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Wprowadzenie

Niniejsza monografia zostata przygotowana w ramach projektu ,,Dobra Prakty-
ka Zywieniowa Gimnazjalistéw” (nr MNiSW/2014/DIR/608/UMW) realizowanego
w programie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego ,Uniwersytet Mtodych Wyna-
lazcéw”. Projekt byt wspétfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej z Europejskie-
go Funduszu Rozwoju Regionalnego.

Celem projektu byto upowszechnianie wiedzy z zakresu racjonalnego zywienia
oraz uksztattowanie wtasciwych nawykdéw zywieniowych, jak rowniez rozbudzenie
w uczniach gimnazjum zainteresowania problematyka badan naukowych dotycza-
€3 zywnosci i zywienia.

Zwyczajowe zywienie dzieci, mtodziezy oraz oséb dorostych, znacznie odbiega
od zalecen zywieniowych. Z danych Instytutu Zywnosci i Zywienia w Warszawie
(raportz 2015 roku) wynika, Ze $rednio 22,3% uczniéw szkét podstawowych i gim-
nazjéw ma nadmierng mase ciata, przy czym najwyzszy odsetek dzieci i mtodzie-
zy zdiagnozowano w wojewo6dztwie mazowieckim. Jak wskazuja wyniki réznych
badan, réwniez wiedza dzieci i mtodziezy na temat Zywnosci i Zywienia oraz jej
wptywu na zdrowie jest niewystarczajgca. Potwierdzaja to, m.in. miedzynarodo-
we badania Health Behaviour in School-aged Children' prowadzone przez IMiDz
w Warszawie, jak réwniez badania domu badawczego Maison z sierpnia 2015 roku
przeprowadzone dla TESCO. Stad tez nadal istnieje potrzeba podejmowania dziatan
edukacyjnych zmierzajacych do zmiany nawykéw zywieniowych w celu poprawy
stanu odzywienia oraz zdrowia dzieci i mtodziezy.

Uczestniczaca w projekcie grupa mtodziezy brata aktywny udziat w wyktadach,
warsztatach, zajeciach terenowych oraz seminarium naukowym. Przygotowywata
tez plakaty upowszechniajgce prawidtowe odzywianie, ktére zatgczamy w niniej-
szej publikacji. W przygotowanej publikacji poruszyliémy aktualne problemy zy-
wieniowe, starajac sie, aby jej forma byta przystepna dla Czytelnikéw. Monografie
kierujemy do uczniéw gimnazjow z nadziejg na wdrozenie prezentowanych zalecen
do ich codziennej diety.

W imieniu autoréw
Ewa Czarniecka-Skubina i Jadwiga Hamutka

"Mazur J. (red.), Zdrowie i zachowania zdrowotne milodziezy szkolnej w Polsce na tle wybranych uwa-
runkowan socjodemograficznych. Wyniki badan HBSC 2014. Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2015.






Rozdziat 1

Rola prawidtowego zywienia mtodziezy

Ewa Czarniecka-Skubina, Jadwiga Hamutka

Dlaczego warto prawidtowo sie odzywiac?

Prawidtowe zywienie jest jednym z najwazniejszych czynnikéw $rodowisko-
wych wptywajacych na wzrost, rozwoj cztowieka oraz utrzymanie przez niego do-
brego stanu zdrowia. Jest ono istotne przez cate zycie cztowieka, jednak na szczeg6l-
ng uwage zastuguje zywienie dzieci i mtodziezy. Jest to grupa szczegoélnie wrazliwa
na skutki nieprawidtowego Zywienia, ze wzgledu na bardzo intensywne procesy
wzrastania i dojrzewania oraz liczne bodZce zewnetrzne, ktérym podlegaja.

Okres dziecinstwa i mtodosci to czas, kiedy ksztattujg sie nawyki i zachowania
zZywieniowe czesto na cate zycie. Spozywanie stodkich napojéw, Zzywnosci typu fast
food, dostadzanie i dosalanie potraw moze prowadzi¢ do wyksztatcenia preferencji
ich smakéw na dtugo, takze w zyciu dorostym. Do zaburzen zdrowia przyczyniac¢
sie moze zaréwno zbyt mata, jak i nadmierna podaz sktadnikéw pokarmowych
z dieta. Niedobory moga prowadzi¢ do matej masy i wysokoSci ciata, ale tez do nie-
dokrwistosci, zaburzen odpornosci oraz probleméw z uczeniem sie. Z kolei nad-
mierna podaz energii i sktadnikéw pokarmowych skutkuje wzrostem masy ciata,
a w perspektywie rozwojem nadwagi i otytosci oraz innych choréb dietozaleznych.
Osoby otyte czesciej choruja na cukrzyce typu 2, nadcis$nienie tetnicze, choroby
uktadu sercowo-naczyniowego, bezdech nocny oraz niektére nowotwory? %45,

2Weker H. (red.), O zywieniu i aktywnosci fizycznej dzieci. Prosto, nowoczesnie, praktycznie. Wyd.
Instytutu Matki i Dziecka, Warszawa 2015.

30’dea J.A., Why do kids eat healthfull food? Perceived benefits of and barriers to healthful eating
and physical activity among children and adolescents. Journal of the American Dietetic Association
2003, 103, 4,s.497-501.

“*Kottajtis-Dotowy A., Badania uwarunkowari zachowar zywieniowych mtodziezy. Wyd. SGGW,
Warszawa 2010.

5Gawqcki J., Roszkowski W. (red.), Zywienie u progu i schytku zycia. Wyd. Uniwersytetu Przyrodni-
czego w Poznaniu, Poznan 2013.



