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Z jakiego powodu umierajg Polacy? 2y oA zoRow

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

Najczestszg przyczyng zgondw mieszkancoéw Polski s3:

choroby uktadu krazenia ogétem (w 2019 r. - 39,4% wszystkich zgonow, w 2023r. - 36% wszystkich zgondw),
nowotwory - 24% wszystkich zgondw,

choroby uktadu oddechowego - 6,7% wszystkich zgonow.

1.
2.
3.

70

(i)

66

Odsetek zgonéw z powodu ChUK w
ogolnej liczbie zgondéw w 28 krajach
UE w 2012r.

Lublin 25.10.2024
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Najczestsze choroby uktadu krazenia e oua zomows

choroba niedokrwienna serca i zawat serca (23% zgonow),

niewydolnosc¢ serca (22% zgondw), POROWNANIE PRZYCZYN

miazdzyca (20%), UMIERALNOSCI POLAKOW WG GUS.
choroby naczyn mézgowych (19% zgondw), rok 1960 rok 2015

nadcisnienie tetnicze,
zaburzenia lipidowe, : 22%

wady zastawkowe serca, 28% 45%

' choroby ukfadu krgzenia ) choroby uktadu krazenia
niewydolnos’é ny [ zyIakl ® choroby nowotworowe ® choroby nowotworowe

zaburzenie rytmu serca (migotanie przedsionkéw jako 63%
najczestsza arytmia),

zylna choroba zakrzepowo-zatorowa,

Lublin 25.10.2024
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Czynniki ryzyka wystgpienia chorob uktadu krazenia ..cucouzomom
Czynniki niemodyfikalne:

;-
%

<! predyspozycje genetyczne (wczesne wystepowanie w rodzinie CHNS lub
£ choréb innych tetnic na podtozu miazdzycy u mezczyzn ponizej 55. r.z., u kobiet
- ponizej 60.r.z.),

wiek (mezczyzni > 45. r.z., kobiety > 55.r.2.),

) pte¢ (wieksze ryzyko u mezczyzn niz u kobiet przed menopauza).

Lublin 25.10.2024



Czynniki ryzyka wystgpienia chordéb uktadu krazenia zuweyeouzomoms

Czynniki modyfikalne:

F nieprawidtowe zywienie,

niska aktywnos¢ fizyczna (siedzacy tryb zycia),

palenie wyrobow tytoniowych (aktywne lub w przesztosci),
podwyzszone cisnienie tetnicze,
zwiekszone stezenie cholesterolu LDL w osoczu,

zwiekszone stezenie triglicerydéw (TG) w osoczu,
niskie stezenie cholesterolu HDL (<40 mg/dl u M, <45 mg/dl u K),
stan przedcukrzycowy lub cukrzyca,

A nadwaga i otytos¢. )

& Lublin 25.10.2024




Czym jest btonnik pokarmowy? zrmENE DL 00w

Jest pozostatosciag komoérek roslinnych opornych na dziatanie ludzkich enzyméw trawiennych w
przewodzie pokarmowym cztowieka. Niektére z tych zwigzkdéw sg hydrolizowane przez bakterie
okreznicy.

Wyrdznia sie dwie frakcje btonnika pokarmowego:

 rozpuszczalng w wodzie, ktora prawie w catosci ulega trawieniu przez enzymy w przewodzie
pokarmowym (beta-glukany, pektyny, fruktooligosacharydy, gumy roslinne (np. guma guar), sluzy
roslinne (np. psyllium), niektére hemicelulozy),

* nierozpuszczalng w wodzie, ktéra nie ulega rozktadowi przez enzymy trawienne (celuloza,
hemicelulozy, ligniny, skrobia oporna).

Ny
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Frakcje wiokna pokarmowego i ich wtasciwosci  zweueoszomoms

Frakcja rozpuszczalna wykazuje zdolnosé¢ do wigzania wody i tworzenia zeli. Wydtuza takze czas
pasazu jelitowego, co przektada sie korzystnie na konsystencje stolca. Wptywajgc korzystnie na
parametry gospodarki lipidowej i popositkowg odpowiedz glikemiczng odgrywa wazng role w
profilaktyce choréb m.in. cukrzycy i otytosci.

Zrédta: owies, jeczmien, roéliny straczkowe, owoce.

Frakcja nierozpuszczalna podraznia mechanicznie sciane jelita, co w konsekwencji powoduje
wzmozenie perystaltyki jelit oraz wptywa na zwiekszenie masy katowej. Przy spozywaniu
produktéw bogatych w te frakcje btonnika pokarmowego, nalezy zwiekszy¢ ilos¢ wody w diecie,
poniewaz w przeciwnym przypadku jego dziatanie bedzie odwrotne.

Zrédta: zboza i produkty zbozowe - otreby pszenne, pszenica, zyto, orzechy, owoce i warzywa.

Lublin 25.10.2024



Zalecane wystarczajgce (Al) spozycie btonnika

_____ Gupa | Wiek | Blonnik (g/dzier)

Dzieci 1-3
4-6
7-9
Miodziez 10-12, 13-15
16-18
Dorosli 19-30, 31-50, 51-65
> 66

10
14
16
19
21
25
20
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

UUUUUUUUUUUUUUUUUU -SZKOLENIDWA

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie ,Normy zywienia dla populaciji Polskiej - nowelizacja” red. nauk. Jarosz M., wyd. Instytut Zywnosci i Zywienia, 2017.

Lublin 25.10.2024
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Najlepsze zrodta btonnika pokarmowego  zuauouzmows

Najlepsze zrédto stanowi wtékno pochodzenia naturalnego wystepujgce w produktach roslinnych
tj. owoce, warzywa oraz produkty zbozowe.

Zawartos¢ btonnika pokarmowego w warzywach utrzymuje sie na poziomie od 0,5g do 5,8g na
100g produktu.

Z kolei w owocach jest to ok. 2g na 100g produktu i zalezy od stopnia dojrzatosci rosliny.

Wsréd produktéw zbozowych najwiecej btonnika - od 5,92 do nawet 42,4g na 100g - zawiera
pieczywo zytnie razowe oraz mieszane z dodatkiem ziaren, wszelkie rodzaje ptatkdw (owsiane,
orkiszowe), maki z petnego przemiatu, a takze nasiona t.j.: chia, siemie Iniane lub otreby pszenne.




ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

Btonnik pokarmowy a czynniki ryzyka

Mechanizm ochronny polega przede wszystkim na zdolnosci btonnika do redukcji czynnikéw bedacych
prekursorami chordéb uktadu krazenia, takich jak: nadcisnienie tetnicze, wysokie stezenie cholesterolu we krwi,
a takze obecnosci biomarkeréw odpowiedzialnych za stany zapalne w organizmie.

Lublin 25.10.2024
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Btonnik a stezenie cholesterolu we krwi
Dziatanie hipocholesterolemiczne

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

Sktadniki btonnika (m.in. beta-glukany czy pektyny) wptywaja na metabolizm cholesterolu przez
wigzanie kwasow zétciowych, a spowodowana nimi lepkos¢ w jelicie zmniejsza resorpcje zwrotna
tych kwasow i zwieksza ich wydalanie z katem. Zmusza to watrobe do dodatkowej produkcji
kwasow zétciowych z cholesterolu i tym samym zmniejsza sie stezenie cholesterolu w ustroju.

* W swietle jelita btonnik pokarmowy moze réwniez wigzac cholesterol i przyspieszac jego wydalanie
z ustroju, zmniejszajgc w ten sposob stezenie cholesterolu we krwi.

Zwieksza rowniez wydalanie ttuszczu ze stolcem i opdznia wchtanianie triglicerydow.

CHOLESTEROL

LEWELS
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Pereira i wsp. przeanalizowali wyniki 10 badan przeprowadzonych w USA i Europie ->
w trakcie obserwacji trwajgcej 10 lat przebadano okoto 100 tys. mezczyzn i 245 tys.
kobiet. Zauwazono, ze zwiekszenie spozycia btonnika o 10 g dziennie skutkuje
obnizeniem o 14% ryzyka rozwoju chordéb serca, a takze redukuje o0 27% ryzyko zgonu
wywotanego na skutek chorob wiencowych.

Park i wsp. pordwnujac wyniki badan przeprowadzonych na grupie kobiet i mezczyzn
udowodnili, ze wzrost spozycia btonnika o 10 g/dzien przyczynia sie do obnizenia
ryzyka wystgpienia dysfunkcji uktadu krazenia o 12% w przypadku mezczyzn i 24% w
przypadku kobiet.

Podobne zjawisko zaobserwowat Threapleton i wsp. udowadniajgc 9% spadek
choroby niedokrwiennej serca wskutek zwiekszonej podaz btonnika o 7g/dzien.

Lublin 25.10.2024



9%
o

Btonnik pokarmowy a otytos¢ oraz cukrzyca typu 2 zuweueoszomows

* Powoduje zmniejszenie glikemii popositkowej, a takze zmniejsza sekrecje insuliny przez
obnizenie wchtaniania glukozy (szczegdlnie jego rozpuszczalna frakcja).

* Sprzyja cofaniu sie lub catkowitemu zapobieganiu hiperinsulinemii - opornosci tkanek na
insuline.

 Obniza gestos¢ energetyczng pozywienia.

* Powoduje przyspieszenie pojawienia sie i wydtuzenie uczucia sytosci, zmniejszajgc tym
samym podaz energii w catodziennej racji pokarmowej przy zachowaniu pozostatych
sktadnikdw odzwyczych na odpowiednim poziomie.
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Btonnik pokarmowy a uktad trawienny o

Wspomaga prawidtowa persytaltyke jelit, dzieki zapewnieniu wtasciwego rytmu wyprdznien oraz
zapobieganiu zaparciom. W konsekwencji skraca to czas kontaktu potencjalnych karcynogenow ze
Sciang jelita,co chroni przed rozowjem m.in. uchytkéw jelita grubego czy raka jelita grubego.

Produkty o wysokiej zawartosci btonnika zawierajg antyoksydanty przeciwnowotworowe
(polifenole, karotenoidy, terpeny i tioetery), co moze wptywac ochronnie na ludzki organizm.

Witasciwa ilos¢ w diecie sprzyja rozwojowi korzystnej dla naszego organizmu mikroflory jelitowe;.
Niektére elementy btonnika sg prebiotykami.

Wspomaga rozrost bakterii jelitowych, ktére w procesie beztlenowej fermentacji wytwarzajg
krétkotancuchowe kwasy ttuszczowe regulujgce stany zapalne, wspierajgce odpornosc i
metabolizm, a takze wptywajg na ekspresje genow.

N
" —
e

" przed btonnikiem |
| "q-m,%

po btonniku
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Gtowne btedy w sposobie zywienia sprzyjajace
rozwojowi chordb uktadu krazenia

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

1. Zbyt niskie spozycie warzyw i owocdéw - ok. 313g/dzien (owoce- 153g, warzywa 160g); zalecenia
WHO minimum 400g/dzien.

2. Zbyt niska zawartos¢ btonnika w diecie - ok. 13,7g/dzien; zalecenia WHO minimum 20g/dzien.

3. Zbyt niska ilos¢ witamin (D i C) oraz sktadnikow mineralnych - wapnia, potasu, magnezu, zelaza i
foliandow w codziennej diecie.

4. Zbyt wysokie spozycie miesa i jego przetwordw (zwitaszcza czerwonego) -ok. 840g/dzien;
zalecenia World Cancer Resarch Fund International maksymalnie 500g/dzien.

5. Zbyt wysoka ilos¢ sodu w diecie - ok. 3,7g/dzienl sodu; zalecenia WHO maskymalnie 2g/dzien.

6. Zbyt wysoki udziat energii z tluszczu (zwtaszcza kwaséw ttuszczowych nasyconych) - 14%
energii/dzien; zalecenia WHO maksymalnie 7-10% energii/dzien.

Lublin 25.10.2024



Sposdb zywienia stosowany w profilaktyce i leczeniu

chordb uktadu krazenia

Dieta srodziemnomorska lub dieta DASH:

v duzo owocdw i warzyw, roslin straczkowych, ryb, ) it A
drobiu oraz petnoziarnistych produktéw "ok -
zbozowych, o E

v orzechy - 30g/dobe (wtoskie, laskowe, migdaty), e o=

v" niskottuszczowe produkty mleczne, N a

v' przyprawianie potraw duzg iloscig czosnku, cebuli v AR\

i ziot, :

v' dominacja oliwy z oliwek jako ttuszczu, e f};ﬁ&m “’ 2

v/ ograniczenie spozycia miesa, jaj, cukru, :
przetworzonych pruduktéw, soli, alkoholu, Codienrie .@ l’d

v' brak zwyczaju smarowania pieczywa,

v niestosowaniem zasmazek z maki czy $mietany do  cosemie
zup.
Lublin 25.10.2024

czerwone migso
istodycze

' joja, sery,

& drob, jogurty
(e ™.

morza
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

Regularne
picie wody

oliwa
z oliwek

owoce
i warzywa

Pieczywo petnoziarniste,

» :’ chleby, fasola, orzechy
w'ed
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Istota zdolnosci diety srédziemnomorskiej do zmniejszenia ryzyka choréb serca i udaru ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

W badaniu opublikowanym w grudniu 2018 r. w JAMA Network Open na prébie 26 000 kobiet,
te, ktore scisle przestrzegaty diety srédziemnomorskiej, miaty do 28% nizsze ryzyko choroby
serca w porownaniu z tymi, ktdrzy nie przestrzegaty diety, prawdopodobnie dlatego, ze dieta
pomogta obnizyc¢ stan zapalny, poprawic dziatanie insuliny i zmniejszy¢ mase ciata.

e Dieta DASH w pordwnaniu z dietami ,zachodnimi” moze obnizy¢ cisnienie krwi i poziom
cholesterolu LDL, a takze pomdc w utracie masy ciata. W badaniu opublikowanym we wrzesniu
2018 r. w czasopismie Medicine przeanalizowano 12 badan z udziatem ponad pdt miliona
uczestnikow. Naukowcy doszli do wniosku, ze osoby, ktére scisle przestrzegaty diety DASH,
mialy o0 12% nizsze ryzyko wystgpienia udaru mézgu w pordwnaniu z tymi, ktérzy jej nie
przestrzegali.

