, stresu, optymalny czas snu i utrzymanie prawidtowej masy ciata. Edukacja
dietetyczna i terapeutyczna powinna by¢ podczas kazdej wizyty.

Celem leczenia dietetycznego 0sob z cukrzycg jest uzyskanie i utrzymanie: pozgdanej masy ciata,
prawidtowego stezenia glukozy w osoczu krwi w celu prewencji powikfan cukrzycy, optymalnego
stezenia lipiddw i lipoprotein w surowicy, optymalnych wartosci cisnienia tetniczego krwi w celu
redukcji ryzyka chordb naczyn.

Optymalne dla oséb z cukrzycg proporcje makrosktadnikéw powinny by¢ ustalane indywidualnie,
z uwzglednieniem wieku, aktywnosci fizycznej, obecnosci powiktan cukrzycy, schorzen dodatkowych

oraz preferencji osoby z cukrzycy. Podstawowym makrosktadnikiem diety, determinujgcym
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okotopositkowe zapotrzebowanie na insuling, s weglowodany. Wazna jest ich ilo$é, jakos¢
i kolejnos¢ spozycia w positku. Udziat energii z weglowodandéw powinien wynosi¢ 45% do 60% przy
spozyciu produktéw o niskim indeksie glikemicznym i ograniczeniu weglowodanéw prostych, cukréow
dodanych i wolnych cukréw. Udziat energii z ttuszczu ogdétem powinien byc
w zakresie 25 - 40%, w tym z nasyconych kwaséw ttuszczowych ponizej 10%,
a z jednonienasyconych kwasdéw ttuszczowych do 20%. Ilos¢ biatka w diecie powinna by¢ ustalona
indywidualnie. Ogdlnie przyjeto 15 - 20% energii z biatka (1 - 1,5 g/kg m.c./d), a u oséb z nadwagg
i cukrzycg typu 2 udziat energii z bialka zwiekszono do 20-30%.

Spozywanie alkoholu przez osoby z cukrzycg nie jest zalecane. Alkohol hamuje uwalnianie glukozy
z watroby i moze sprzyjac hipoglikemii.

Poza dietg nalezy zadba¢ o odpowiednig aktywnos¢ fizyczng, ktéra powinna trwac co najmniej 150
minut/tydzien. Wptywa korzystnie na wrazliwo$¢ na insuline, kontrole glikemii, profil lipidowy,

sprzyja redukcji masy ciata, wptywa korzystnie na nastrdj.
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dr hab. Hanna Mojska

Zaktad Zywienia i Wartosci Odzywczej Zywnosci, NIZP PZH — PIB

W dniu 11 marca 2020 r. Swiatowa Organizacja Zdrowia ogtosita pandemie choroby COVID-19
wywotywanej przez nieznanego dotychczas koronawirusa nazwanego Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2). Obserwacje pacjentéw chorych na Covid-19 wydajg sie
wskazywag, ze niektdre sktadniki odzywcze mogg odgrywac korzystng role w tagodzeniu przebiegu
choroby i mogg wspomagaé rekonwalescencje. Wsérdd tych sktadnikéw wymienia sie przede
wszystkim takie, ktdre wykazujg dziatanie immunomodulujace i przeciwzapalne m.in. selen, cynk,
witaminy A, Ci D oraz kwasy ttuszczowe omega-3. Badania pokazujg dodatkowo, ze ciezki przebieg
choroby Covid-19 byt obserwowany czesciej zaréwno u pacjentéw niedozywionych, jak z nadmierng
masg ciata, w poréwnaniu z osobami o prawidtowej masie ciata. Réznicowana dieta dostarczajaca
wszystkie sktadniki odzywcze chroni przed ich niedoborami i odgrywa wazng role w profilaktyce
choréb i zaburzen stanu zdrowia, nie tylko zwigzanych z nieprawidtowym zywieniem. Wyniki
prowadzonych badan uzasadniajg potrzebe opracowania zalecen zywieniowych aktualnych podczas
pandemii Covid-19.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) w opracowanych w 2021 r. zaleceniach wskazuje na potrzebe
spozywania zréznicowane] diety, w ktorej obecne sg $wieze owoce i warzywa, rosliny strgczkowe,
orzechy, produkty z petnego ziarna i produkty pochodzenia zwierzecego (mieso, ryby, jaja i mleko)
WHO zaleca ponadto karmienie niemowlat piersig oraz wskazuje na potrzebe suplementacji diety w
selen, cynk, witamine C i D, ale wyfacznie w grupach ryzyka. W przypadku witaminy D zaleca przede
wszystkim przebywanie na stoicu. Nalezy podkreslié, ze w wielu krajach na catym Swiecie
towarzystwa naukowe i agendy rzadowe opracowaty wiasne zalecenia zywieniowe podczas
pandemii Covid-19. W Polsce na poczgtku 2021 r. zostaty opracowane zalecenia Komitetu Nauki o