E. Czarniecka-Skubina, J. Hamutka

Wraz z rozpoczeciem nauki w szkole, zywienie uczniéw na ogoét pogarsza sie.
Jest to spowodowane wieloma zajeciami w szkole i poza szkota, jak rowniez spo-
rym usamodzielnieniem sie uczniéw. Mtodzi ludzie zaczynaja sami decydowacl
0 wyborze zywnoSci i sposobie zywienia, niewiele wiedzac o potrzebach organi-
zmu oraz skutkach nieprawidtowego zywienia. Czesto produkty o duzej warto$ci
odzywczej zastepowane sg wysokoprzetworzonymi produktami oraz potrawami
0 znacznej wartosSci energetycznej i matej wartosci odzywczej. Coraz czesciej,
szczegOlnie dziewczeta, stosuja diety redukujace mase ciata, co moze powodowac
powazne zaburzenia zdrowotne® 7 & %1% 11 Na zywienie mtodziezy i ich nawyki
duzy wptyw maja rowniez réwiesnicy.

Nieprawidlowe Zywienie uczniéw moze przyczyniac sie do:

= gorszego rozwoju motorycznego (ruchowego);

< gorszego samopoczucia;

= szybszego meczenia sie;

< obnizenia koncentracji uwagi;

= pogorszenia wynikdw w nauce;

= wystapienia i rozwoju choréb, zaré6wno w okresie dziecinstwa, jak i w wieku
pOZniejszym.

Prawidtowe zywienie, poza wptywem na psychofizyczne funkcjonowanie orga-
nizmu, gwarantuje zachowanie dobrej kondycji zdrowotnej. Zapobiega ono ujawnia-
niu sie i nasilaniu chordb o podtozu dietozaleznym, jak np. otytosci, cukrzycy typu 2,
niedokrwisto$ci, osteoporozy, a ponadto zmniejsza réwniez ,stres oksydacyjny”'?,
co dodatkowo moze powodowac¢ wolniejsze starzenie sie organizmu ludzkiego.

5Gawecki J., Roszkowski W. (red.), Zywienie cztowieka a zdrowie publiczne. Wyd. Naukowe PWN,
Warszawa 2009.

“Hamulka J., Czarniecka-Skubina E., Wawrzyniak A., Porecka K., Analiza asortymentu produktéw
spozywczych w sklepikach i maszynach vendingowych w szkotach podstawowych na terenie War-
szawy. [w:] D. Kotozyn-Krajewska (red.), Nowoczesne trendy w produkcji zywnoSci i zywieniu.
Wyzsza Szkota Hotelarstwa i Turystyki w Czestochowie, Czestochowa 2013, s. 137-149.
8pidrecka B., Jagielski P, Wéjcik K., Zwirska]., Schlegel-Zawadzka M., Zachowania Zywieniowe mto-
dziezy gimnazjalnej w Matopolsce. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007, 34, 1/2, s. 620-628.
9Cisek M., Martko H., Schlegel-Zawadzka M., Ocena sposobu zywienia uczniéw w Zubrzycy Gérnej.
Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007, 34,1/ 2, s. 595-601.

105z czerbinski R., Karczewski ], Wybrane zachowania zywieniowe miodziezy szkét ponadgimna-
zjalnych w powiecie sokétskim. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007, 34, 3/4, s. 878-884.
Wyezewska-Zychowicz M., Ocena poziomu wiedzy zywieniowej mitodziezy w wieku 13-15 lat
w perspektywie prewencji choréb dietozaleznych. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2004, 31, Supl.,
cz. 1, s. 86-98.

12Gawecki ]., Roszkowski W. (red.), 2009, op. cit.



Rola prawidtowego zywienia mtodziezy

Stres oksydacyjny to zaburzenie réwnowagi pomiedzy dziataniem wolnych rod-
' nikéw a biologiczng zdolnoscig organizmu do szybkiej detoksykacji (usuwania) !
reaktywnych produktéw posrednich lub naprawy wyrzadzonych szkéd. Moze
+ doprowadzi¢ do rozwoju wielu choréb, w tym: nowotworéw, choréb uktadu kra-
zenia, chordb oczu, choroby Parkinsona czy choroby Alzheimera.

Zapobieganie niedoborom sktadnikéw odzywczych, a dzieki temu i chorobom,
ktdre sg ich skutkiem, stanowi gtéwny cel prawidtowego zywienia zwanego zbilan-
sowanym. Nalezy jednak pamieta¢, ze rowniez nadmiar wielu sktadnikéw jest nie-
bezpieczny, a czasami nawet toksyczny. Na przyktad nadmiar witaminy D w diecie,
spowodowany nadmierng jej suplementacja (z preparatami) zaburza metabolizm
wapnia i moze prowadzi¢ do jego odktadania sie w wielu narzadach (kalcyfikacja),
m.in. w nerkach. Moze powodowac takze utrate taknienia, ostabienie, zaburzenia
rytmu serca oraz béle gtowy i brzucha. Z drugiej strony niedobdér witaminy D powo-
duje rozwoj krzywicy u dzieci oraz osteoporozy u dorostych. Zwieksza takze ryzyko
rozwoju cukrzycy, choréb uktadu sercowo-naczyniowego oraz chordéb zapalnych
i autoimmunologicznych!3. Dla wielu sktadnikéw zawartych w zywnosci sa ustalo-

ne normy zalecanego dziennego spozycia'*.