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

Zachorowalnosc z powodu chorob
sercowo-naczyniowych wcigz wzrasta,

a umieralnosc spowodowana tymi
chorobami jest wcigz duza.

EPIDEMIOLOGIA

Choroby uktadu krazenia stanowia
gtowna przyczyne zgonow na swiecie,
znacznie wyprzedzajgc nowotwory.
Szacuje sie, ze w 2019 r. zmar{o na nie
17,9 min ludzi (32% wszystkich zgonow),
podczas gdy na raka ok. 10 min ludzi.

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCIA NAUKOWOD-SZKOLENIDWA

W Polsce choroby sercowo-
naczyniowe takze prowadzg w
statystykach zgonow, odpowiadajgc za
ponad 40% przypadkow smiertelnych.

Wedtug d h Ministerstwa Zdrowi
EPIDEMIOLOGIA  c wjczestsouch praycen zgonow= |

powodu chorob uktadu krazenia naleza:
- PO LS KA » choroba niedokrwienna serca (23%),
* niewydolnosc serca (22%),
» miazdzyca (20%),

choroby naczyn mozgowych (19%,).

Lublin 25.10.2024



Czynniki ryzyka chorob CVD #5655

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-5ZKOLENIOWA

MODYFIKOWALNE NIEMODYFIKOWALNE
* nadcisnienie tetnicze » ptec
« dyslipidemie * wiek
* palenie tytoniu » obcigzony wywiad
* spozywanie alkoholu rodzinny
« otytosc » obecnosc¢ chordb uktadu
* niska aktywnosc fizyczna krazenia na tle
* stres miazdzycowym
* rasa

Lublin 25.10.2024



o .

=0
o
AKTYWNOSC ZYWIENIE DLA ZDROWIA
FIZYCZNA KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA
Profilaktyka o

CVD REGENERACJA

%48 STRES

Nalezy pamietac, ze choroby uktadu
sercowo-naczyniowego sa chorobami,
ktore rozwijaja sie dtugo i moga nie
dawac objawow przez miesiace, a REDUKACJA M.C. (u 0osob z
nawet lata. Nie oznacza to jednak, ze ¢ ﬁ nadwaga i otytoscia)

nie sg powazne albo ze mozna

odwlekac rozpoczecie ich leczenia.

Lublin 25.10.2024



Petnig funkcje
zapasowa, izolujg
termicznie, wchodzg w
sktad bton lipidowych,
sg nosnikiem wielu
witamin (A, D, E, K) i
substancii litofilnych.

TLUSZCZE

Lublin 25.10.2024

;-1!" o

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Stanowig podstawowy i
wysokoenergetyczny sktadnik
ZYWNOSCi.

Wysoki poziom spozycia
ttuszczu oraz jego niewtasciwy
sktad moga prowadzic do wielu
chorob - w tym chordb uktadu
sercowo-naczyniowego.



Ttuszcze

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Nasycone kwasy
tltuszczowe

Wielonienasycone
kwasy ttuszczowe

Jednonienasycone
kwasy ttuszczoe

Ttuszcze zwierzece, masto,
smalec, oleje tropikalne

Oleje roslinne, ttuste ryby
morskie, siemie Iniane, soja,
orzechy

Oliwa z oliwek, olej rzepakowy,
migdaty, awokado

Lublin25.10.2024



Nasycone
kwasy

ttuszczowe

Lublin25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIDWA

Nasycone kwasy ttuszczowe w organizmie
petnia, role, gtownie zrodta energii.
Spozywane w wie . kszych ilosciach
podnosza . poziom cholesterolu LDL we krwi
i zwie  kszaja . jej krzepliwosc,
przyczyniaja . c sie, do powstawania
miazdzycy i niedokrwiennej choroby serca.
Z tego wzgle , du ich spozycie powinno byc’
ograniczane, SFA powinny dostarczac mniej
niz 10% dziennego zapotrzebowania
energetycznego.
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KWASY TtUSZCZOWE- ZYWIENIE DLA ZDROWIA
NIEZBEDNE DO PRAWID«I:OWEGO KONFERENCIA NAUKOWOD-SZKOLENIOWA

FUNKCJONOWANIA ORGANIZMU

KWASY EGZOGENNE KWASY

TEUSZCZOWE - NIE SA

T ’LU SZ CZOWE SYNTEZOWANE W ORGANIZMIE -

MUSZA BYC DOSTARCZANE

o M EG A_ 3 WRAZ Z POKARMEM

GEOWNI PRZEDSTAWICIELE:
* KWAS ALFA-LINOLENOWY (ALA)
* KWAS EIKOZAPENTANOWY (EPA)
* KWAS DOKOZAHEKSAENOWY
(DHA)

Lublin 25.10.2024
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Zmniejszajg ryzyko
nagtej $mierci L Dziataja
: Zmniejszajg stan ,
spowodowanej przeciwzakrzepowo
N zapalny , ,
zaburzeniami rytmu oraz przeciwzapalnie
ecadcoos  KVWASY TEUSZCZOWE
niedokrwienng serca
Q ﬁ P » “"—'n .
e =9 AP
ol
Poprawiaja profil Dziatanie If’opr‘awigjac
liidowy orzeciwdepresyjne funkcjonowanie serca

Lublin 25.10.2024 oraz mozgu



Korzystne dziatanie
kwasow
ttuszczowych z
rodziny n-3

Lublin25.10.2024

Redukcja stezenia triglicerydow o

w osoczu krwi przez hamowani@gg

ich resyntezy w scianie Jelit |  gunsiend s sned
KONFERENCIA NAUKDWO-SZKOLENIOD!

watroby

Hamowanie rozwoju
choroby niedokrwiennej
serca

Normalizacja cisnienia krwi
Dziatanie przeciwzakrzepowe

Dziatanie przeciwzapalne i
przeciwalergiczne
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Zrodta kwasow omega-3

&5
Ttuste ryby morskie Oleje roslinne orzechy
oleje rybne, algi, owoce morza olej Iniany, olej rzepakowy, olegj orzechy wioskie, nasiona chia,
sojowy, olej stonecznikowy, olej awokado

kukurydziany

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA
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Udowodniono, zé spozywanie kwasow
wielonienasyconych z rodziny omega-3
(DHA i EPA) pochodzenia rybnego wptywa
na zmniejszenie cze , stosci nagtych zgo-
now sercowych, ktorych najcze , stszym
podtozem jest wyste . puja . ca w okoto
80% przypadkow choroba wiencowa.

Lublin 25.10.2024



W badaniu Diet And Reinfarction Trial
(DART) w grupie pacjentow po zawale
serca wykazano REDUKCJE smiertelnosci
catkowite] spowodowanej chorobami
uktadu krazenia u osob spozywajgcych co
najmniej 300g bogatych w ttuszcze ryb.

Lublin 25.10.2024
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Obnizenie cholesterolu
catkowitego,
cholesterolu frakcji LDL
oraz zwiekszenie
cholesterolu HDL

WNKT: mniejsza
czestotoliwosc
wystepowania chorob
uktadu sercowo
naczyniowego

Poprawiaja uktad
krzepniecia oraz
poprawiajg czynnosc
srobtnonka
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIDWA



DIETA SRODZIEMNOMORSKA %

Badania wykazaty, ze dieta
sSrodziemnomorska moze

sprzyjac zmniejszeniu ryzyku

chorob sercowo-
naczyniowych.

ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCJA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Wykazano, ze sposob zywienia
zgodny z modelem tej diety jest
powigzany z 10%
zmniejszeniem zgonow z
powodu CVD oraz 8% redukcija
wszystkich zgonow.

Wykazano 29% obnizenie
ryzyka zachorowania na CVD u
pacjentow z grupy wysokiego
ryzyka stosujacych diete
srodziemnomorska przez okres
ponad 5 lat, w poréwnaniu z

grupa kontrolg

Lublin25.10.2024



MODEL DIETY ,,DLA SERCA”?

Dieta
srodziemnomorska -
filary

.x:
1

Warzywa i owoce

Rubuiowoce
morza

g&/
o —~—4

Nasiona roslin
straczkowych

Lublin25.10.2024

ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Petnoziarniste produkty
zbozowe

Nabiat i produkty
mleczne



Dieta na nadcisnienie tetnicze 2

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Polskie Towarzystwo Nadcisnienia Tetniczego (PTNT)
podkresla, ze postepowanie niefarmakologiczne jest
nieodzownym elementem terapii nadcisnienia tetniczego
Za najbardziej skuteczna diete w przypadku choroby DIETA DASH

nadcisnienia tetniczego swiat nauki uznat diete DASH. piramida
Zzywienia

Duza ilos¢ antyoksydanow wplywa na poprawe
potencjatu antyoksydacyjnego i w efekcie obnizenie

cisnienia krwi

Istotnym efektem jest rowniez oblnizenie cholesterolu
catkowitego, cholesterolu frakciji LDL i triglicerydow, a w 2 22222

tym samym zmniejszenie ryzyka chorob CVD. / 5% | § '\

Lublin25.10.2024



Dieta na nadcisnienie tetnicze 2

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

W profilaktyce i leczeniu NT rekomendowana jest dieta
DASH - uznawana za najzdrowsza na swiecie

* Niska zawartosc sodu

« odpowiednia ilos¢ wapnia, potasu i magnezu

DIETA DASH

- Zroédio sktadnikow pokarmowych stanowia: piramida

niskottuszczowe produkty zbozowe, warzywa i zywienia
owoce, petnoziarniste produkty zbozowe, nasiona,
orzechy oraz chude mieso, ryby i drob.

« Bogata w btonnik pokarmowy, uboga w nasycone

kwasy tluszczowe i cholesterol
« Ogranicza spozycie czerwonego miesa, stodyczy i
napojow stodkich.

Lublin25.10.2024
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WNIOSEK

Dieta oraz wybor odpowiednich kwasow ttuszczowych stanowi
kluczowy czynnik w prewencji chorob uktadu sercowo-
naczyniowego.

Systematyczne spozywanie ryb i kwasow n-3 obniza ryzyko chorob
sercowo-naczyniowych.

Lublin25.10.2024
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Leczenie, insulinoterapia i styl zycia w cukrzycy typu 1
p r' E{ﬁ?}u Y u 0s0b mlodych

PUBLICZNEGO . . . . y .y .
Monika Maria Bajko, Mariola Sen, Anna Felinczak Iwona Klisowska

PANSTWOWY INSTYTUT
Zaktad Pediatrii i Koordynowanej Opieki Nad Dzieckiem

BADAWCZY
Uniwersytet Medyczny we Wroctawiu
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‘ ' l k r Z yC a ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIDWA

Cukrzyca typu 1 jest przewlekla chorobg autoimmunologiczng, ktéra najczesciej diagnozowana jest

w dziecinstwie lub wczesnej dorostosci.

Mtodzi dorosli z cukrzycg typu 1 muszg stawic¢ czota wielu wyzwaniom zwigzanym z zarzadzaniem choroba,
m.in takim jak: monitorowanie poziomu glukozy, dostosowywanie dawek insuliny oraz utrzymanie zdrowego
stylu zycia.

Insulinoterapia jest podstawg leczenia cukrzycy typu 1. Prawidlowe zarzadzanie insulinoterapig jest kluczowe
dla osiggni¢cia wyroOwnania metabolicznego 1 minimalizacji ryzyka powiktan zwigzanych z cukrzyca, takich

jak retinopatia, nefropatia czy neuropatia.

Styl zycia, w tym dieta 1 aktywno$¢ fizyczna, odgrywa roOwniez istotng role w zarzadzaniu cukrzyca typu 1.

Lublin 25.10.2024
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Celem badania byla ocena leczenia, insulinoterapii i stylu zycia u mtodych dorostych oraz ich wptywu na

wyrownanie metaboliczne.

Badanie mialo na celu identyfikacje kluczowych czynnikow wplywajacych na skutecznos¢ leczenia oraz

dostarczenie rekomendacji dotyczacych zarzadzania cukrzycag w tej grupie wiekowe;.

Lublin 25.10.2024
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W pracy wykorzystano sondaz diagnostyczny, analize i krytyke piSmiennictwa oraz jako narzedzie badawcze

wybrano autorski kwestionariusz ankiety.

Zastosowany zostat celowy dobor proby badawczej. Badanie zostato przeprowadzone w okresie od marca do
czerwca 2024 roku za posrednictwem Internetu, przy uzyciu formularza Google, a wyniki zostaty opracowane

po trzymiesigcznym sondazu.

Utworzona w tym celu elektroniczna forma ankiety sktadata si¢ 48 pytan i byta catkowicie anonimowa.

Lublin 25.10.2024
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W badaniu wzigto udziat 80 oséb: 43 kobiety 1 37 mezczyzn. Ankietowani to miodzi dorosli w przedziale

wiekowym od 18 do 26 lat.

Wszyscy respondenci to osoby pracujace lub studiujgce/uczace sie.

Najwiecej osob miato wyksztatcenie srednie - 40% ankietowanych, niewiele mniej 0sob posiadato wyzsze
wyksztatcenie (36,3%).

Lublin 25.10.2024
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Najwigcej ankietowanych zachorowato na cukrzyce typu 1 w wieku 14 oraz 18 lat.
Drugg pod wzgledem liczebnosci grupe stanowity osoby, ktére zachorowaty w wieku 20 oraz 16 lat.

Zdecydowana wigkszos¢ respondentow (86,3%) korzystata z jakiego$s systemu cigglego monitorowania

glikemii, natomiast 13,7% nie korzysta z takiego rozwigzania

Najliczniej wskazali  badani, ze doswiadczyli hipoglikemii ,,1-2 razy” (66,2%) w ciggu tygodnia,

najmniejszg liczbe glosow uzyskata odpowiedz ,,>4 razy” (1,2%).

Sprawdzono rowniez poziom hemoglobiny glikowanej 1 uzyskano wyniki mowiace o tym, ze najwiecej

badanych charakteryzowalo si¢ dobrym wyroéwnaniem cukrzycy (63,75%), a najmniej bardzo ztym (3,75%).

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

* W badaniach nie stwierdzono istotnych statystycznie dowodow, ze istnieje zwigzek miedzy stosowanymi
systemami ciggltego monitorowania glikemii, a epizodami hipoglikemii

* Wykazano korelacje, ze im dtuzej osoba choruje, tym lepiej kontroluje poziom glukozy we krwi, co skutkuje
nizszymi wartosciami HbAlc.