Zywieniu Cztowieka Polskiej Akademii Nauk, obejmujgce nie tylko sposéb zywienia, ale réwniez
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elementy stylu zycia. Zgodnie z podstawowymi zaleceniami nalezy dba¢ o dostosowanie wartosci
energetycznej diety do aktualnego poziomu aktywnosci fizycznej; spozywac codziennie warzywa
i owoce w ilosci stanowigcej potowe catodziennej diety; zachowywac odpowiedni stan nawodnienia
organizmu; dokonywac racjonalnych wybordéw zywnosci; ogranicza¢ spozycie cukru, soli i ttuszczow;
unika¢ picia napojow alkoholowych; przestrzega¢ zasad higieny i bezpiecznego postepowania
z zywnoscig; positki spozywac¢ wspdlnie z domownikami (metoda tagodzenia stresu); dbac
o regularng aktywnos¢ fizyczng; stosowaé suplementacje diety, jesli nie pokrywa zapotrzebowania
organizmu i korzysta¢ z rzetelnych zrédet informacji zywieniowych.

Petny tekst stanowiska Komitetu Nauki o Zywieniu Cztowieka Polskiej Akademii Nauk wraz

z omowieniem jest dostepny pod adresem:

http://knozc.pan.pl/index.php?option=com content&view=article&id=143:stanowisko-komitetu-nauki-

0-zywieniu-czlowieka-polskiej-akademii-nauk-w-sprawie-zalecen-zywieniowych-podczas-pandemii-
covid-19&catid=47&Itemid=170
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dr hab. Regina Wierzejska, prof. NIZP PZH - PIB

Zaktad Zywienia i Wartoéci Odzywczej Zywnosci, NIZP PZH - PIB

Odkrycie receptoréow witaminy D w komdrkach wiekszosci narzgdéw cztowieka (m.in. serca,
mozgu, ptuc, jelit) otworzyto nowy rozdziat badan nad jej rolg w organizmie. Przypuszcza sie, ze
witamina D reguluje aktywnosé¢ 3 - 5% genomu, a jej dziatanie jest poréwnywane do dziatania
hormonu. W zywnosci wystepuje w niewielu produktach, w tym w najwiekszej ilosci w ttustych
rybach, ale z powodu ich matego spozycia ilo$¢ witaminy D w diecie jest dalece niewystarczajgca.
Typowe spozycie tego sktadnika w naszym kraju szacuje sie na 2-3 ug dziennie, przy
zapotrzebowaniu wynoszgcym 15 pg. W zwigzku z tym w okresie letnim gtéwnym zrédtem
witaminy D dla organizmu jest synteza skdrna, pod wptywem storica. Odkrycie przedramion
i podudzi na 15 - 20 minut, w godzinach okotopotudniowych, bez stosowania kremoéw z filtrem
ochronnym powoduje wystarczajgcg produkcje tej witaminy.

Najlepiej poznang rolg witaminy D w organizmie jest regulacja wchfaniania wapnia i fosforu,
a tym samym mineralizacja ko$ci. W nastepnej kolejnosci nalezy wymienic jej wptyw na dziatanie
uktadu odpornosciowego i regulacje procesu zapalnego, co po wybuchu epidemii koronawirusa
wywotato zainteresowanie na skale swiatowg. Chociaz badania obserwacyjne wskazujg, ze
w populacji krajéw o najnizszych stezeniach witaminy D zakazen koronawirusem jest najwiecej
i ciezszy jest przebieg choroby, to jednak wyniki nielicznych badan z randomizacja (z grupa placebo)
sg sprzeczne i skutecznos¢ suplementacji tej witaminy w leczeniu COVID-19 nie jest wystarczajgco
udowodniona. Na tym etapie we wszystkich publikacjach naukowych zwigzek, pomiedzy stezeniem
witaminy D a ryzykiem zakazenia i przebiegiem choroby nazywany jest hipotezg, ktdrej
udowodnienie wymaga wiekszej ilosci dobrych metodycznie badani. Niektérzy eksperci twierdza
jednak, ze dobre wysycenie organizmu witaming D moze pomdc w leczeniu, a biorgc pod uwage jej