Normy Zywienia czlowieka okreslaja taka ilo$¢ energii i sktadnikéw odzyw-
czych, ktora zgodnie z aktualnym stanem wiedzy jest wystarczajaca do zaspo-
kajania potrzeb zZywieniowych praktycznie wszystkich zdrowych oséb w popu-
lacji.

.............................................................................................

Skad czerpaé wiedze o prawidtowym zywieniu?

Dzieci i mtodziez zdobywajg wiedze o Zywieniu w domu, obserwujac zacho-
wania rodzicéw, opiekunéw, rodzenstwa oraz dzieki informacjom przekazywanym
celowo przez rodzicéw'®. Drugim, poza rodzina, $rodowiskiem wychowawczym
jest szkota, gdzie na zajeciach lekcyjnych, jak tez pozalekcyjnych przekazywana jest
wiedza z zakresu zywienia. MoZe ona wptywaé na wybory zywieniowe mtodziezy,

BKrawczynski M. (red.), Zywienie dzieci w zdrowiu i chorobie. Wyd. Help-Med., Krakéw 2015.
Yarosz M. (red.), Normy zZywienia dla populacji polskiej - nowelizacja, Wyd. 1ZZ, Warszawa 2012.
1SWard-Begnoche W.L., Gance-Cleveland B., Promoting Behavioral Change in Overweight Youth.
Journal of Pediatric Health Care 2005, 19, 5, s. 318-328.
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np. poprzez wtasciwa organizacje zywienia na terenie szkoty oraz oferte sklepikow
szkolnych'®17-18,

Sklepik szkolny moze by¢ ponadto miejscem rozprowadzania réznych ma-
teriatow informacyjnych i edukacyjnych (ulotek, broszur, plakatéw), informacji
o stronach internetowych dotyczacych zywnosci i zywienia (np. opracowanych we
wlasnej szkole, pod nadzorem kompetentnej osoby) oraz informacji zachecajacych
do korzystania z réznego rodzaju akcji, programéw, projektéw edukacyjnych o te-
matyce zywieniowej. Dobrze prowadzony sklepik, wraz z jego wykorzystaniem do
edukacji zywieniowej, moze sta¢ sie wzorcowym przyktadem profilaktyki zdrowot-
nej, poprzez profilaktyke zywienia, bez ktorej wyksztatcenie dobrych nawykéw by-
toby bardzo trudne®®.

Jak wynika z badan?’, nawyki zywieniowe ksztaltuj sie gtéwnie w pierwszych
latach Zzycia ($rednio do 10. roku zycia). Potem nadal moga ulega¢ pewnym modyfi-
kacjom, przy czym raz uksztattowane, sg trudne do zmian.

Jednym ze sposobéw poprawy zywienia jest edukacja Zzywieniowa. Moze by¢
ona prowadzona w réznych formach, przy czym najlepszy efekt daja zajecia aktywi-
zujace uczestnikow. Celem edukacji Zywieniowej jest dostarczenie wiedzy na temat
prawidtowego Zywienia oraz praktyczne nauczenie rozumienia i stosowania tych
zasad w zyciu codziennym.

Obecnie w Polsce prowadzone s3 liczne programy edukacyjne, kampanie spo-
teczne skierowane do dzieci i mtodziezy. Maja one zasieg ogélnokrajowy lub lokal-
ny, a do najwazniejszych z nich nalezy zaliczy¢: ,,Owoce w szkole”, ,O0woce, warzywa
i soki sg na 5”, ,Szklanka mleka”, ,Mleko dla szkét”, ,Mamo, tato wole wode”, , Trzy-
maj forme”, ,Szkoty promujgce zdrowie” ,Aktywnie po zdrowie”, ,Wiem co jem”,
,Sniadanie daje moc”, ,Zdrowo jemy, zdrowo ro$niemy”, ,Madre zywienie zdrowe
pokolenie” ,ABC Zdrowego Zywienia” i inne?!: 22 23,

16Woynarowska B., Edukacja zdrowotna w szkole w Polsce. Zmiany w ostatnich dekadach i nowa
propozycja. Problemy Higieny i Epidemiologii 2008, 89, 4, s. 445-452.

7Wawrzyniak A., Hamutka J., Sadurska J., Czestotliwos¢ zakupu produktéw spozywczych w sklepi-
kach szkolnych w kontekscie nieprawidtowosci masy ciata uczniéw. Hygeia Public Health 2010, 45,
2,s.173-176.

8Hamutka J. 1 in., 2013, op.cit.

9KoHajtis-Dotowy A., 2010, op. cit.

20Wagner N., Meusel D., Hoger Ch., Kirch W., Health promotion in kindergarten children: an asses-
sment of evaluated projects in Germany. Journal of Public Health 2005, 13, s. 291-295.

21sakson A., Nowacka A., Ocena programéw edukacji zywieniowej realizowanych w szkotach pod-
stawowych i gimnazjalnych todzi. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2012, 39, 3, s. 165-175.
22Gawecki J., Roszkowski W. (red.), 2013, op.cit.

Z3Hamutka ., Aktualne problemy zywienia dzieci i mtodziezy. Fakty i fikcje w Zywieniu cztowieka nt.
Czy nasze dzieci wiedza co jedza. Wyd. PTNZ, Warszawa 2011.s. 5-11.