*Wykazano réwniez, ze osoby, u ktorych choroba zostata zdiagnozowana w p6zniejszym wieku, majg wyzsze
poziomy HbAlc. Moze to wskazywac na trudnosci w kontrolowaniu poziomu glukozy u starszych pacjentow lub na

to, ze pozniejsze rozpoznanie choroby wigze si¢ z gorszym zarzadzaniem stanem zdrowia.

Lublin 25.10.2024
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KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

* Nie wykazano istotnych réznic w wyborze metody leczenia (53,8% 0s6b byta leczona metodg wstrzyknig¢ przy
pomocy ,,pena”’, natomiast metoda ciggtego podskornego wlewu insuliny przy pomocy pompy insulinowej byto

leczonych 46,3% respondentow)

* Wykazano natomiast statystycznie istotng zaleznos¢ migdzy wiekiem respondentow, a wyborem insulinoterpaii,
ktora sugeruje, ze wiek pacjentow wptywa na wybor metody leczenia insuling (p=0,0271). Wsrod osob mtodszych

czescie] wybierang metoda insulinoterapii byta metoda z uzyciem osobistej pompy.

Lublin 25.10.2024
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KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

W przebiegu choroby wszystkim respondentom (100%) zostata zapewniona edukacja dotyczgca zywienia
1 stylu zycia w cukrzycy. Zdecydowana wigkszos¢ ankietowanych (55%) ocenita otrzymang edukacje dobrze,

ale juz tylko 28,7% bardzo dobrze 1 nie miata do niej zastrzezen, 16,2% ocenita jg poprawnie, zwrocita uwage,

Z€ wymaga ona zmian.

Lublin 25.10.2024
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KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

Ankietowani wykazywali prawidtowy sposob zywienia. Najczesciej pojawiajacym si¢ jednak biedem
zywieniowym byto podjadanie, zwlaszcza stonych 1 stodkich przekasek, a takze brak regularnosci spozywania
positkow.

Wykazano korelacj¢ miedzy wiedzg zywieniowg a sposobem zywienia. Wyniki sugeruja, ze istnieje pewien
zwigzek miedzy poziomem wiedzy zywieniowej a sposobem zywienia ankietowanych, jednak jest on
stosunkowo staby (wartos¢ p=0,0494 jest bliska zatozonego poziomowi istotnosci p<0,05).

Staba negatywna korelacja sugeruje, ze osoby z wiekszq wiedza zywieniowa maja tendencje do gorszego
sposobu zywienia.

Nie zaobserwowano korelacji miedzy sposobem zywienia a wynikiem hemoglobiny glikowanej, stylem zycia,
wiekiem, wiekiem rozpoznania cukrzycy 1 jednostkami przyjmowanej insuliny w badanej grupie.

Lublin 25.10.2024
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Wiekszos¢ ankietowanych (66,3%) deklarowata wysoki poziom wiedzy na temat samoopieki w cukrzycy.

Zycie mtodych dorostych z cukrzyca typu 1 bywa stresujace. Zwraca sie uwage na wsparcie psychologiczne,
ktore jest kluczowe 1 pomocne dla utrzymania dlugoterminowego zdrowia, zaréwno psychicznego, jak

1 fizycznego. Blisko 34 % ankietowanych zadeklarowato, ze korzystato z takiej formy pomocy.
Zaobserwowano, ze s3 to w wiekszosci mieszkancy miast (85,2%). Wigkszos¢ respondentow jednak (66,3%),
nie korzystato z takiego rozwigzania pomimo tego, ze 98.8% uznato, ze cukrzyca moze negatywnie wplywac
na stan zdrowia psychicznego.

Podczas oceny zaobserwowano, ze mimo podejmowania regularnej aktywnosci fizycznej przez uczestnikow
badania, moze by¢ ona niewystarczajaca lub tez o zbyt niskiej intensywnosci.

Lublin 25.10.2024
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1. Wzmocnienie wsparcia edukacyjnego- istnieje potrzeba ciggtego wsparcia edukacyjnego dla

mtodych dorostych z cukrzycg typu 1, zwlaszcza w zakresie zarzadzania insulinoterapig i

dostosowywania leczenia do zmiennego trybu zycia.

2. Promowanie aktywnosci fizycznej- nalezy zacheca¢ do regularnej 1 bezpiecznej aktywnosci

fizycznej, jednoczesnie edukujac w zakresie zarzadzania glikemig podczas ¢wiczen.

Lublin 25.10.2024
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3.Wsparcie psychologiczne- zycie z cukrzycg moze by¢ stresujgce i wymagajace,
dlatego wsparcie psychologiczne jest kluczowe dla utrzymania dtugoterminowego
zdrowia psychicznego 1 fizycznego pacjentow.

4. Im dhuzszy jest okres choroby 1 rozpoznanie jej we wczesniejszym wieku, tym

lepsze wyrownanie metaboliczne.

Lublin 25.10.2024



ZYWIENIE DLA ZDROWIA
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Kontrola poziomu glikemii ( bez wzgledu na wybor metody), insulinoterapia ( bez
wzgledu na wybor metody) 1 styl zycia u mtodych dorostych maja wptyw na
wyrdwnanie metaboliczne.

Rekomendacji dotyczace zarzadzania cukrzycg grupie wiekowej mtodych
dorostych dotycza udzielania wsparcia edukacyjnego w zakresie zywienia, stylu
zycia 1 kontroli cukrzycy oraz udzielania wsparcia psychologicznego z powodu
choroby przewlekte;.

Lublin 25.10.2024
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WPLYW MIESIECZNYCH WARSZTATQW
PSYCHODIETETYCZNYCH NA ZACHOWANIA ZYWIENIOWE
ORAZ ZMIANY NASTAWIENIA PSYCHICZNEGO WSROD

NARODOWY .
p NS TYTUT LICEALISTOW
ZDROWIA
ﬂ PUBLICZNEGO mgr Gabriela Gut0w§ka-Kurant
T Katedra Chemii, Wydzial Nauk o Zywnosci i Biotechnologii,

Uniwersytet Przyrodniczy w Lublinie
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CEL PRAC ' ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KKKKK NCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Celem niniejszej pracy byto zbadanie wptywu miesigcznych warsztatow
psychodietetycznych na nawyki zywieniowe oraz nastawienie psychiczne
licealistOw. Praca skupiata si¢ na analizie, czy takie interdyscyplinarne
podejscie, taczace psychologie 1 dietetyke, moze efektywnie ksztattowac
zdrowe zachowania zywieniowe 1 wplywa¢ pozytywnie na aspekty
psychiczne wsrdod tej grupy wiekowe;.

Lublin 25.10.2024
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4 SPOTKANIA

Lublin 25.10.2024
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3 KLASY

Lublin 25.10.2024
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230 UCZNIOW

Lublin 25.10.2024
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WARSZTATY
I WYKLADY

o sheziima i

MINDFULNESS

Lublin 25.10.2024
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HIPOTEZA 1

Przypuszcza si¢, ze udzial w miesiecznych warsztatach
psychodietetycznych znaczgco poprawi nawyki zywieniowe
licealistow oraz pozytywnie wplynie na ich zdrowie
psychiczne. Zaklada sie, ze poprzez interakcje
interdyscyplinarne, warsztaty te beda mialy istotny wplyw
na sSwiadomos¢ i podejscie do zywienia, co z kolei
przyczyni si¢ do poprawy ogolnego samopoczucia
psychicznego uczestnikow.

Lublin 25.10.2024
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HIPOTEZA 1 &

ZYWIENIE DLA ZDROWIA
nnnnn NCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

,1le porcji dziennie spozywasz warzyw i owocow?”

»Jak oceniasz swoje samopoczucie psychiczne/stan emocjonalny
w ciggu ostatniego miesigca?”’

Lublin 25.10.2024
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p=0,1747 p=0,4406

Habls

(Fournier i in., 2017, Keller i in., 2021, Buyalskaya i in., 2023).

Lublin 25.10.2024
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p=0,1747 p=0,4406

Habls

(Fournier i in., 2017, Keller i in., 2021, Buyalskaya i in., 2023).

59 dni

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

p=0,1747 p=0,4406

Habls

(Fournier i in., 2017, Keller i in., 2021, Buyalskaya i in., 2023).

66 dni

Lublin 25.10.2024
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p=0,1747 p=0,4406

ol
H 6 miesiecy!

(Fournier i in., 2017, Keller i in., 2021, Buyalskaya i in., 2023).

Lublin 25.10.2024
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Poziom wiedzy wzgledem zachowan zdrowotnych
jest skorelowany z wyborami zywieniowymi.

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA
nnnnn NCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

»Jak oceniasz swojq diete? (Skala od 1 do S, gdzie 1 to bardzo malo odzywcza dieta,
a S to dieta zaspokajajaca potrzeby organizmu, pelnowartosciowa)?”

,,1le minimum gram warzyw 1 owocOow dziennie zaleca
Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) w celu utrzymania zdrowia, zgodnie z
wytycznymi dotyczacymi
zywienia?”

Lublin 25.10.2024



HIPOTEZA 2 &

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

p=0,00017 p=0,037

Lublin 25.10.2024
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Po warsztatach poziom wiedzy zywieniowej] wsrod
licealistow ulegl zwi¢kszeniu.

Lublin 25.10.2024



HIPOTEZA 3 .

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

,,1le minimum gram warzyw i owocOow dziennie zaleca
Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHQO) w celu utrzymania zdrowia,
zgodnie z wytycznymi dotyczacymi zywienia?”

Lublin 25.10.2024
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p=0,04823

SR

ENELS

Lublin 25.10.2024
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Warsztaty psychodietetyczne sa projektem edukacyjnym, ktory wprowadza nowa, cenna wiedze¢ do
zycia licealistow, mogaca wplywa¢ na ich przyszle wybory zywieniowe. Skutecznos¢ takich
programow czesto zalezy od zaangazowania uczestnikow oraz ich gotowosci do przyswajania
wiedzy, co jest determinowane przez roznorodne czynnik psychologiczne i spoteczne. Miesi¢czny
czas trwania warsztatow moze by¢ zbyt krotki na realne zmiany nawykow zywieniowych, ktore
moga wymagac nawet do 6 miesiecy na ugruntowanie. W wyniku tego, nie zaobserwowano istotnych
statystycznie roznic pomiedzy pierwotnymi a koncowymi ankietami dotyczacymi zmiany nawykow
zywieniowych oraz samopoczucia wsrod licealistow. Natomiast zaobserwowano roznice w poziomie
wiedzy na temat zdrowych wyborow dietetycznych oraz ich realizacji w praktyce zdrowotnej. W celu
oceny dlugoterminowych efektow takich programow na styl zycia mlodziezy, niezbedne sa dalsze
badania. Konieczna jest kontynuacja obserwacji, aby okresli¢, jak dlugo moze potrwac¢ pelne
przyjecie zdrowych nawykow zywieniowych oraz jakie czynniki moga wplywac na ich trwalos¢.

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA
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NARODOWY
INSTYTUT
ZDROWIA
PUBLICZNEGO
PANSTWOWY INSTYTUT
BADAWCZY

Nawyki zywieniowe a wptyw diety na wyglad skory

mgr Wioleta Faruga-Lewicka
Zaktad Technologii i Oceny Jakosci Zywnosci, Slgski Uniwersytet Medyczny
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

WARSTWA
ROGOWA
NASKORKA

WARSTWA
ROZRODCZA

NASKORKA

£oJoWY TG A/ ‘

NACZYNIA

KRWIONOSNE

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Na kondycje skory wptywa funkcjonowanie:

 uktadu krazenia — poziom zelaza, proces
erytropoezy

 uktadu immunologicznego — biatko ¢
reaktywne, histamina, immunoglobuliny

 uktadu pokarmowego — kondycja jelit,
watroby, nietolerancje pokarmowe

 uktadu hormonalnego — insulina, hormony
tarczycy, androgeny

 uktadu nerwowego — dopamina,
noradrenalina, adrenalina

Lublin 25.10.2024

skora vlasciwa

S
tkanka taczna
pod skorg -

trzon wlosa
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Cow p’rywa Na WYS§g | d ds ké ry ? ZYWIENIE DLAZDROWIA

Zmiany chronologiczne
Zmiany hormonalne
Genetyka

CZYNNIKI EGZOGENNE CZYNNIKI ENDOGENNE
* Promieniowanie UV .
e Zanieczyszczenia srodowiska .
* Dym tytoniowy .
* Dieta .

e Stosowana pielegnacja
 Tryb zycia
 Klimat

Lublin 25.10.2024

Mikrobiota skory i jelit
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCJIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

DIETA

Trgdzik pospolity Proces starzenia sie skory

Lublin 25.10.2024
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Tradzik pospolity (Acne vulgaris) s

Przewlekta, nawrotowa
dermatoza dotyczgca jednostki
wtosowo-tojowej

Mnogos¢ przyczyni ich
wspotwystepowanie, m.in:

- Czynniki genetyczne
- Nadprodukcja sebum
=) - Obetcnos'c' l_oakterii
Cutibacterium acnes
- Zmiany gospodarki
hormonalnej
’ - Hiperkeratynizacja
- Stres
Trqdzik osob dorostych - Dieta
(Acne tarda)

Dotyka co najmniej 85%
spoteczenistwa miedzy 11. a
30. rokiem zZycia

Lublin 25.10.2024
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Dieta a tradzik?
° KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Otto Schaefer przez 30 lat obserwowat populacje
Eskimosow. Mimo juz u rdzennej ludnosci
odzywiajgcej sie w tradycyjny sposéb nie
obserwowano problemu tradziku, wraz z

przejmowaniem zachodnich nawykéw

zywieniowych czestos$¢ wystepowania tradziku

byta bardzo zblizona do krajow rozwinietych.

Schaefer O. When the Eskimo comes to town.
Nutrition Today 1971,6:8-16.

Badano réwniez populacje panstwa Papui w
Nowej Gwinei. Wsrdd 1200 osob zyjgcych w tym
miejscu i odzywiajgcych sie gtdwnie owocami,

rybami i kokosami, nie zaobserwowano zadnych

zmian tradzikowych.