powszechne niedobory suplementacja jest prosta metodg, ktéra mozie wesprze¢ walke
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z koronawirusem. Nie jednoznaczne s3 takze wyniki meta-analiz badan
z randomizacjg, dotyczace bakteryjnych infekcji drég oddechowych. Wedtug niektérych
przyjmowanie witaminy D zmniejsza ryzyko infekcji 0 12%—42%, inne nie wykazaty zadnego efektu.
W kontekscie chordb alergicznych u dzieci World Allergy Organization uwaza, ze przyjmowanie
witaminy D przez kobiety w cigzy oraz przez niemowleta nie zmniejsza prawdopodobienstwa
zachorowania, ale badania wykazujg, ze u dzieci z wyzszym stezeniem tej witaminy przebieg
kliniczny choroby jest tagodniejszy.

Wobec wielokierunkowego dziatania witaminy D w organizmie naukowcy sugeruja, ze jej
niskie stezenie we krwi moze mie¢ zwigzek z rozwojem chordéb niezakaznych, w tym sercowo-
naczyniowych, neurodegeneracyjnych, autoimmunologicznych, a nawet nowotworéw. Jednakze,
pomimo intensywnych badan znaczenie witaminy D w etiologii tych schorzed pozostaje nie
rozstrzygniete, a coraz czesciej pojawia sie nawet pytanie, czy jej nizsze stezenie u chorych jest
przyczyng, czy skutkiem choroby.

W skali $wiatowej nie ma tez zgodnosci jakie stezenie 25(0OH)D we krwi nalezy uznawac za
deficyt, a ponadto czy zasadne jest rozgraniczanie stezenia na deficyt i niedobdr. Obecnie, jako
deficyt witaminy D niektdrzy eksperci traktujg jej poziom ponizej 20 ng/ml (50 nmol/L), inni dopiero
ponizej 12 ng/ml (30 nmol/L). Bardzo dyskusyjne jest takze, czy progiem zalecanego stezenia
powinna by¢ warto$¢ powyzej 20 ng/ml, czy powyzej 30 ng/ml (odpowiednio 50 nmol/L
i 75 nmol/L). W populacji ogélnopolskiej srednie stezenie witaminy D jest mniejsze, niz 20 ng/ml
i w okresie jesienno-zimowym we wszystkich grupach wiekowych zaleca sie suplementacje diety.
U oséb zdrowych witamina D powinna by¢ przyjmowana codziennie lub kilka razy w tygodniu,
natomiast nie zaleca sie wysokich dawek zazywanych raz w miesigcu lub rzadziej. Aktualnie
gtobwnym celem suplementacji jest zapewnienie prawidtowego stanu kosci, niemniej jednak
zmniejszenie ryzyka upadkéw i ztaman u oséb w wieku starszym w wyniku suplementacji witaminy

D nie jest przesgdzone.
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dr Anna Kopiczko

Akademia Wychowania Fizycznego w Warszawie

Aktywnosc fizyczna (AF) silnie stymuluje rozwdj fizyczny we wszystkich okresach ontogenezy.
Stymuluje uktad krgzenia i oddechowy do rozwoju i prawidtowego funkcjonowania gdyz przy
zwiekszonej AF krazenie krwi oraz akcja serca przyspieszajg, tym samym rozwijajgc sie
i wzmacniajgc. AF wptywa na zwiekszenie objetosci i sprezystosci miesni i catego aparatu ruchu,
wzmacnia Sciegna i wiezadta, stymuluje budowe masy kostnej i mineralizacje kosci, zwiekszajgc tym
samym ich sztywnos$¢, twardosé, podnoszgc wytrzymatosc na obcigzenia zewnetrzne. Ponadto AF
stymuluje odpornosé organizmu i prawidtowg przemiane materii. Rola adaptacyjna aktywnosci
polega na: przystosowywaniu sie organizmu cztowieka do réznorodnych, zmiennych warunkéw
srodowiskowych, adaptacji do pokonywania coraz trudniejszych wyzwania, zadan ruchowych
o ztozonej strukturze ruchu, z przyborami na przyrzadach, adaptacji do radzenia sobie ze stresem,
do dziatania w warunkach utrudnionych, adaptacji do utrzymania dobrej sprawnosci funkcjonalnej
do pdinych lat zycia oraz adaptacji do wiekszej $wiadomosci zdrowotnej populacji. Cwiczenia
fizyczne jako czynnik wyjgtkowo korzystny dla organizmu cztowieka, kompensujg postawy wadliwe
powstate w wyniku nadwagi i otytosci. AF wyréwnuje wady powstate przez dystonie miesniowg
wywotang dtugotrwatym siedzeniem i pozycjami biernymi. AF jest szczegdlnie istotna w rozwoju
fizycznym dzieci i mtodziezy.