Rola prawidtowego zywienia mtodziezy 1

Szkota nie stanowi, niestety, dla polskich uczniéw waznego zrédta przekazu
wiedzy o zywno$ci i zywieniu. Mtodziez bardzo czesto wiedze te zdobywa z roz-
maitych masmediow: telewizji, radia, filméw wideo, internetu, wydawnictw po-
pularyzujacych informacje zywieniowe, jak np.: ulotki, broszury, artykuty w pra-
sie codziennej i czasopismach. Szczeg6lna role odgrywa telewizja, z obecng w nich
reklamg zywnosci. Masmedia oddziatujg na postawy, opinie, ksztattuja zaintereso-
wanie, a niekiedy wplywaja na zmiane nawykdéw zywieniowych. Stad tez istotne
jest, aby informacje tam przekazywane byty przedstawiane w sposéb zrozumiaty
i przystepny dla przecietnego odbiorcy.

Waznym Zrodiem informacji zywieniowej powinna réwniez by¢ etykieta na
opakowaniu produktéw spozywczych. Niestety badania wskazuja, ze niewielki
procent konsumentéw jest zainteresowanych sktadem i wartosciag odzywcza za-
mieszczang na etykiecie. Moze to wynika¢ z trudno$ci w zrozumieniu informacji
tam zamieszczanych oraz braku umiejetno$ci whasciwego ich wykorzystania®*. In-
formacja na opakowaniu produktéw, poza wizualng atrakcyjnoscia, powinna by¢
zrodtem wiedzy o wartosci odzywczej produktu i ewentualnie o jego wplywie na
zdrowie.

Na opakowaniu zywnoSci znajduje sie wiele waznych informacji. Informacje te
spetniaja role edukacyjng. Moga one pomdc konsumentom w wyborze wtasciwych
produktéw tak, aby tworzyly zestawy positkéw o odpowiedniej warto$ci energe-
tycznej, a takze odzywczej. S3 to:
< nazwa produktu;
wykaz sktadnikéw produktu;
wykaz substancji powodujacych alergie i informacje o nich;
ilo$¢ okreslonych sktadnikéw;
ilo$¢ produktu (masa netto);
data minimalnej trwatosci lub termin przydatno$ci do spozycia;
dane dotyczace warunkéw przechowywania lub uzycia zywnosci;
informacja o warto$ci odzywczej;

9 9 9 9 9 9 9 9

nazwa/firma 1 adres — dane identyfikujace producenta lub importera (dystrybutora)
produktu;

kraj Iub miejsce pochodzenia;

instrukcja dotyczaca odpowiedniego zastosowania (o ile to konieczne);

q

§

§

rzeczywista zawarto$¢ objgtosciowa alkoholu w odniesieniu do napojoéw o zawarto-
$ci alkoholu wigkszej niz 1,2% objgtosciowo;

24K oMtaijtis-Dotowy A., Edukacja zywieniowa. [w:] M. Jeznach (red.), Nowe trendy w zywnosci, Zy-
wieniu i konsumpcji. Wyd. SGGW, Warszawa 2009, s. 7-24.
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inne dodatkowe informacje, m.in. o: pakowaniu w atmosferze ochronnej; za-
wartosci substancji stodzacych; gatunku ros$liny, z ktérej pochodzi skrobia, je-
zeli jest ona zawarta w produkcie, zawartos$ci glutenu; zawarto$ci lukrecji lub
kwasu glicyryzonowego (rosliny lub ekstraktu z niej), ktére nie moga by¢ spo-
zywane w nadmiernych ilo$ciach przez osoby chorujgce na nadci$nienie;
informacja, ze produkty wyprodukowano metodami integrowanymi (IPO
znaki towarowe, inne dobrowolnie stosowane przez producenta znakowanie
(np. RWS - Referencyjne Wartosci Spozycia, oSwiadczenia zdrowotne, o$wiad-
czenia zywieniowe - s. 15).

Do informacji waznych dla konsumenta ze wzgledéw zdrowotnych naleza:

— data minimalnej trwato$ci lub termin przydatnosci do spozycia,

— informacja o wartosci odzywczej,

— substancje powodujace alergie,

—  warunki przechowywania produktu.

Wiecej informacji na ten temat znalez¢ mozna na plakacie pt. ,Mgdre zakupy”

)25.

przygotowanym przez uczniéw gimnazjum (patrz strona 207).

W tabeli 1.1 przedstawiono objasnienia wybranych znakéw stosowanych przy

znakowaniu zywnosci.

Tabela 1.1. Charakterystyka znakéw (piktogramoéw) na opakowaniu produktéw spozywczych

Opakowanie biodegradowalne, ktére w czasie kompostowania nie
uwalnia zadnych szkodliwych substancji. Certyfikat przyznawany jest
przez Niemiecki Instytut Standaryzacji DIN CERTCO

Zywnos¢ ekologiczna - Euroli$¢ i znakowanie produktéw wytworzo-
nych przez rolnictwo ekologiczne

Bezpieczny dla ozonu. Produkt nie zawiera zwigzkéw CFC (chloroflu-
orocarbon). Oznaczenie moze wystepowac w jezyku angielskim Ozon
Friendly (Przyjazny dla ozonu) lub jako CFC free (bez chlorofluorowe-
glowodordéw). Nie jest nadawany przez zadng z organizacji certyfikuja-
cych, stosownos¢ jego uzycia moze by¢ zweryfikowana przez organiza-
cje konsumenckie

Z5IP0O - nowoczesny system produkeji zywnoéci, ktéry w sposéb zréwnowazony wykorzystuje
w uprawie, ochronie roslin i nawozeniu, postep techniczny i biologiczny oraz zwraca szczegdlna
uwage na ochrone $rodowiska i zdrowie ludzi.
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Poznaj Dobra Zywnos$¢ Program PDZ informuje o wysokiej jakosci
produktéw zywno$ciowych. Znak PDZ jest przyznawany tylko wyro-
bom, ktére spetniaja kryteria opracowane przez Kolegium Naukowe ds.
jakosci produktow zywnosciowych