Cordain L, Lindeberg S, Hurtado M, Hill K, Eaton
SB, Brand-Miller J. Acne vulgaris: a disease of
western civilization. Arch Dermatol 2002;

138:1584-1590.

Lublin 25.10.2024
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IGF-1 (insulin-like growth factor) oo

dieta o wysokim indeksie glikemicznym

4

insulinopodobny czynnik wzrostu IGF-1

4

androgeny

1

- Powiekszenie gruczotow tojowych

- Zwiekszenie produkcji sebum

- Stymulacja proliferacji keratynocytow

- Uwolnienie cytokin prozapalnych (IL-1, IL-6)

Lublin 25.10.2024
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Czekolada at rg dzik? ZYWiENIE DLA ZoRowIA

Na dzien dzisiejszy brak jest odpowiednich badan, ktére jednoznacznie odpowiadatyby na pytanie, czy
czekolada zaostrza tradzik.

Badacze kierujg swoje hipotezy w strone negatywnego wptywu wysokiego indeksu glikemicznego tego
produktu, nie zas samej zawartosci kakao. Niektdre prace wskazujg na zaostrzenie zmian w przebiegu
tragdziku po spozyciu przez pacjentdéw biatej czekolady.

Fulton i wsp. przeprowadzili badanie dotyczgce wpfywu czekolady na rozwdj trqdziku u 30 nastoletnich
chtopcow oraz 35 dorostych mezczyzn. Zostali podzieleni na dwie grupy, z ktérych jedna spozywata batony z
10-krotnie wyzszg zawartoscig kakao niz w tradycyjnych produktach, zas druga spozywata batony bez kakao.
Nie zauwazono rdznicy w sktadzie sebum u obu grup ani pogorszenia sie stanu skory.

Podobne badanie przeprowadzit Anderson. Podzielit uczestnikdw na dwie grupy, z ktorych jedna codziennie
spozywata czekolade. W tym badaniu z kolei v 1/3 badanych zaobserwowano pojawienie sie nowych zmian
trqdzikowych.

Lublin 25.10.2024



g3\
80
[ ]
Mleko a tradzik?
) KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Mleko i produkty mleczne wskazuje sie jako sktadniki diety o silnym dziataniu zaostrzajgcym tradzik. Dlaczego?
Proteiny mleczne stymulujg wydzielanie insulinopodobnego czynnika wzrostu IGF-1, ktory inicjuje kaskade
wielu reakcji prowadzacych do wzmozonego wydzielanie sebum i hiperkeratynizacji naskorka.

Dodatkowo w mleku w duzej ilosci wystepuje kwas palmitynowy o dziataniu indukujgcym procesy zapalne.

Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, ze mleko jest substancjqg bardzo nieheterogenngq, zawierajqcq takze
prekursory testosteronu. Di Landro zaobserwowat dodatnig korelacje rozwoju tradziku ze spozyciem ponad 3
porcji mleka tygodniowo (>700 ml).

W diecie dla 0osoéb z tragdzikiem nalezy unikac szczegdlnie mleka odttuszczonego. Zawiera ono biatko
serwatkowe indukujgce zmiany zapalne. Ten sktadnik jest jednym z gtdownym komponentow tak zwanych
odzywek biatkowych stosowanych w srodowisku sportowym. Ich wptyw na przebieg trgdziku badat Pontes na
grupie 30 osob w wieku 18-30 lat. Stwierdzono wystepowanie zmian trqdzikowych u osob spozywajqgcych
produkty tego rodzaju. Zmiany te byty szczegdlnie nasilone u kobiet oraz u oséb, w rodzinach ktérych tradzik
nie wystepowat.

Lublin 25.10.2024
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Czerwone mieso a trgdzik? e uazanoms

Czerwone mieso cechuje sie wysoka zawartoscig leucyny, ktéra na drodze wielu reakcji chemicznych moze
indukowac stan zapalny, podstawowy element trgdziku. Warto ograniczy¢ jego ilos¢ lub catkowicie
zrezygnowac na pewien czas, aby zaobserwowac co dzieje sie ze skorg. Szczegdlnie, ze populacje, u ktorych
nie stwierdzono tradziku, nie spozywaty czerwonego miesa.

Lublin 25.10.2024
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Rekomendacje dietetyczne dla osob z tragdzikiem:  zumeveouzonoms

Dieta o niskim indeksie glikemicznym, dieta przeciwzapalna

Ograniczenie spozycia weglowodanow prostych

Ograniczenie spozycia zywnosci przetworzonej

Rezygnacja ze spozycia napojow gazowanych oraz napojéw energetycznych
Ograniczenie spozywania stodyczy

Ograniczenie spozycia nabiatu i czerwonego miesa

Suplementacja witaming D3

Uzupetnienie niedoboréw witamin A, E, witamin z grupy B oraz cynku
Wieksze spozycie kwaséw omega-3 i omega-6 z dietg lub ich suplementacja

Lublin 25.10.2024



Proces starzenia sie skory

Skoéra miodej osoby Skora starszej osoby
Gtadka skora Pomarszczona skora

Kolagen | elastyna

Kwas hialuronowy Kwas hialuronowy Kolagen i elastyna

Komorki tiuszczowe Komaorki tluszczowe

Lublin 25.10.2024
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Glukoza a AGEs (advanced glycation end products) zwsscoszmoms

Grupa aminowa bilatek

Glukoza Zasada Schiffa —- t Amadorl

Rys. 1 Schernat preedstaenyaoy etapy formowania zaawarsowanych produktow koArowych ghkac AGEs

2rbdto: Opracowanio whasne na podstawe [2]

Buszka A. The molecular mechanism of glycation. Harmful effects of advanced glycation end products (AGEs) on the skin. Aesth Cosmetol Med.
2023;12(1):23-27.

Lublin 25.10.2024



Tabela 1 Wplyw dnatana zaawansowanych produktdw. ghkac) ne komoeka, bintka oraz Ipidy mgdzykomarkowe:

T warast, & spadek

4 proliferacja
T-apoptoza komorkowa

- zaburzenie cykiu tum-over time
- sclenczeme naskorka

l(entyuocyty L adhezja migdzykomorkowa - utrata szezelnosa banery

T produkrja czyninikow prozapalnych | naskorkows)

TROS & nawilzenie

4 syntezz lipidow naskorkowych - zwigkszenie przepuszezalnosca
Lipkly - 4 eXspresja syntazy ceramidowej bariery naskorkowsj
o - zrmuana pH naskorka

4 prolifersga

~zanik elementow podporowych

4 migracja ~ utrata sprezystosa skory
. T apoptoza komorkowa - scienczenie skory
m T llosc ROS T widocznosc zmarseczek
4 synteza komorek macierzy & nawilzenis
zewnagtrzkomorkowe;
T aktywnosc tyrozynazy ~zaburzenia barwnikowe

| T MITF - indukcja stanow zapainych
T melanogeneza
T produlcia cytokin prozapalmych
T proliferacia - indukcja stanaw zapalnych
Komorld ukladu T chemotalksya - zaburzenie kompetencji
odpornosciowego 1 stezenie czynnildw prozapalnych | immunologicznych komorek
SALT TNFo, IL-1, IL-6 T reaktywnasc shory
d-1losc limiocytow T
- zmiana konformaciji przestrzenng] | - spowninienie procesu gojenia ran
il & bialek T sztywnosc
2 2 '_,, | - sieciowanie miedzyczgsteczhowe | 4 odpompse na uszkodzenia
! T cdpomosc na degradacie przez mechaniczne
MMP t widocznesc zmarszezek
Komérki srodblonka | T przepuszezalnose naczyn - teleangiektazje
Maczyniowego T sEtywnosc naczyn - stany zapalne
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Buszka A. The molecular mechanism of glycation. Harmful effects of advanced glycation end products (AGEs) on the skin. Aesth Cosmetol Med.

2023;12(1):23-27.

Lublin 25.10.2024
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Dieta ja ko zrodto AGEs ESE DA

produkty dostadzane

produkty bogate w monosacharydy
produkty pochodzenia zwierzecego
wysokottuszczowe, dtugo dojrzewajgce sery
produkty grillowane, smazone, pieczone

4

antyoksydanty, cynamon, oregano, gozdziki, ziele angielskie

Lublin 25.10.2024
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Rekomendacje zywieniowe w celu spowolnienia <
procesu starzenia sie skory:

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Ograniczenie spozycia weglowodanow prostych

Ograniczenie spozycia zywnosci przetworzonej

Zwiekszenie ilosci antyoksydantéw w diecie

Zwiekszenie spozycia warzyw i owocow

Zwiekszenie ilosci wypijanej wody do minimum 2 litréw dziennie

Dieta przeciwzapalna, dieta srédziemnomorska

Wieksze spozycie kwaséw omega-3 i omega-6 z dietg lub ich suplementacja
Suplementacja hydrolizatow kolagenu wraz z witaming C

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Podsumowanie

1. Dieta nie wywotuje tradziku.

2. Dieta moze by¢ czynnikiem
zaostrzajgcym lub tagodzacym
przebieg wielu chordb skérnych.

3. Potrzeba wiekszej ilosci badan, aby
moc doktadnie okresli¢ korelacje
miedzy spozywang zywnoscia,
napojami a wygladem skory.

Dieta dla cery. Rysunek Katarzyna Bogucka (Fot. Rysunek
Katarzyna Bogucka / Rysunek Katarzyna Bogucka)

Lublin 25.10.2024
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Buszka A. The molecular mechanism of glycation. Harmful effects of advanced glycation end products (AGEs) on the skin. Aesth Cosmetol
Med. 2023;12(1):23-27.

tozynska, K.; Gtabska, D. (2022). Association between Nutritional Behaviours and Acne-Related Quality of Life in a Population of Polish Male
Adolescents. Nutrients, 14, 2677.

Szepietowska, M.; Dabrowska, A.; Nowak, B.; Skinderowicz, K.; Wilczynski, B.; Krajewski, P.K.; Jankowska-Konsur, A. (2022). Prevalence and
quality of life of facial acne: Across-sectional study in high school students in Poland. Adv. Dermatol. Allergol., 38, 112765.

Baldwin, H.; Tan, J. (2021). Effects of Diet on Acne and Its Response to Treatment. Am. J. Clin. Dermatol., 22, 55-65.

Dall’Oglio, F.; Nasca, M.R.; Fiorentini, F.; Micali, G. (2021). Diet and acne: Review of the evidence from 2009 to 2020. Int. J. Dermatol., 60,
672—685.

Podgérska, A.; Puscion-Jakubik, A.; Markiewicz-Zukowska, R.; Gromkowska-Kepka, K.J.; Socha, K. (2021). Acne Vulgaris and Intake of -
Selected Dietary Nutrients—A Summary of Information. Healthcare, 9, 668.

Czerwonogrodzka-Senczyna A, Zalewska-Janowska A. (red.).(2024). Zywienie w chorobach skdry. Warszawa, PZWL Wydawnictwo Lekarskie.

Lublin 25.10.2024
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Case study — zaburzenia karmienia
NARODOWY . . .
p r| 2BREWIR w gabinecie dietetyka

PUBLICZNEGO .
PARSTWOWY INSTYTUT mgr Paulina Kawecka

BADAWCZY

Szkota Doktorska UP, Katedra Chemii, Wydziat Nauk o Zywnosci i Biotechnologii
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

NNNNNNNNNNNNNNNNN -SZKOLENIOWA

KARMIENIE

Jest procesem ztozonym
i
jednoczesnie wyuczonym!

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

NNNNNNNNNNNNNNNNN -SZKOLENIOWA

ZABURZENIA
KARMIENIA

Definiowane jako nieprawidtowe
przyjmowanie pokarmu, nieodpowiednie
do wieku, co jest powigzane z czynnikami

zywieniowymi, medycznymi oraz

psychospotecznymi.

Lublin 25.10.2024
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Do roku 2013:(DSM-IV, zaburzenia odzywiania w niemowlectwie i wczesnym dziecinstwie — dzieci do lat 6

Rok 2013: ICD-11 6B83 (ARFID); DSM-V: ARFID (Avoidant/Restrictive Food Disorder) — rozszerzenie zaburzen z DSM-IV — brak
ograniczen dotyczacych wieku:

1) Brak zainteresowania jedzeniem (pomijanie positkdw, mata ilos¢ jedzenia)

2) Wrazliwos¢ sensoryczna (np. unikanie owocéw, warzyw)

3) Lek przed wystgpieniem nieprzewidzianych konsekwencji (takich jak dtawienie sie, krztuszenie, wymiotowanie)

Zaburzenia jedzenia lub karmienia objawiajace sie uporczywym brakiem odpowiedniego odzywiania,

zwigzana jest z jedng (lub wiecej) z ponizszych sytuacji:

znaczaca utrata masy ciata (lub nieosiggniecie oczekiwanego przyrostu masy ciata lub ostabienie wzrostu dzieci),
znaczacym niedoborem zywieniowym,

zaleznoscig od zywienia dojelitowego lub doustnych suplementow diety,

wyrazna zmiana w funkcjonowaniu psychospotecznym,

zaktocen tych nie mozna ttumaczyé brakiem dostepnej zywnosci lub uwarunkowaniami kulturowymi,

zaburzenia odzywiania nie wystepujg wytgcznie w przebiegu jadtowstretu psychicznego lub bulimiii nie ma dowodoéw na to, ze
doswiadcza sie masy ciata lub ksztattu,

zaburzenia nie mozna przypisa¢ wspétistniejgcym schorzeniom ani nie moina go lepiej wyjasni¢ innym zaburzeniem psychicznym.