Pandemia COVID-19 i zwigzane z nig ograniczenia spowodowaty wiele zmian w stylu

zycia, funkcjonowaniu codziennym, sposobie zywienia i poziomie aktywnosci fizycznej habitualnej
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ludzi na catym swiecie. Sposdb funkcjonowania w trakcie pandemii przyczynit sie do znacznego
wzrostu odsetka oséb z nadmierng masga ciata (BMI 225) w tym nadwagg i otytoscig. Sposdb
zywienia catych rodzin zmienit sie w kierunku antyzdrowotnego, czestsze sieganie po dania typu
fast-food, wysokottuszczowe i kaloryczne przekaski, potrawy przetworzone z dtugim terminem
przydatnosci do spozycia. Niekorzystne zmiany w profilu aktywnosci fizycznej (spadek czestosci,
objetosci i czasu trwania wybranych form aktywnosci fizycznej; ograniczenia w dostepie do zajec
zorganizowanych w sitowniach, klubach fitness). Ograniczenie aktywnosci fizycznej na swiezym
powietrzu spowodowato zmniejszenie fotokonwersji skdrnej witaminy D. Nastgpito wydtuzenie
czasu przebywania w pozycjach biernych, siedzacych co ma znaczacy wptyw na ostabienie miesni
posturalnych, dystonie miesniowg szczegdlnie zginaczy i prostownikdéw stawu biodrowego, gorsze
krgzenie obwodowe. Zwiekszyto sie narazenie narzadu wzroku i osSrodkowego uktadu nerwowego
na znacznie dtuzsza ekspozycje na Swiatto niebieskie generowane z monitoréw i urzadzen
elektronicznych w ramach nauczania i pracy zdalne;j.
Bezruch, sedentarny tryb zycia niesie za sobg szereg powiktan zdrowotnych
w wiekszosci uktadéw organizmu cztowieka. Duze znaczenie w utrzymaniu zdrowia ma
systematyczny dobrze zaprogramowany trening zdrowotny. Okresla on precyzyjnie intensywnosg,
objetosc¢ ¢wiczen a takze bezpieczne progi wysitkowe dostosowane do ¢wiczgcych. Istotne sg strefy
wysitku, w ktérych powinna pracowac osoba ¢wiczgca w celu uzyskania konkretnych, oczekiwanych
zmian adaptacyjnych.
Wedtug ekspertdw, wdrazanie zasad zréwnowazonego trybu zycia istotnie oddziatuje na

skutecznos¢ walki z nadwagag i otytoscia.
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dr Anna Januszewicz

Instytut Psychodietetyki, Wroctaw

Swiatowe i krajowe badania dotyczace zdrowia somatycznego i psychicznego oraz zachowarn
prozdrowotnych, wskazujg, ze w okresie pandemii COVID-19 pogorszeniu ulegt stan zdrowia
psychicznego i somatycznego populacji, co moze byé zaréwno skutkiem, jak i przyczyna
niepodejmowania zachowan zdrowotnych przez ludzi, takich jak uprawianie aktywnosci fizycznej
i utrzymywanie zdrowej diety. W Swietle wspomnianych przeglagdéw badan spotegowaty sie u oséb
dorostych oraz nastolatkow symptomy depresji oraz zaburzen lekowych.

Obecny stan rzeczy kazde wdrazac dziatania profilaktyczne i pomocowe ze strony stuzby zdrowia
poprzez dostosowanie opieki kierowanej do pacjentdow do ich potrzeb. Przyktadem tego moze by¢
wykorzystywanie telemedycyny, prowadzenie odpowiedniej komunikacji z pacjentem w oparciu
o wiedze psychologiczng, promowanie odzywiania i aktywnosci fizycznej na miare dzisiejszych
czasow, np. aktywnosci fizycznej w domu. W codziennej praktyce lekarskiej przydatne moze by¢
proponowanie pacjentom technik zmiany zachowan zdrowotnych -wybrane z nich omdéwiono na
szkoleniu (dialog motywujacy, odpowiednie informowanie o zagrozeniach zdrowotnych, dobdr

strategii dziatania dostosowanych do fazy zmiany zachowania, monitorowanie zachowania.)
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