Opakowanie nadaje sie do recyklingu

Chroniona Nazwa Pochodzenia - oznakowanie produktéw regional-
nych, ktérych nazwa nawigzuje do regionu, miejsca i wyjatkowo kraju,
gdzie dany wyrob jest produkowany. Caty proces technologiczny (wy-
twarzanie surowcow, produkcja wyrobu, przygotowanie do sprzedazy)
musi odbywac sie na obszarze, do ktérego odnosi sie nazwa produktu.
Cechy charakterystyczne i jako$¢ produktu wiaza sie jednoznacznie ze
specyfika obszaru geograficznego, w ktérym jest on produkowany

Chronione Oznaczenie Geograficzne. W ten sposdb znakowane sg
produkty regionalne (produkty rolne, srodki spozywcze), ktérych na-
zwa wykorzystuje nazwe regionu, konkretnego miejsca badz wyjatkowo
kraju, gdzie wyréb jest produkowany. Produkt powinien posiada¢ spe-
cyficzne cechy lub jakos¢ wynikajgce badz przypisywane pochodzeniu
geograficznemu. Whasciwosci produktu moga mie¢ zwigzek z klimatem,
roslinnoscia, uksztattowaniem terenu, wyjatkowoscia gleby. O jakos$ci
produktu moga decydowac¢ np. lokalne umiejetnosci, metody i tradycja
wytwarzania itp. Wymaga sie, aby istniat zwigzek miedzy produktem
a obszarem, z ktérego produkt pochodzi i aby co najmniej jeden z eta-
péw catego procesu produkcyjnego (wytwarzanie surowcéw, produkcja
wyrobu, przygotowanie do sprzedazy) odbywat sie na obszarze geogra-
ficznym, do ktérego odnosi sie nazwa produktu

Gwarantowana Tradycyjna Specjalnos¢. W ten sposdb oznaczane sg
produkty tradycyjne, gdy nazwa produktu jest specyficzna sama w so-
bie (np. Mozzarella) lub wyraza specyficzny charakter produktu rolne-
go lub $rodka spozywczego. Produkt musi mie¢ specyficzny charakter,
tj. ceche lub zespo6t cech odroézniajacych go od innych produktéw tej sa-
mej kategorii. Tradycyjny charakter moze by¢ wyrazony za pomoca: tra-
dycyjnych surowcdw, sktadu lub tradycyjnego sposobu wytwarzania

Symbol ,E” oznacza, ze w sktadzie danego produktu wystepujg substan-
cje dodatkowe (barwniki, substancje konserwujgce i inne). Ponadto ten
dodatek do zywno$ci byt testowany i po uznaniu go za bezpieczny zo-
stat dozwolony do uzytku w UE

4
POZNAJ DOBRA
ZYWNOSE
5
6
7
8
9 pE....”
o CE

Znak CE (Conformité Européenne) jest znakiem umieszczanym na wy-
robach wprowadzanych do obrotu na rynek Unii Europejskiej. Oznacza
zgodno$¢ z zasadniczymi wymaganiami, ktére dotycza np. emisji zakto-
cen elektromagnetycznych, hatasu albo zuzycia energii. W ten sposéb
konsument, kupujgc w dowolnym panstwie Unii Europejskiej wyrdb
oznakowany CE, zyskuje pewno$¢, Ze moze go bezpiecznie i bezproble-
mowo uzywac w swoim Kraju
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Zielone Pluca Polski. Znak ten nadawany jest przedsiebiorstwom oraz
instytucjom prowadzacym dziatalno$¢ na obszarze ,Zielonych Ptuc Pol-

11 ski” zgodnie z zasadami zréwnowazonego rozwoju. Przyznawany jest
towarom, ustugom oraz waznym spotecznie inicjatywom na mocy de-
cyzji Kapituty Znaku Promocyjnego ZPP

12 Produkt bez glutenu

13 Produkt niskobiatkowy, dla diety PKU (chorych na fenyloketonurie)

14 Produkt bez jaja kurzego

15 Produkt bez mleka krowiego

16

Przyktad: ,wapn jest po-
trzebny do utrzymania
zdrowych kosci’, ,zelazo
pomaga w utrzymaniu
prawidlowych  funkcji

Oswiadczenie zdrowotne - okre$lenie, ktore stwierdza, sugeruje lub
daje do zrozumienia, Ze istnieje zwigzek pomiedzy produktem spozyw-
czym lub jednym z jego sktadnikéw a stanem zdrowia. Odnosi sie do
fizjologicznych wplywoéw sktadnika na organizm. Powinno by¢ oparte
na powszechnie zaakceptowanych dowodach naukowych i prawidtowo

na zawarto$c..”
w odniesieniu do ilo$ci
kalorii lub sktadnikow

poznawczych” rozumiane przez przecietnego konsumenta
Przyktad: ,Zrédlo ..,
,bezzawartosci..”,,duza | ., . PP . , . .
PO Oswiadczenie zywieniowe - okre$lenie, ktére stwierdza, sugeruje lub
zawartos$¢ .., ,mala za- . R . ) L
17 | wartos¢ .7, ,zmniejszo daje do zrozumienia, ze produkt spozywczy ma szczegdlne wtasnosci
=y =

dotyczace jego sktadu (odno$nie wartosci energetycznej lub zawartosci
okreslonego sktadnika pokarmowego)

18

Jena porcie (25 g) dostarcza:

Tuszcz | g%, Cuky  sd

Energia
nasycone
13g 309 6ig

7%* 16%"* 15%* 7%*

586k
140 keal 149
23%*

w100g:
2343 kJ / 560 keal

RWS (Referencyjne Wartosci Spozycia) zamiast dotychczasowego
okreslenia GDA (Wskazane Dzienne Spozycie) - to informacja o zale-
canym dla przecietnego konsumenta (dorostego i zdrowego) poziomie
spozycia poszczeg6lnych sktadnikéw odzywczych i energii w ciggu
doby. Na etykietach podawana jest procentowa zawarto$¢ poszczego6l-
nych sktadnikéw odzywczych i energii w porcji produktu, odnoszaca sie
do ustalonych warto$ci RWS

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie:

26,27,28

26walkiewicz A., Przygoda B., Wartos¢ odzywcza w znakowaniu zywnosci a wymagania prawne
Unii Europejskiej. Hygeia Public Health 2013, 48, 4, s. 432-435.

27Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) NR 1169/2011.

28Rozporzadzenie Komisji (UE) NR 432/2012 z dnia 16 maja 2012 .
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Referencyjne Wartosci Spozycia (RWS dawniej okreslane jako GDA) sg waz-
ng informacjg zamieszczang na opakowaniach produktéw spozywczych (tab. 1.1).
S3 to jedynie poziomy orientacyjne, ze wzgledu m.in. na réznice miedzy osobami
w zakresie wieku, wysoko$ci i masy ciala oraz aktywnoSci fizycznej. Wskazuja
wiec szacunkowy, a nie docelowy udziat poszczegélnych sktadnikéw odzywczych
w porcji produktu (referencyjne wartosci spozycia dla os6b dorostych na poziomie
zapotrzebowania energetycznego 2000 kcal/dzien). Wartosci RWS wraz z innymi in-
formacjami zywieniowymi zamieszczanymi na etykietach produktéw spozywczych
maja pomoc konsumentom zrozumieé, ile moga oni w przyblizeniu spozy¢ z pokar-
mem w ciggu doby energii, ttuszczéw, kwaséw ttuszczowych nasyconych, cukrow
oraz soli.

_’ Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow ‘_
«Pamietaj, ze warunkiem prawidtowego funkcjonowania (rozwoju)
i zachowania zdrowia sa:

o wilasciwe odzywianie,
© codzienna aktywnos¢ fizyczna,
¢ odpowiednia ilos$¢ snu.

« Zmien swoj styl Zycia na bardziej prozdrowotny, pamietaj o odpowiednich
nawykach zywieniowych

« Korzystaj z roznych form edukacji zywieniowej. Pamietaj, ze masz wybor,
Ty decydujesz.
»Twoje zdrowie w Twoich rekach”
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Rozdziat 2

Sprawdz, czy prawidtowo sie odzywiasz

Agata Wawrzyniak

Sposo6b zywienia okresla uwarunkowane kulturowo i spotecznie zachowania
cztowieka zwigzane z wyborem pozywienia i jego konsumpcja (ile, czego, jak czesto
i w jakiej formie cztowiek spozywa) ' 2. Moze on zaleze¢ od stylu zycia, wieku, pici,
wyksztatcenia, miejsca zamieszkania, wielko$ci rodziny i jej dochodéw na cztonka
rodziny, dostepu do wiadomosci przedstawianych w mediach itp. W okresie mto-
dzienczym na sposéb zZywienia cztowieka szczeg6lny wptyw wywiera dom rodzin-
ny, szkota, pte¢, nasladownictwo, zmiany psychoemocjonalne, marka produktu, re-
klama, moda zywieniowa, stres, nauka, miejsce zamieszkania, sytuacja finansowas.

Styl zycia kazdego cztowieka w duzym stopniu determinowany jest przez jego
otoczenie — Srodowisko zewnetrzne. Na odmienne systemy wartosci i sposoby za-
opatrywania sie w zywno$¢, charakterystyczne dla poszczegdlnych rodzin, wpty-
waja miejsce zamieszkania oraz sytuacja materialna, co warunkuje wystepowanie
réznic w zachowaniach zywieniowych zaréwno mtodziezy, jak i os6b dorostych

Sprawdzanie poprawnosci sposobu zywienia, w okresie wzrostu i dojrzewania,
mozna odnosi¢ do zalecen piramidy zZywieniowej i zasad prawidlowego Zywienia
zamieszczonych m.in. na stronach internetowych, np. Instytutu Zywnosci i Zywie-
nia, oraz w dalszej czeSci tej monografii. Mozna je odnie$¢ tez do wskaznikéw an-
tropometrycznych, tj. m.in. wysoko$ci i masy ciata, obwodu talii i bioder, fatdow
skdérno-ttuszczowych (odniesienie tych parametréw do siatek centylowych dla
wieku). Opracowano wiele testow referencyjnych, ktére pozwalajg oceni¢ i kontro-
lowa¢ prawidtowo$¢ sposobu zywienia. Na ich podstawie mozna okresli¢ ewentu-
alnie popetniane btedy zywieniowe, a nastepnie méc je korygowac.

LGawecki . (red.), Zywienie cztowieka. Podstawy nauki o zywieniu. Wyd. Naukowe PWN, Warszawa
2010.

2Gronowska-Senger A., Zarys oceny zZywienia. Wyd. SGGW, Warszawa 2013.

3Gronowska-Senger A., 2013, op. cit.
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W przedstawionych ponizej testach, ocenie poddawane sg wybrane elementy

sposobu zywienia, ktére wptywajg na jego prawidtowosc¢.