Lublin 25.10.2024
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W LITERATURZE FUNKCJONUJA ROWNIEZ OKRESLENIA: ZYWIENIE DLA ZDROWIA
NEOFOBIA ZYWIENIOWA
WYBIORCZE JEDZENIE
AWERSJA POKARMOWA

JEDZENIE RESTRYKCYJNE

WYSTEPUJE TAKZE PODZIAt NA ZABURZENIA KARMIENIA ZE WZGLEDU NA PRZYCZYNY:

MEDYCZNE
PSYCHOSPOLECZNE
MIESZANE

TERAPIA KARMIENIA, TERAPEUTA KARMIENIA

Lublin 25.10.2024
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CASE STUDY

PROBLEM

Dziewczynka 6-letnia — nie je
obiadéw w przedszkolu, w domu
nie ma z tym problemoéw.
Problem zostat zgtoszony w
przedszkolu przez wychowawcow.
Mam dziewczynki zgtosita sie do
gabinetu dietetyka.
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFEREN: (11 NIDWA

Dziewczynka, 6 lat (ur. w lipcu 2018) CIANAUKOWG SZHDLENIN,
masa ciata: 19 kg (25 percentyl) = Dziewczynka zdrowa
wzrost: 116 cm (48 percentyl) = urodzona przez cesarskie ciecie

BMI: 14,1 (w normie) z drugiej ciazy
O
4 |
A

= pordd w terminie, 4 kg
= karmiona piersig do 1. r.z.
» rozszerzanie diety od 6 m-ca
zycia,
= nie wystepowaty, ani nie
wystepujg problemy z odczuciem
— gtodu i sytosci

W ciggu 6 lat 3x przeszia
zapalenie ptuc, ktore zwigzane
byto z hospitalizacjg w szpitalu

| antybiotykoterapiag

——

Lublin 25.10.2024
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ZWYCZAJE ZYWIENIOWE R ——_—

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

(wywiad z Mama oraz wywiad z Mamg i z Dziewczynka)

5 positkow, spozywanych regularnie

Repertuar zywieniowy: wiekszos¢ produktow lubii je
Dziewczynka je samodzielnie, ale lubi tez by¢ karmiona
Swobodny dostep do przekasek: NIE

Wspodlne zakupy, gotowanie, nakrywanie do stotu, sprzatanie: NIE
Wspodlne, rodzinne positki: TAK

Jedzenie po za domem: tylko to co lubi, raczej nowe nieznane
produkty mogga stanowic problem

problemy sensoryczne, odczucie leku, przezyte traumy: NIE
Okreslone preferencje co do temperatury, koloru, marki: NIE

Ulubione produkty: makarony (kazdego rodzaju), jogurty, mleko,
ptatki na mleku, owoce, placuszki warzywne.

Lublin 25.10.2024



SZCZEGOLNA UWAGE ZWROCILO:

TV podczas positku — obiadu w domu : TAK!
— bajka w telewizji, na tablecie lub
smartfonie

Odruch wymiotny: sos i warzywa, nie lubi
pokarméw o konsystencji sosu, suchej kaszy
(musi by¢ rozgnieciona) oraz pomidordow

Positki przygotowuje MAMA i tez wychodzi
z inicjatywa positku

Nagrody po positku: TAK

Lublin 25.10.2024
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Jak wyglada positek?

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

Przyktadowe produkty

Sniadanie: jajecznica, paréwki, ptatki na
mleku, kanapki z mastem, szynkg lub
salami, paluszki serowe

Il Sniadanie: owoce,

Obiad: zupy krem, makarony w réznej
postaci, kotlety, kasze tylko rozgniecione,

Podwieczorek: jogurty naturalneii
owocowe, kefir, mleko, ciasteczka,

Kolacja: podobna do obiadu lub placuszki
warzywne, pizza 4 sery.

Positek trwa ok. 20-30 minut, raczej caty
zostaje zjedzony.

Lublin 25.10.2024
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ZALECENIA:

Gtéwny problem do rozwigzania: Rozdzielenie bajki
od positku, skupienie sie na positku bez dystraktora,

Oswajanie z jedzeniem poprzez zabawe, w
szczegolnosci produktéw nielubianych i konsystencji
nieakceptowanych,

Wspdlne robienie zakupow, gotowanie (bez
probowania), nakrywanie do stotu, sprzatanie po
positku,

Obserwacja cztonkdédw rodziny podczas probowania
przez nich nielubianych i nieakceptowanych przez
dziewczynke produktéw,

Zabawa w gotowanie, w sklep, wspdlne ogladanie i
czytanie ksigzeczek o jedzeniu, kolorowanki, gry
dotyczgce zywnosci.

Lublin 25.10.2024



OSWAJANIE Z NIEAKCEPTOWANA
KONSYSTENC)A )

Efekt wspotpracy: pozytywny, pozostajemy w
kontakcie, Mama Dziewczynki jest
zaangazowana i zdziwiona, ze oswajanie
,2dziata”, Dziewczynka jest chetna, udaje sie
rozdzieli¢ bajke od positku, w przedszkolu coraz
bardziej przekonuje sie do jedzenia obiadow.

Lublin 25.10.2024
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Neofobia zywieniowa,
wybiorczosé pokarmowa, ARFID

Moje dziecko nie ma apetytu.

« Zaburzenia odzywiania?

« Zaburzenia karmienia? Moje dziecko nie chce jesc.

e Choroba?

Cecha osobnicza?  Mole dziecko grymasi przy jedzeniu.

*

Preferencje smakowe, zywieniowe, sensoryczne?

’BJM ', ooDNEg,\P‘ e Za mamusie, babcie, dziadka...

©§ 0 . E Moje dziecko jest niejadkiem

* FOOD NEOHOEIA

\ Jeszcze 5 tyzek, 4..3..2..1 Moje dziecko odmawia jedzenia.
*\ @.v* E'
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Cel badania

Badanie miato na celu ocene
problemow z karmieniem oraz
czestosci wystepowania neofobii
pokarmowej wsrad polskich dzieci
w wieku 2-7 lat, z uwzglednieniem
czynnikow takich jak sposob
karmienia niemowlecego
i wprowadzanie pokarmow
uzupetniajgcych.
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- KWESTIONARIUSZ CAWI => wylosowane 3 przedszkola + 2 ztobki z kazdego wojewodztwa
(https://przedszkola.edubaza.pl/ + rejestr ztobkow Ministerstwa Rodziny i Polityki Spotecznej)

HISTORIA MEDYCZNA (choroby przewlekte, karmienie przez sonde lub przetoke, choroby determinujace
okreslong diete, a takze alergie i nietolerancje pokarmowe) => ,Ksigzeczki Zdrowia Dziecka”

« WIEK, MASA CIALA | DEUGOSCI/WYSOKOSCI DZIECKA => BMI

« BMI dzieci w wieku do 3 lat => siatki centylowe i 3 SD BMI dla dziewczynek i chtopcow w wieku 0-3
lat wg standardu WHO.

« BMI dzieci w wieku 3-7 lat => normy rozwojowe dla dziewczat/chtopcow w wieku 3-18 lat wedtug
badan OLAF i OLA.

*
FELECTIVE NEOPHOBIA

M

HISTORIA ZYWIENIOWA DZIECKA - karmienie mlekiem matki, karmienie wytgcznie mlekiem matki,
dtugosé karmienia mlekiem matki oraz czas i metode karmienia uzupetniajgcego

Kulaga Z., Litwin M., Tkaczyk M., RozdzynskaA., BarwickaK., Grajda A., Swiader A., Gurzkowska B., NapieralskaE., Pan H. Wzrost, masa ciata i BMI w zaleznosci
od wieku polskich dziecii mtodziezy w wieku szkolnym w odniesieniu do miedzynarodowych i lokalnych punktéw odniesienia dotyczgcychwzrostu. BMC Public
Health. 2010;10:109. doi: 10.1186/1471-2458-10-109.

WHO . WHO Multicentre Growth Reference Study WHO Child Growth Standards: Length/Height-for-Age, Weight-for-Age, Weight-for-Length, Weight-for-Height
and Body Mass Index-for-Age: Methods and Development. WHO; Geneva, Switzerland: 2006.
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NEOFOBIA POKARMOWA: FOOD NEOPHOBIA SCALE-CHILDREN (FNSC)
NEOFOBIAPOKARMOWA: |1. Moje dziecko ciggle probuje nowych i réznych 1121314lslel7
FOOD NEOPHOBIA SCALE- potraw.
CHILDREN (FNSC). 2. Moje dziecko nie ufa nowym pokarmom. 112(3|4|5(6|7
- ponizej 27 pkt niskie ryzyko 3. Jedli .mOJe ij.IE(-:kO n|? W|.e, co jest w danej 1121314lslel7
neofobii, potrawie, to jej nie sprébuje.
. 28-40 pkt poérednie ryzyko 4. Moje dziecko lubi potrawy z réznych krajéw. 112(|3|4|5(6]|7
neofobii, 5. Moje dziecko uwaza regionalne jedzenie za zbyt 1121314lslel7
. powyzej 41 pkt wysokie ryzyko |9ZWne do jedzenia.
neofobii 6. Moje dziecko prébuje nowych potrawy. 112(3/4|5|6|7
7. M?Je. o.lzu?clfo boi sie jesc¢ rzeczy. ktérych nigdy 1121314lslel7
wczesniej nie jadto.
Skala Likert i ' i iedli '
. 1jzadec5dowanie e nie sgadzam 8.'M01e fﬂZIeclfO Jc?st bardzo wybredne, jesli chodzi 11213lalslels
* « 2 = nie zgadzam sie umiarkowanie O Jedzen|e, ktore jemy.
e i ;’aiezﬂ:nzigadzam 9. Moje dziecko zje prawie wszystko. 1({2|3|4|5|6|7
; 5 = zgadzam sie troche 10. Moje dziecko chciatoby spozywac zywnosc¢ z
6 = zgadzam sie umiarkowanie . . , . . . s 1(2|3|4]|5|6|7
7 = 2decydowanie sie zgadzam innych regiondw Polski lub innych krajow.

Koziot-Kozakowska, A.; Pidrecka, B.; Schlegel-Zawadzka, M. Prevalence of food neophobia in pre-school children from southern Poland and its association with
eating habits, dietary intake and anthropometric parameters: A cross-sectional study. Public Health Nutr.2018, 2], 1106-1114.
https://doi.org/10.1017/51368980017003615.
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1. Jak ocenia Pan/Pani przebieg posilku swojego 1 2 3 4 5 6 7 ZYWIENIE DLA ZDROWIA
dziecka? Bardzo trudny Latwy KONFERENCIA NAUKDWO-SZKOLENIOWA
2. Jak bardzo martwi sie Pan/Pani przebiegiem 1 2 3 4 5 6 7
positkdw swojeqo dziecka? Nie martwie sie Bardzo sie
martwie
3. Jak ocenia Pan/Pani apetyt (uczucie glodu) 1 2 3 ] 5 6 7 MA I E R IAt I M E I O DA
swojego dziecka? Nigdy nie jest Dabry apetyt
glodne
4. W ktdrym momencie podczas positku Pana/Pani 1 2 3 4 5 i 7
dziecko zaczyna odmawiad jedzenia? Ma poczathku Na koricu

positk OCENA PROBLEMOW Z

5. Jak dtugo trwaja positii Pana/Pani dziecka 1 2 3 4 5 6 7 K A R M | E N | E M
{w minutach)? 1-10 11-20 21-30 31-40 41-50 51-60 =60

6. Jak ocenia Pan/Pani zachowanie swojego dziecka 1 2 3 3 5 6 7
L o <" - wirsis, | THE MONTREAL CHILDREN'S HOSPITAL-

fobire anantuniesie | PEDIATRIC FEEDING PROGRAM (MCH-FS)

7. (zy Pana/Pani dziecko ditawi sie, krztusi, wypluwa 1 2 3 4 5 b 7 , .
lub wymiotuje przy niektorych rodzajach Nigdy Lazwyczaj ® 1 ll- - 45 p kt b ra k tru d NOSCI W

Avard . .
i karmieniu;

8. Czy Pana/Pani dziecko przetrzymuje pokarm 1 3 4 5 b 7 , . . .
w jamie ustnej bez jego potykania? Lazwyczaj Nigdy L6-52 pkt srednie trud NOSCI,

9. Czy musi Pan/Pani chodzic za swoim dzieckiem 1 3 4 5 ] 7 . 4 -
lub odwracac jego uwage (zabawki, telewizor), Nigdy larwyczaj 53'58 pkt Um|arkowane trUd n0$C|,
zeby dziecko jadto? . . ..

10. Czy musi Pan/Pani zmuszac swoje dziecko 1 3 4 5 6 7 powyze,j 59 pkt najWIkaze
& do jedzenia lub picia? Zazwyczaj Nigdy trudnosci
i - 11. Jak ocenia Pan/Pani umiejetnosc zucia (lub 1 2 3 4 5 6 7
FELECTIVE NEOPHOB!A* ssania) swojego dziecka? Dobre Bardzo stabe
I Aakopin ERRIN W fasie fang dala; L. 2 ? 4 ? . 7 | 1. RamsayM., Martel C., Porporino M., Zygmuntowicz C. The
wzrost) swojego dziecka? Rozwija sig Rozwija sie . , . . . .
b bz Montreal Children’s Hospital Feeding Scale: A brief bilingual
S I G 2 g 3 3 4 z " = screeningtool foridentifyingfeeding problems. Paediatr.
" Banaibaiis drtadkipend Bardzo Weale e Chllt_i. Healtl_1. 2011.;16:147-151. doi: 10.1093/pch/16.3..147.
negatywnie wplywa 2. Bql?lk K, Dz_|echC|arz P.,Horvath A., Ost'aszews_kl P. The_
14. Jak karmienie Pana/Pani dziecka wplywa 1 ¥ 3 4 5 8 7 P°l'15h }\'Aer:'an °_f.|t.he an’freal Child renl S H°l5p'tal Feeding
na relagje rodzinne? Weale Bardzo Sce} e (_ CH-FS): rans ation, cross-cu tur_a adaptation, and
nie wplywa negatywnie validation. J. Paediatr. 2019;94:299-305. doi:

10.5114/polp.2019.89866.
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WEACZENIAT WYEACZENIA e

Kryteria wtgczenia do badania:

» Uzyskanie zgody na udziat w badaniu.

« Uczestniczki musiaty by¢ matkami lub prawnymi opiekunkami dzieci w wieku od 2 do 7 lat.

« Uczestniczki musiaty wypetni¢ poprawnie caty kwestionariusz.

« Uczestniczki nie mogty posiada¢ formalnego wyksztatcenia lub przeszkolenia w zakresie
behawioralnych determinantow zywienia (tj. dotyczacego leczenia, edukacji i zywienia dzieci oraz
mtodziezy).

Kryteria wytaczenia z badania:

* Brak zgody na udziat w badaniu.

« Brak odpowiedzi na pytania w kwestionariuszu/btedne odpowiedzi w pytaniach kontrolnych

* Dziecko mtodsze niz 2 lata lub starsze niz 7 lat.

- Dziecko cierpigce na choroby wptywajgce na sposob zywienia, m.in. alergie pokarmowe,
nietolerancje, cukrzyce.

* Dziecko z zaburzeniami ze spektrum autyzmu.

Do ostatecznejanalizy wtagczono 585 mateki ich dzieci.




CHARAKTERYSTYKA BADANEJ & UM W
GRUPY MATEK I ICH DZIECI  zuweueowazomows

Miejsce zamieszkania matki i dzieci Tydzien porodu

Miasto ponad 100 tys. 36.24%

Po 37 tygodniu 91.79%
Miasto 50-100 tys.
k ief 7.52%

Miasto 10-50 tys. SEab tydzien

Miasto do 10 tys.
29-31 tydzien || 0-68%
Wioska
: ! , ! , , 0 20 30 60 80
0 5 10 15 20 25 30 35 Procent
Procent
Wyksztatcenie matki Rodzaj porodu
Wyzsze wyksztatcenie (matka) . Planowane cesarskie ciecie 22.05%

Srednie wyksztalcenie (matka) Nieplanowane cesarskie ciecle

Naturalnie 53.68%

Podstawowe wyksztatcenie (matka)

0 10 20 30 40 50 60 70 0 10 20 30 40 50
Procent
Procent
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Chiopcy 51.11%

4] 10 20 30 40 50
Procent

Wiek dzieci Masa ciata dzieci

H 11.62%
Tk Otyloéé

6 lat

Nadwaga
5 lat

4 lata
Normalna waga

3 lata 22.91%

2 lata 22.22% Niedowaga

L L L L L L
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Okres rozpoczecia karmienia uzupetniajacego

Nie pamietam [ 0.85%

Po ukohczeniu 6 miesigca zycia 49.91%

Miedzy 4 a 6 miesigcem zycia 45.81%

Przed ukonczeniem 4 miesigca zycia 3.42%

0 10 20 30 40 50
Procent

Nie pamietam
Karmiono do 6 miesiecy 42.39%
Karmiono do 5 miesiecy
Karmiono do 4 miesiecy
Karmiono do 3 miesiecy
Karmiono do 2 miesiecy

Karmiono mniej niz 1 miesigc

Nie karmiono wytacznie mlekiem matki

Nie karmiono mlekiem matki

0 10 20 30 40

Procent

Czas trwania karmienia piersia

Nie pamietam 0.51%

Nadal karmie

Karmiono ponad 24 miesigce
Karmiono 13-24 miesiace 23.25%
Karmiono 6-12 miesiecy
Karmiono 5-6 miesiecy
Karmiono 3-4 miesigce
Karmiono 1-2 miesigce
Karmiono mniej niz 1 miesiac

Nie karmiono mlekiem matki

0 5 10 15 20
Procent

Okres, w ktéorym dziecko byto karmione WYLACZNIE mlekiem matki
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Zaleznosci istotnych statystycznie: ~
Wiek (p= 0,0002), UM

Post hoc - roznice pomiedzy dzie¢mi w wieku 2 i 4
lat (p = 0,003) oraz dzieémi w wieku 2 i 5 lat (p =

0,049). Poziom ryzyka neofobii

39.66%

Brak zaleznosci istotnych statystycznie:
pte¢ dziecka (p = 0,907), miejsce zamieszkania (p = =2t
0,907), masa ciata dziecka (p = 0,095), rodzaj porodu

30t
(p = 0,714), data porodu (p = 0,601) i wyksztatcenie
matki (o= 0,532). o 5]
]
Nie stwierdzono istotnych korelacji miedzy nE.zO

podawaniem positkow w postaci puree (p = 0,095) i 15}
puree z grudkami (p = 0,749) a ryzykiem wystgpienia
neofobii pokarmowej.

Niska neofobia Srednia neofobia Wysoka neofobia

Biatek-Dratwa Agnieszka, Kowalski Oskar. Infant complementary feeding methods and subsequent occurrence of food neophobia - a cross-
sectional study of polish children aged 2-7 years. Nutrients. 2023 Oct 28;15(21):4590. doi: 10.3390/nu15214590.



Ryzyko trudnosci w karmieniu dzieci

Zaleznosci istotnych statystycznie:
Dzieci, ktorym podczas CF podawano przeciery,

byty bardziej narazone na problemy z karmieniem
(p=0,010).

Dzieci, u ktorych podczas rozszerzania diety
stosowano metode BLW, nie wykazywaty ryzyka
wystapienia problemow z karmieniem (p =0,026),

w przeciwienstwie do dzieci karmionych tradycyjnie
tyzeczka

Brak zaleznosci istotnych statystycznie:

pte¢ (p = 0,988), miejsce zamieszkania (p = 0,755),
masa ciata dziecka (p=0,755), wiek (p = 0,764).
dtugosc karmienia piersia (p = 0,242), dtugosé
wytgcznego karmienia piersig (p =0,296), czas
rozpoczecia karmienia uzupetniajacego (p =0,899).
podawanie przecieru z grudkami (p = 0,240).

Procent

Bl
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Poziom ryzyka trudnosci w karmieniu u dzieci
76.06%

ak \’5'?'3'\@
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Na'mudﬂ‘e‘sz

Biatek-Dratwa Agnieszka, Kowalski Oskar. Prevalence of feeding problems in children and associated factors-a cross-
sectional study among polish children aged 2-7 years. Nutrients. 2023 Jul 18;15(14):3185. doi: 10.3390/nu15143185.
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Srednia punktow FNSC

» Dla catej badanej grupy dzieci 36,64 pkt + 15,61

- Dladziewczat 36,39 pkt, a wsrod chtopcow
36,88 pkt Poréwnanie danych FNSC i MCH-FS

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCJA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

: N FNSC
40+ > i s MCH-FS

Srednia punktacja MCH-
FS

» Dla catej badanej grupy dzieci 37,29 pkt + 12,02;

. Dil(a dziewczat 37,44 pkt, a dla chtopcow 37,32 341
pkt.

Wartosdé

32}

X X
Vv % D ) © A
Lata
Biatek-Dratwa Agnieszka, Kowalski Oskar. Prevalence of feeding problems in children and associated factors-a cross-sectional study
among polish children aged 2-7 years. Nutrients. 2023 Jul 18;15(14):3185. doi: 10.3390/nu15143185.
Biatek-Dratwa Agnieszka, Kowalski Oskar. Feeding neophobia and current feeding problems - a cross-sectional study among Polish
children aged 2-7 years. Pediatr Pol 2024; 99 (1): 1-8 doi: 10.5114/polp.2024.135985



Czestos¢ wystepowania problemow podczas karmienia uzupelniajacego CF
w badanej grupie dzieci z uwzglednieniem obecnosci neofobii pokarmowej przy
uzyciu FNSC (n = 585).

NISKIE RYZYKO

SREDNIE RYZYKO

WYSOKIE RYZYKO

PROBLEMY PODCZAS CF NEOFOBII NEOFOBII NEOFOBII LACZNIE
N % N % N % N % P WARTOSC*
ODRUCH o o o
WYMIOTNY tak 37 22.56% 48 29.27% 164 28.03%
WYPLUWA
JEDZENIE tak 94 25.47% 122 33.06% 369 63.08%
Z UST
ZFSFI%SZENIE tak 56 30.60% 56 30.60% 56 30.60% p = 0.88557
ZADL.AWIENIE tak 7 16.67% 15 35.71% 42 7.18% p =0.17597
ZAKRZTUSIL SIE
I POTRZEBOWAL o o o o _
POMOCY tak 1 50.00% 0.00% 1 50.00% 2 0.34% p =0.61427
MEDYCZNEJ




Czestos¢ wystepowania problemow podczas karmienia uzupehiajacego w badanej

grupie dzieci z uwzglednieniem skali MCH-FS i interpretacji (» =585).

SREDNIE UMIARKOWANE | NAJWIEKSZE
PROBLENQ;PODCZAS BRAK RYZYKA TRUDNOSCI TRUDNOSCI TRUDNOSCI LACZNIE p
n % n % n % n % N %
ODRUCH
WYMIOTNY tak 113 25.39 14 23.73 164 28.03
WYPLUWA
JEDZENIE tak 270 60.67 38 64.41 369 63.08
Z UST
Z‘“(RzngSZENIE tak 142 31.91 12 20.34 183 31.28 | p=0.244
ZADLAWIENIE tak 33 7.42 4 6.78 4 10.00 1 2.44 42 718 | p=0.590
ZAKRZTUSIL SIE
I POTRZEBOWAL _
POMOCY tak 1 0.22 0 0.00 0 0.00 1 2.44 2 034 | p=0.121
MEDYCZNEJ
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* Ryzyko neofobii pokarmowej dotyczyto 39,66% dzieci.
Najwyzsze ryzyko wystgpowato u dzieci w wieku 4, 5 i
7 lat, niezaleznie od ptci, miejsca zamieszkania, masy
ciata czy rodzaju porodu.

* Problemy z karmieniem w okresie karmienia
uzupetniajgcego, takie jak odruch wymiotny i g ) #
wypluwanie jedzenia, byty zwigzane z wigkszym ,;. | . e —
ryzykiem rozwoju neofobii pokarmowej i trudnosci w = =
karmieniu.

* Metoda BLW podczas karmienia uzupetniajgcego
moze redukowac ryzyko problemow z karmieniem w
przysztosci, takich jak wybiorczosé pokarmowa.

+ Karmienie piersig oraz dtugo$¢ karmienia nie
wptywaty na rozwoj neofobii pokarmowej.

- Monitorowaniei interwencja w przypadku problemow
podczas karmienia uzupetniajacego, takich jak
odruchy wymiotne, mogg zapobiec pozniejszym
trudnosciom zywieniowym.
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Postepowanie z dzieckiem, u ktorego wystepuje wysokie ryzyko

rozwoju neofobii pokarmowej powinno by¢ oparte o kilka

nastepujacych zasad:

> Stworzenie pozytywnej atmosfery podczas positkow,

» Nie zmuszanie dziecka do jedzenia,

» Pozwolenie dziecku na zabawe jedzeniem,

» Zapoznanie dziecka z nowym jedzeniem poprzez badanie jego
zapachu, konsystenc;ji itp,

> Brak oczekiwan, ze dziecko zje nowy, nieznany positek
(dopiero po 10-15 ekspozycjach na jedzenie dziecko moze sie
przetamac i zjes¢ positek),

» Umozliwianie dziecku kontaktu z jedzeniem nie tylko w
sytuacji spozywania positku - wspdlne zakupy lub
przygotowywanie positku.
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ZASADY BEZPIECZNEJ KUCHNI BEZGLUTENOWE)J
W WARUNKACH DOMOWYCH | ZYWIENIU ZBIOROWYM

dr inz. Joanna Rachtan-Janicka
Instytut Nauk o Zywieniu Cztowieka Szkota Gtéwna Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie
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Kto potrzebuje diety bezglutenowej? :

KONFERENCIA NAUKOWO-S5ZKOLENIOWA

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

.

&g
Celiakia

Nieceliakalna niealergiczna
nadwrazliwos¢ na
gluten/pszenice

Dermatitis
herpetiformis
Alergia pokarmowa Lublin 25.10.2024




Opieka nad pacjentem :

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Celiac Disease

Lining of small intestine

Damaged villi (celiac) Normal villi

Stomach
Small intestine
Large intestine " !

L] Cleveland Clinic  ©2022

Lublin 25.10.2024



Opieka zywieniowa, zywienie i dieta
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Zywienie indywidualne i zywienie zbiorowe | &
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Etykiety i znakowanie zywnosci bezglutenowej | <

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-S5ZKOLENIOWA

‘ L 304/18 PL | Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej 22.11.2011
|
|

ROZPORZADZENIE PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO I RADY (UE) NR 1169/2011
| z dnia 25 pazdziernika 2011 r.

‘ w sprawie przekazywania konsumentom informacji na temat Zywnosci, zmiany rozporzgdzen
Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1924/2006 i (WE) nr 1925/2006 oraz uchylenia
‘ dyrektywy Komisji 87/250/EWG, dyrektywy Rady 90/496/EWG, dyrektywy Komisji 1999/10/WE,
dyrektywy 2000/13/WE Parlamentu Europejskiego i Rady, dyrektyw Komisji 2002/67/WE
| i 2008/5/WE oraz rozporzgdzenia Komisji (WE) nr 608/2004

31.7.2014 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej L

r
(]
=]
—
k¥ 1]

ROZPORZADZENIE WYKONAWCZE KOMIS]JI (UE) NR 828/2014
z dnia 30 lipca 2014 r.

w sprawie przekazywania konsumentom informacji na temat nieobecnosci lub zmniejszonej
| zawartosci glutenu w Zywnosci

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

Alergeny, ktérych znakowanie

. . Lista alergenow obejmuje:
JESt ObOW|aZkOWE * zboza zawierajace gluten,
* ryby,
* skorupiaki,
{ P8\ * jaja,
. @ * orzechy arachidowe,
GLUTEN CRUSTACEANA FIEH 3OTA ) SOJQ’
* mleko [ przetwory mleczne
_ : ' . tacznie z laktozg,
0 @ @ 060 =
| | e seler,
TREE NUTS CELENY IMJ*:-T-'-i'.u sa-mu SULFHITES LLHPIN HOLLUSES ¢ gorczyce,
* ziarno sezamu,
Lublin 25.10.2024 * siarczany.
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Etykiety i znakowanie zywnosci bezglutenowej | <
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® Bezpieczenstwo
Zywnosci

Czego nie moze zabrakngc
. 9 Q ” -
Spozywczego: zawartosc glutenu
* Nazwy Zywnosci » Kraju lub m-f},s-:c rfE/ 20 mg/kg W iVWI’\OéCi
ki, | m sprzedawanej
e olmmpmooncie r 1 l konsumentowi
+ llosci okreslonych do spoiycia Ve
skodnikow lb kategori koncowemu
skiadnikow » Warloici odzywczej
* |losci zywnosci netto * Nozwy i adresu podmiotu, E s
— :rjr:;p:wdgn produkt
l :r;leuchowywunio lub L‘ o
warunkow uzycio

Lublin 25.10.2024



Etykiety i znakowanie zywnosci bezglutenowej

,Sladowa ilos¢”... czyli ile???

i Stosowanej (IUPAC):

Definicja Miedzynarodowej Unii Chemii Czystej
,Kazdy pierwiastek
o Srednim stezeniu ponizej 100 ppm lub ponizej
100 pg/g mozna uznac za Sladowa ilos¢”.