Punktowo mozemy oceni¢ m.in.:

rodzaj spozywanych produktéw spozywczych;

czestotliwos¢ wystepowania okreslonych produktéw w poszczegélnych posit-

kach lub w catodziennej racji pokarmowej (w catodziennym jadtospisie);

= zwyczaje zywieniowe danej osoby (m.in. liczbe positkéw w ciggu dnia, przerwy
miedzy positkami).

Zsumowane punkty odnosi sie do skali ocen i na tej podstawie okresla prawi-
dtowos¢ zestawienia catodziennych jadtospisow. Wyniki uzyskane w tego typu te-
stach nalezy jednakze traktowac jako wyniki orientacyjne, a wykryte nieprawidto-
wosci w ocenie sposobu zywienia powinny by¢ ostatecznie potwierdzone innymi
doktadniejszymi metodami oceny sposobu zZywienia lub/i stanu odzywienia. Zaleca
sie takze, aby prowadzona ocena poprawnosci sposobu zywienia, ponizej wymie-
nionymi testami, obejmowata jadtospisy nie z jednego, a kilku dni, jak tez z réznych
por roku, co sprzyja poprawnosci wnioskowania.

Metod oceny sposobu zywienia jest wiele, nie ma jednej metody uniwersalnej,
a kazda ocenia spos6b zywienia w troche inny spos6b. Do testéw najbardziej zna-
nych i najczesciej wykorzystywanych naleza:

§

q

< test Bielinskiej z modyfikacjg Kuleszy i in. (tab. 2.1);

= punktowa ocena jadtospiséw wedtug Starzynskiej (tab. 2.2 2.3);

= jako$ciowa ocena jadtospiséw wedtug Szczygtowej i in. (tab. 2.4);

< Klasyfikacja sposobu zywienia wedtug Szewczynskiego i in. (1990; tab. 2.5);

= punktowa ocena jadtospiséw metoda Szewczynskiego (1996; tab. 2.6 1 2.7);

= kwestionariusz Block’a dla oceny spozycia warzyw, owocéw, btonnika pokar-
mowego (tab. 2.8);

= kwestionariusz Block’a dla oceny spozycia ttuszczéw (tab. 2.9)%> 78,

Test Bielinskiej w modyfikacji Kuleszy i in.

Test ten polega na podziale positkéw na 9 typow, przy czym za positki sktada-
jace sie z prawidtowo dobranych Zrédet energii i innych grup produktéw, uwaza
sie positki typu 5, 6 i 7, przedstawione w tabeli 2.1. Positki te powinny dostarczac

“BiernatJ. (red.), Wybrane zagadnienia z nauki o zywieniu cztowieka. Wyd. UWP, Wroctaw 2009.
5Gawqcki J. (red.), 2010, op.cit.

Gronowska-Senger A., 2013. op.cit.

7Zin M. (red.), Ocena zywnosci i zywienia. Wyd. Uniwersytetu Rzeszowskiego, Rzeszéw 2009.
8arosz M. (red.), Praktyczny podrecznik dietetyki. Wyd. 1ZZ, Warszawa 2010.
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prawidtowa ilo$¢ sktadnikéw odzywczych w ciggu dnia. Jezeli Twoje positki zali-
czasz do typow 5, 6 1 7, mozesz uznac je za prawidtowo skomponowane. Jezeli nie,
postaraj sie o wprowadzenie zmian do Twojej diety.

Tabela 2.1. Test Bielinskiej z modyfikacja Kuleszy i in.

Sniadanie
Typ. Rodzaj positku Obiad | Kolacja | Inne
positku I 1l

weglowodany

. lub weglowodany i ttuszcze

tak jak 1 + produkty bedace zrédtem biatka
zZwierzecego

3 tak jak 1 + mleko lub produkty mleczne

tak jak 1 + produkty bedace zrédtem biatka

4 zwierzecego + mleko lub produkty mleczne
5 tak jak 2 + warzywa lub owoce

6 tak jak 3 + warzywa lub owoce

7 tak jak 4 + warzywa lub owoce

8 tak jak 1 + warzywa lub owoce

9 warzywa lub owoce

5, 6, 7 - posiltki racjonalne.
Zrédto: 10

Punktowa ocena jadtospisow wedtug Starzynskiej

Test wedtug Starzynskiej przedstawiono w tabelach 2.2 i 2.3. Oceni¢ nim moz-
na liczbe spozytych w ciggu dnia positkow, wielko$¢ positkéw, ktore sa zZrodiem
biatka zwierzecego oraz czestotliwo$¢ spozywania produktéw mlecznych, warzyw
i owocow w postaci surowej, razowego pieczywa, kasz i roslin straczkowych su-
chych. Liczba punktéw mniejsza niz 27 wskazuje na konieczno$¢ poprawy sposobu
zZywienia w obrebie wybranych grup produktéw badz poprawy zwyczajow zywie-
niowych odnosnie liczby spozywanych positkéw. Ocen swoj jadtospis wedtug tabeli
2.2 i poréwnaj uzyskane wyniki ze skalg w tabeli 2.3.

Test ten najlepiej stosowac¢ do oceny jadtospiséw tygodniowych, dekadowych
(10-dniowych) lub dtuzszych.