TABLE 1 Estimated frequency of subjective and objective symptoms (including anaphylaxis) in allergic individuals with exposure to S ppm concentrations for different allergens and using

estimated ED

Expected rate of symptoms to a level of allergen
exposure at S ppm (100 g serving)

Expected rate of symptoms to a level of allergen
exposure at S ppm (250 g serving)

Any Objective Any Objective

Allergen symptoms symptoms Anaphylaxis symptoms symptoms Anaphylaxis
Wheat Not reported Up to 1% 0.1 per 1000 Not Up to 3% 0.2 per 1000
(95%Cl: O to reported (95%Cl: O to
3.8) 7.5)
® o 28 N ber 2021 | Revised 22D ber 2021 | Accepted: 27 December 2021
DOk 10111128 15202
ES——
Allergy === = WILEY

EDITORIAL

‘Too high, too low”: The complexities of using thresholds in
isolation to inform precautionary allergen (‘may contain’) labels

Finally—and most importantly—consumers with food allergy
want more than just ‘not to die’. Rather, they do not want to expe-

rience any allergic reaction. A 5 ppm cut-off would still mean that
for some allergens. consumers would still experience symptoms (in-

cluding anaphylaxis) (Table 1). These data demonstrate the hierarchy
of symptoms that individuals with food allergy might experience to
5 ppm concentrations (Figure 1).%° Given that zero risk is not a real-
istic or attainable option,lg there is a need to properly engage with
food-allergic consumers as to the appropriate use and messaging
over PAL.
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Znakowanie produktow bezglutenowych

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-S5ZKOLENIOWA

MENU
BEZ GLUTENU

WWW.CELIAKIA.PL

Lublin 25.10.2024

PRZEKRESLONY
KEOS

— AZ 97% Z NAS CHCE GO ZNALEZC
NA BEZGLUTENOWYCH PRODUKTACH

TEKST: ANMNA MARCTZEWSKA

d 2000 roku w ramach Euro-
pegkiego Systemu Licencyj-
nego nasze  Stowaroyezenie
udzisla polskim producsntom
licencji na zmak Przekredlonsgo Hioces.
Przed pedpisaniem umowy sprawdza-
my wynikl badaf na zawarfoéd glutenu,
przeprowasdzamy audyty w zakladach
produkeyjnych, dokladmie zapoznsjemy
Kodre zarzgdzajgen = problematykg Syw-
nofci bezglutenows| orez proskazulsmy
materialy informacyjne. Jestedmy pewnl,
Ze produkty ccneczone symbolem Prze-
kreélonego Kiosa eq nalbecplecznisieze
dla bezglutencwedw. Bylismy cishawi,
czy palscy bezglutenowi konsumancd po-
dzizlajq nasze zdanis. Postanowiligémy to
cprawdzié | w paidzierniku 2015 roku
przsprowadzilismy nasze plerwsze ba-
danie konsumenckis dofyczgoa zaufania
do Przekredlonego Hlosa.
Dodathowny inspiraciq byly dla nas wymi-
ki podobnesgo badanla przeprowedzons-
g0 w kwistniu | maju 2015 rokw przaz
ongiskkia stowarzyszenle Coslinc UK,
ktdrego wynikl zostafy zaprezentowans
podczes 16, Migdmynarcdowega Sym-
pozium dotyczgoege Celiakil w Pradze.
Wloski plyngoe = obu baden sg dodé
podobne, éwiedczg o duzej rozpozna-
walnodci | renomie znelku orez o ogrom-
nym zaufaniu, [akim darzq =o bezgiute-
nowl konsumenci:

WYMNIKI ANKIETY
— GRUPA BADAWCZA

Mesza ankista onfine zawierala pyia-
nia dotyczace wybordw konsumsanckich

Kio wypelnil ankiets

Liczhe caih, kiders wrigly udzial w ankiecie (ogtlem): 1240
Liczbe: niswainych ghostw (brak odpowiedsi na wezystkis pytenial: 70
Liczba pedh naleZncych do Stowarsyszsnin: 810
Liczha oséh nisnalesncych do Stowarzy: 350
Liczbe oadb z celinkiy (ogélam): 056
Lic=ha oath = csliakiq wersd wazystioch oséh bionasych udsial w ankiec B17i%
Liczha oadb = alergig lub nistolerancis pokarmowsy (ogdfam)- 185
Lizrha kobist fozthzm)- Ga7

AMALIZA ANKIETY

— CO WYBIERAMY

Ma pytanle: Jedli masz wybdr wolisz
kupié produkt bez licencii czy ze zna-
kism licencjonowanym? sz 94.44%
respondentdw cdpowledzialo, 2= pre-
farujs produkt = Przskreglonym Kilosem
(1105 osdb).

W produkty £ licenciy
m produkty bez hicencji

taczna  liczba ankiefowenych, kidrzy
cheieliby, aby wenyeikie produldy byly
ocnaczone  licencjonowanym  znakiam
Przekresionege Kices, fto 1135 osbb.
Stanow! fo oz 97,01% wezystkich osab
blorgeych udzial w snkiecie.

Dzigkulemy wezystkim, kidrzy podwig-
cili swd| czem | wzigh wdzia! w nasze|
ankiecie. £ analizy danych uzyskanych
z odpowiedz! prawie 1200 cedb wynika,
Ze akceptacja Przekregionege Kloss jest
bardze wyselka, Prawle wsaysey cheis-
lby, aby produkiy bezglutenows byly
oznakowans fylko tym jednym znakiem.
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Zywnos$¢ wegetarianiska :
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FISH EGG

GLUTEN

CRUSTACEAN MILK

Lublin 25.10.2024



Zywienie indywidualne i zywienie zbiorowe | &
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Zasady bezpieczenstwa w kuchni |
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA
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Produkcja produktow i potraw bezglutenowych
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

Zasady bezpieczenstwa w gastronomii

UUUUUUUUUUUUUUUUUU -SZKOLENIOWA

Niewiedza, ignorancja (?) w gastronomii -
kazda ilosc glutenu moze zaszkodzic!

Lublin 25.10.2024
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Efekty wspétpracy INZC i PSOCDB

¥ WSPOLPRACA /

Lublin 25.10.2024



/7

u UNIWERSYTET WYDZIAL
PRZYRODNICZY NAUK 0 ZYWNQSCI
wLubline | BIOTECHNOLOG!

97
o

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

LUBLIN 25-26.10.2024

Dziekuje za uwage !



.
\ ) UNIWERSYTET | WYDZIAL
PRZYRODNICZY | NAUK O 2YWNOSCI
w Uit | BIOTECHNOLOGI

4,2
O
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INSTYTUT

ZDROWIA
ﬂ PUBLICZNEGO

PANSTWOWY INSTYTUT
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ZYWNOSC FERMENTOWANA | PROBIOTYKI W DIECIE KOBIET W OKRESIE CIAZY
Monika Pytkal, Katarzyna Piasecka?, Agnieszka Malik?, Estera Kisata®

1 Uniwersytet Przyrodniczy w Lublinie, Wydziat Nauk o Zywnosci i Biotechnologii, Katedra Biotechnologii, Mikrobiologii i
Zywienia Cztowieka, Lublin
2 Uniwersytet Medyczny w Lublinie, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Zaktad Pielegniarstwa Rodzinnego i Geriatrycznego, Lublin



Wstep

Mikrobiota kobiet w okresie cigzy
(szczegodlnie jamy ustnej, przewodu
pokarmowego i pochwy) ma znaczacy
wptyw na mikrobiote noworodka.

Vaginal
delivery

Casarean
defivery

Staphylococcus

Lactobacillus Propionibacterium

Mikroorganizmy u dziecka pojawia sie
juz w okresie prenatalnym — obecne w

W

ptynie owodniowym a po urodzeniu w
pierwszym kale (smétce) noworodka

Wsréd istotnych czynnikéw, ktére majg 2%
wptyw na dalszy rozwéj mikrobioty e

dziecka, wymienia sie wiek cigzowy w
chwili porodu, rodzaj porodu oraz
sposob karmienia noworodka

‘Gut microbiota|  |Vaginal infection| | Periodontitis
| | | |

Maternal factors

Lublin 25.10.2024

/

{j?{,_l N

od

Bifidobactenum
Microbiota  Lactobacilus
depalion

<
o

ZYWIENIE DLA ZDROWIA
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Infant

Toddler |
| (<1 year) (1-3 years)
Milk Solid food Full adult
consumpticn introduction diet
'G;T{:;’f:f;:’m Bactaroides Adult-ike
I:er'h’:;ne:'fa i Clostridiales microbiota
24 oH
ot  ——— g
f ‘\ Familial transmission

Environmental exposure

Christensenellaceae \

2 A

| Anfibiotics

| Breast-feeding| Hostgenetlcs: |Enwr0r|men15
] | |

Postnatal factors



Znaczenie mikrobioty w okresie cigzy O
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W okresie cigzy mikrobiota oddziatuje znaczgco na zdrowie kobiety ciezarnej oraz
dziecka. Obecnos¢ roznych gatunkéw mikroorganizmow (bioréznorodnosc) w tym
stosowanie probiotykow wptywa na pozytywnie:

1 prawidtowe funkcjonowanie przewodu pokarmowego matki
[ przeciwdziatanie infekcjom intymnym kobiety ciezarnej
(mniejsze ryzyko poronienia i przedwczesnego porodu)

d prawidtowy przebieg cigzy

[ regulacje gospodarki glukozowo-insulinowej matki

1 zdrowie psychiczne kobiety (wptywa na aktywnos¢

mozgu poprzez os jelitowo-modzgows)

Lublin 25.10.2024



Rola bakterii fermentacji mlekowej obecnych w‘”\@bg%

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

zywnosci fermentowanej i probiotykach w diecie =

* zmniejszenie ryzyka chordb sercowo-

e poprawa perystaltyki jelit
naczyniowych (CVD)i cukrzycy typu 2

* rozktad zwigzkdw antyodzywczych w
Zywnosci - poprawa wchtfaniania witamin
i sktadnikéw odzywczych

e pozytywny wptyw na chorobe
zapalng jelit oraz stawow

* poprawia nastroju — wptywa na
aktywnosé mdzgu poprzez os

* metabolizm zawartej w zywnosci
laktozy i zmniejszenie jej zawartos¢ w
produkcie

* hamowanie rozwoj patogenow
poprzez zakwaszanie srodowiska

e utrzymanie prawidtowej masy ciata
(BMI)

Lublin 25.10.2024




ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCIA NAUKOWO-5ZKOLENIDWA

» Badanie poziomu spozycia
zywnosci fermentowanej oraz probiotykow

przez kobiety w cigzy w wieku 18 - 45 lat.

Lublin 25.10.2024
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badanie ankietowe przeprowadzono z udziatem 102 kobiet w cigzy
w okresie od czerwca 2022 r. do czerwca 2023 .

zastosowano autorski kwestionariusz ankietowy w formie
elektronicznej

kwestionariusz zawierat 26 pytan, jednokrotnego lub wielokrotnego
wyboru

zebrane wyniki zostaty opracowane przy pomocy programu Microsoft
Excel, a ich analize statystyczng przeprowadzono z uzyciem programu
Statistica

Lublin 25.10.2024
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Wyniki
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Wiek respondentek Miejsce zamieszkania
1% respondentek

m<18 m wie$

W 18-25

W 26-35 [ ] miasti <,50’tys.
mieszKkancow

" 3645 I miasto >50 tys.

e mieszkancow

Wyksztatcenie respondentek Status spoteczny respondentek

3% 4% 5% _
M uczennica/studentka

M osoba pracujaca
M podstawowe

M na zwolnieniu
lekarskim

B zawodowe

i Srednie
M osoba bezrobotna

B wyzsze
n 25.10.2024




Wyniki

Czy wystepowata/wystepuje u Pani cukrzyca cigzowa?
2%

m tak, w poprzednich cigzach

m tak, w obecnej cigzy

M nie

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-S5ZKOLENIOWA

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

Czy wystepuja u Pani czeste infekcje intymne?

43%

28%

16%

13%

tak, zarowno w cigzy jak itak, odkad jestem w cigzy nie, infekcje intymne
przed cigza wystepuja u mnie bardzo
rzadko

nie miewam infekcji
intymnych

Lublin 25.10.2024



Wyniki

45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

Jak czesto wystepuja u Pani nastepujace dolegliwosci?

kilka razyw sredniorazw raz w miesigcu rzadziej niz raz nie mam takich
tygodniu tygodniu w miesigcu  dolegliwosci

B wzdecia
M zaparcia
I biegunki

M bole brzucha

Lublin 25.10.2024
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Jaka Zywnos¢ fermentowang Pani spozywa i jak czesto?
satatki warzywne fermentowane | ' ' '
kapusta kiszona _,.
ogorki kiszone

zakwas buraczany [

zakwas chlebowy =%
chleb na zakwasie ===
wedliny dojrzewajace (salami,... ==

ser feta/mozzarella
ser zotty ===

wcale

M rzadziej niz raz w tygodniu

raz w tygodniu

B kilka razy w tygodniu

|
ser twarogowy I
zsiadte mleko |

kefir === |

maslanka |
jogurt owocowy —]
jogurt naturalny :
|

|
| codziennie
|
|

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Lublin 25.10.2024



Wyniki

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-S5ZKOLENIOWA

Jakie dziatanie zywnosci fermentowanej jest Pani znane?

poprawa wchtaniania witamin i
mineratéw

tagodzenie objawdw alergii

obnizenie poziomu cholesterolu

zapobieganie biegunkom/wzdeciom

wspomaganie trawienia

zwiekszenie odpornosci organizmu

81%

5%

81%

75%

0%

20% 40%

60%

80% 100%

M nieznane

M znane

Lublin 25.10.2024
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Tab. 1. Ocena zaleznosci miedzy wyksztatceniem, a spozyciem %%
zywnosci fermentowanej przez respondentki ZVWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA
Wyksztatcenie

podstawowe zawodowe srednie wyzsze

Czy spozywa
Pani zywnos¢

fermentowang? n % n % n % n %

Test Chi-kwadrat. Chi-kwadrat=12,00214, p=0,007

Analiza zaleznos$ci spozycia zywnosci fermentowanej od wyksztatcenia wykazata,
ze istniejg roznice istotne statystycznie (p<0,05).

Lublin 25.10.2024
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Ocena zaleznosci miedzy miejscem zamieszkania, a spozyciem
zywnosci fermentowanej przez respondentki

Pani zywnos¢

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKOWO-S5ZKOLENIOWA

wies miasto <50 tys. miasto >50 tys.

fermentowana?
n % n % n %

Test Chi-kwadrat. Chi-kwadrat=6,788793, p=0,033

Analiza zaleznosci spozycia zywnosci fermentowanej od miejsca zamieszkania wykazata,
ze istniejq roznice istotne statystycznie (p<0,05).

Lublin 25.10.2024
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Wyniki
KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Czy spozywa Pani probiotyki? W jakim celu stosuje Pani probiotyki?

0% o - :
zapobieganie wystgpienia u dziecka H 6%
alergii oraz atopowego skory ?

podczas antybiotykoterapii _ 26%
W nie zwigkszenie odpornosci organizmu _ 25%

| tak

utrzymanie prawidfowej masy ciata [N 4%

zapobieganie infekcjom intymnym _ 18%

zapobieganie biegunkom/zaparciom m 21%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Lublin 25.10.2024



Wyniki

45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

Czym kieruje sie Pani podczas wyboru probiotykow?

40%
35%
2% 2%

. I 2 e
zaleceniami opinia cena reklama sktadem wygladem sama je robie
lekarza lub  rodziny lub  produktu produktu produktu produktu
dietetyka  znajomych

Lublin 25.10.2024
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Ocena zaleznosci miedzy wyksztatceniem, a stosowaniem 8
probiotykéw przez respondentki e e

Czy spozywa Wyksztatcenie

Pani probiotyki?

podstawowe zawodowe Srednie wyzsze

n % n % n % n %

Test Chi-kwadrat. Chi-kwadrat=2,402143, p=0,5

Analiza zaleznosci stosowania probiotykdw od wyksztatcenia nie wykazata réinic
istotnych statystycznie (p>0,05).

Lublin 25.10.2024
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIA NAUKDWO-5ZKOLENIDWA

Badania wykazaty czeste spozycie mlecznych produktéw fermentowanych przez kobiety

w cigzy . Najchetniej wybierane byty jogurty naturalne oraz owocowe a takze sery
twarogowe i zotte. Z produktow fermentowanych roslinnych najczesciej konsumowane byty
kwaszone ogorki i kwaszona kapusta.

Sposrod wymienionych w badaniu produktow fermentowanych najrzadziej spozywane
przez kobiety byty zakwas chlebowy oraz zakwas buraczany, ktorych nie spozywa
odpowiednio 59% oraz 54% respondentek. Mniej powszechnie spozywane produkty
fermentowane to zsiadte mleko, wedliny dojrzewajgce oraz satatki warzywne
fermentowane.

Lublin 25.10.2024
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Ogadlny poziom znajomosci pojecia probiotyk byt wysoki — wiekszos¢ respondentek znato
definicje probiotyku (91%) oraz oceniato jego wptyw na organizm pozytywnie (88%).
Wiedza respondentek na temat prozdrowotnego dziatania probiotykow dotyczyta przede
wszystkim zwiekszenia odpornosci, wspomagania trawienia i zapobiegania biegunkom
oraz wzdeciom. Mniej znane korzysci dotyczyty poprawy wchtaniania witamin i mineratéw,
tagodzenia objawdw alergii oraz obnizania poziomu cholesterolu.

Mimo korzysci zdrowotnych ze stosowania probiotykow, ich spozycie zadeklarowato
jedynie 33% respondentek, w wiekszosci w formie doustnej, w postaci kapsutek. Wiedze
na temat respondentki czerpig z Internetu, a przy wyborze probiotykdw kierujg sie przede
wszystkim zaleceniami lekarza lub dietetyka.

Nalezy zwroci¢ wiekszg uwage na edukacje kobiet w cigzy na temat korzysci wynikajgcych
ze stosowania probiotykow i zywnosci fermentowanej. Kobiety wydajg sie by¢ mniej
Swiadome jaki wptyw prozdrowatny maig,w/w produkty na ich zdrowie w okresie cigzy.
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NARODOWY

INSTYTUT

ZDROWIA
ﬂ PUBLICZNEGO

PANSTWOWY INSTYTUT
BADAWCZY

Opieka koordynowana w praktyce - spojrzenie dietetyka
mgr Anna Jamborowicz Pelak



Pacjent z OK

Pacjent zmotywowany ?

Gotowy do wspoétpracy ?
Nastawiony na efekty ?
Z konkretnymi potrzebami ?

Swiadomos$é zmiany ?

)¢
—go )
N

ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIANAUKOWO-SZKOLENIOWA

Zachecony przez lekarza

Nie jest gotowy
Przyszedt bez przekonania
Nie wie czego oczekiwac

Bywa wycofany, z niska
Swiadomoscia koniecznosci
zmiany zywienia i stylu zycia



Choroby objete programem OK :68{\‘(»\7: g

ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

Choroby objete koordynacja: Choroby i objawy wspétistniejace:
Choroby uktadu krazenia ZJN
Choroby tarczycy Otytos¢, nadwaga
Choroby nerek Refluks
Choroby ptuc Zaparcia, biegunki
Cukrzyca li ll oraz PSG Dna moczanowa

Obnizony nastroj, depresja, stany lekowe, choroby
OSOBY DOROSLE | DZIECI psychiczne

¥ PSG - podwyzszone stezenie glukozy Alergla' metoleranc;a
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Zalecenia zywieniowe wg stanu zdrowia pacjenta

Przykladowy 2 dniowy jadtospis z zalecanym/ dziennym poziomem
energii, biatek, ttuszczy i weglowodanéw uwzgledniajacy PPM, PAL i CPM

Wspolnie ustalone z pacjentem zatozenia i plan dziatania np zwiekszenie spozycia
ptynéw, btonnika, aktywnosci, ograniczenie ttuszczu zwierzecego, cukréw prostych

Realizacja zalecen przez pacjenta (krok po kroku)...analiza postepow na
kolejnych wizytach



I wizyta na NFZ ;agubgg

ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA
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Wywiad z Analiza Pomiary Zalecenia

pacjentem dzienniczka antropometryczne zywieniowe, PPM,
zywienia ??7? (wzrost, mc, obwody)  CPM, rodzaj diety,

przekazanie diety

Pacjent otrzymuje zalecenia zywieniowe oraz przykiadowy jadtospis. Wdraza
zalecenia. Za ok 1 miesigc Il wizyta w poradni i weryfikacja postepow.
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Krotki
wywiad
kontrolny z
pacjentem

ZYWIENIE DLA ¢ I)Iu)”' A

KONFERENCIANAUKOWO-SZKOLENIOWA
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Analiza Kontrolne pomiary Ewentualna
dzienniczka antropometryczne modyfikacja
zywienia ??7? (wzrost, mc, obwody)  zalecen i diety

Za ok 2 miesiace Ill wizyta w poradni i weryfikacja postepow.
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Krotki Kontrolne pomiary Ewentualna
wywiad antropometryczne modyfikacja
kontrolny z (wzrost, mc, obwody) zalecen i diety

pacjentem

Weryfikacja postepow i podsumowanie po Ill wizytach



Dokumentacja wizyty

Zaleta OK
Prowadzenie i Sprawozdanie z
przechowywanie wizyty w Dostep do karty
dokumentacji w programie medycznej,
wersji medycznym i wynikow badan i
papierowej i rozliczenie innych danych
elektronicznej wizyty z NFZ - medycznych
(mMedica): realizacja wizyty pacjenta -
« wywiad, historii choroby
pomiary
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ZYWIENIE DLA ZDROWIA

KONFERENCIANAUKOWO-SZKOLENIOWA

Realizacja
wizyty w
gabinecie lub
telefonicznie



Ilos¢ wizyt - skutecznos¢, emocje... Analiza wlasna @Q

LP | Ple¢ |wiek | mcl/kg | mcli/kg | mclli/kg [ BMII | BMIII [ BMIIIl | St.d.2. % | PAL | blonnik | Woda/l | Sen/g | s.n.m. | otyloié oo ottty
1 [M |45 111,5 | 1116 111,3 31,4 [31,4 [313 [70 14 [N 115 |7 7 !
2 |K 71 83,3 |828 80,4 356 [354 [343 |70 14 [N 1,53 |8 8 |
3 |K 60 103,2 | 100 99,1 372 |361 ([357 |50 14 (U 152 |8 5 [
4 M |4 114,5 | 111 106,5 329 [31,9 [306 |70 16 |U 3 6 6 [
5 |K 42 832 |838 83,8 357 [359 ([359 |50 16 |V 2-4 6 6 [
6 |K 51 96,3 | 94,6 93,9 39,1 [384 [381 [s0 14 (U 1,5 6-7 6 [
7 |K 66 119,3 | 122,7 119,2 43 443 |43 30 13 |U 071 |78 3 I
8 |K 65 82,9 |896 88 304 [329 (323 |40 14 | N 152 |67 7 !
9 [K 65 93,3 | 92,2 88,7 332 [327 [314 |50 14 (U 0,7-15 | 8-9 7 [
10 [M |45 101,9 |1018 105,7 334 (334 [346 |40 14 |N 1-15 [56 5 !
11 |K 74 81,4 |808 79,1 321 (31,9 [31,2 |20 13 [N 1,5 4-6 2 [
12 |K 39 89,6 | 886 90,1 337 [333 [339 |[s0 15 | N 115 |6 2 |
13 [m |45 126,2 | 1236 129,2 379 [371 [388 |30 16 [N 3-5 6 2 [
14 [m |47 86,2 83,1 85,9 31,3 [302 [31,2 |50 14 | N 051 |67 6 [
15 | K 47 87 87,1 86,7 35,7 | 35,8 35,6 30 1,4 | N 1,5 8 8 I
16 | K 42 873 |881 87,9 306 [308 [308 |20 14 [N 052 [78 5 [
17_|K 66 97 94,6 92,6 389 (379 [371 |9 1,6 |U 225 |89 8 [
18 |K 53 94,2 96,8 98,6 394 [405 [41,3 |30 14 | N 0,7-15 | 4-5 5 I
19 M |37 133,2 |137,4 132,5 41,6 429 [41,4 |50 14 [N 2-3 8-9 6 1
20 |K 75 76,3 74,9 76,3 348 [342 [348 |60 14 [N 1,53 |8 6 [
21 (M |45 87,1 91,2 94,1 305 [31,9 [329 |20 14 | N 0,7-15 | 7-8 6 [
22 |K 43 104,7 | 99,8 96,5 348 (332 (321 |20 14 [N 0,7-1,5 | 7-9 5 !
23 |K 68 96,8 | 97 97 339 |34 34 30 15 [N 0,7 7-8 3 [
24 |K 71 104,8 [100,1 | 98,4 43,8 |41,5 [412 |70 14 [N 3 6 4 I
25 |M |62 90 91 90,2 321 [325 [322 40 16 | N 3 7 7 |
26 |[M_ |45 103 103,7 104,3 31,4 31,7 [31,8 |50 14 |V 2 6 7 [
27 | m 57 109,7 120,5 122 35,3 | 38,7 39,2 30 1,4 |U 1,5-2 7 5 I
28 M |67 98,1 96,5 97,8 348 (342 [347 |50 15 [N 1,52 |45 4 [
29 |[M [57 1339 |1324 133 43,7 1432 [434 |30 14 [N 0,7 5-6 2 I
30 |K 45 1156 | 116,2 115 435 [43,7 [433 |20 1,4 |N 1,53 |67 5 I

I
5.n.M — samopoczucie, nastroj, motywacja skala 1-10
st.d.z. — stosowanie do zalecenn w % ; skala 0-100%

blonnik — spoiycie kasz, zbéi pelnoziarnistych, warzyw i owocdw ; skala niskie (N), umiarkowane (U), wysokie{W)



Zaleznosc¢ otylosci i emocji

ZYWIENIE DLA ZDROWIA
KONFERENCIA NAUKOWO-SZKOLENIOWA

OTYLOSC DEPRESJA

» Dilugotrwaly stres wptywa na wystepowanie otytosci, poprzez zwiekszony i ciggtly
wysoki poziom kortyzolu.

« Zwiekszony kortyzol zaburza metabolizm weglowodandéw, w konsekwencji moze
przyczynia¢ sie do powstawania insulinoopornosci i przyrostu tkanki ttuszczowej
wisceralnej (trzewnej).

- Stres silnie wplywa na wzrost apetytu i jednoczesnie nasila wystepowanie
niewlasciwego sposobu zywienia, bedacego rezultatem otytosci.

Depression and Obesity—Do We Know Everything about It? A Narrative Review, Jan Debski, J6zef Przybytowski, Klaudia Skibiak,
Maria Czerwinska, Maciej Waledziak, Anna Rézanska-Waledziak Nutrients. 2024 doi: 10.3390/nu16193383
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Ilosc wizyt dietetycznych - —
wskazana zmiana ZYIes DA ZoROwA

Czy jest mniej pracy z pacjentem w OK, gdy s3g krétsze wizyty?
Jest wiecej pracy z pacjentem z otyloscia i chorobami wspétistniejagcymi w OK
Czy wystarczga 3 spotkania z dietetykiem w ciggu roku kalendarzowego u pacjenta z otyloscia?

Zwiekszenie ilosci wizyt w ciggu roku umozliwito by lepsze monitorowanie postepow
i utrzymanie motywacji wewnetrznej, kontrole realizacji zalecen zywieniowych

Wieksza ilos¢ wizyt mozliwi rowniez kontynuacje edukacji zywienia i monitorowanie
poziomu masy ciata oraz BMI

Otytos¢é a emocje - zwiekszenie Swiadomosci wptywu otoczenia i emocji na
zywienie i mase ciata pomoze zrozumie¢ pacjentowi zaleznos¢ i mu pomaéc

4-5 wizyt co 2 miesigce?
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