9Gawecki J. (red.), 2010, op. cit.
Wjarosz M. (red.), 2010, op. cit.
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Tabela 2.2. Punktowa ocena jadtospiséw wedtug Starzynskiej

. Liczba
Wyréznik punktow
Liczba positkéw w ciggu dnia:

-4-5 5

-3 3

- mniej 0
Liczba positkéw, w ktorych wystepuja produkty dostarczajace biatka zwierzecego:

- we wszystkich positkach 5

- w 75% positkow 2

- w mniejszej liczbie positkow 0
Czestotliwo$¢ wystepowania mleka lub serow:

- codziennie w 2 positkach 5

- codziennie co najmniej w 1 positku 2

- rzadziej 0
Czestotliwos¢ wystepowania warzyw lub owocow:

- codziennie co najmniej w 3 positkach 5

- codziennie co najmniej w 2 positkach 2

- rzadziej 0
Czestotliwo$¢ wystepowania warzyw i owocéw w postaci surowej:

- codziennie 5

-w 75% dni 2

- rzadziej 0
Czestotliwo$¢ wystepowania razowego pieczywa, kasz i roslin straczkowych suchych:

- codziennie co najmniej jeden z produktéw 5

- w 75% dni jeden z wymienionych produktéw 2

- rzadziej 0
Razem max. 30

Zrédto: 1112,

Tabela 2.3. Skala ocen w punktowej ocenie jadtospiséw wedtug Starzynskiej

Klasa Spos6b zywienia Przedzialy punktow
1 dobry, bez btedow 27-30
2 dostateczny, btedy mozna wyeliminowac 21-27
3 zaledwie dostateczny, duze btedy 12-20, bez oceny 0
4 zty <12

Zrédto: 13 14,

MGawecki]. (red.), 2010, op. cit.
2Jarosz M. (red.), 2010, op. cit.
3GaweckiJ. (red.), 2010, op. cit.
Marosz M. (red.), 2010, op. cit.
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Sprawdz, czy prawidtowo sie odzywiasz
Jakosciowa ocena jadtospisow wedtug Szczygtowej i in.

Innym testem jako$ciowym stuzacym do oceny sposobu zywienia jest ocena
jadtospiséw wedtug Szczygtowej i in. (tab. 2.4). W teScie tym osoby oceniajace wta-
sny sposéb zywienia pytane s3 o liczbe spozywanych zwykle w ciggu dnia positkow,
liczbe positkow zawierajgcych: biatko zwierzece, jednoczesnie biatko zwierzece
i owoce lub warzywa czy tez mleko lub jego przetwory. Na podstawie udzielonych
odpowiedzi oceniane jest catodzienne zywienie jako prawidtowe (grupa I), zado-
walajace (grupa II) lub niezadowalajace (111), czy tez wymagajace catkowitej popra-
wy (IV). Sprawdz korzystajac z tabeli 2.4, jaki jest Twoj sposéb zywienia.

Tabela 2.4. Jako$ciowa ocena jadtospiséw wedtug Szczygtowej i in.

Liczba positkéw zawierajacych

Liczba - —

Rodzaj catodziennego zywienia positkéw | piatko jednoczesnie biatko mleko
dziennie | ywierzece zwierzece i owoce lub | lub jego
€ warzywa przetwory

Grupa I - zywienie prawidtowe 24 24 =3 =1
Grupa II - zywienie zadowalajace 23 23 22 =1
Grupa III - zywienie niezadowalajace 23 22 > >1
Grupa IV - Zywienie nieprawidlowe | nie spetnia jednego z warunkéw grupy 111

Zrodto: 1>,

Klasyfikacja sposobu zywienia wedtug Szewczynskiego i in. (1990)

Pierwszy z testow Szewczynskiego i in. jest zblizony do testu wedtug Szczygto-

wej i in. Pozwala on na sklasyfikowanie positkow wedtug liczby positkéw zawiera-
jacych biatko zwierzece, mleko i/lub produkty mleczne, warzywa i/lub owoce, jak

Tabela 2.5. Klasyfikacja sposobu Zywienia wg Szewczynskiego i in. (1990)

Liczba positkéw w ciggu dnia zawierajaca Odstepy miedzy
Klasa biatko mleko i/lub warzywa i/lub positkami
zwierzece | produkty mleczne owoce (godz.)
Klasa I - prawidtowe 3 1 2 <5
Klasa II - zadawalajace 3 1 2 >5
Klasa Il - $rednie 2 1 1 >5
Klasa IV - zte wszystkie jadtospisy niemieszczace sie w 3 powyzszych klasach

Zrédto: 1617,

Bjarosz M. (red.), 2010, op. cit.
16Gronowska-Senger A., 2013, op. cit.
Jarosz M. (red.), 2010, op. cit.
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tez uwzglednienie odstepéw miedzy positkami w ciggu dnia. Sprawdz, korzystajac
z tabeli 2.5, czy odzywiasz sie prawidtowo (sklasyfikuj swoj sposéb zywienia).

Punktowa ocena jadtospisow metoda Szewczynskiego

Drugi z testow opracowanych przez Szewczynskiego (1996) jest bardziej
szczegbétowy (tab. 2.6 i 2.7) i uwzglednia pytania zaré6wno o zwyczaje zZywie-
niowe (liczba spozywanych positkéw, przerwy miedzy positkami), jak i pyta-
nia o spozywanie wybranych produktéw lub grup produktéw, tj. mleka, warzyw
i owocow (w tym surowych), ryb, thuszczéw roslinnych, produktéow zbozowych
z petnego przemiatu.

Tabela 2.6. Punktowa ocena jadtospiséw metoda Szewczynskiego (1996)

Przedmiot oceny Liczba punktow
1. Positki ($niadanie, obiad, kolacja) 2
2. Drugie $niadanie 1
3. Przerwy miedzy positkami (do 6 godz.) 1
4. Obiad trzy-daniowy 1
5. Mleko: w 1 positku 1

w 2 positkach 2

6. Warzywa i/lub owoce: w 1 positku 1
w 2 positkach 2

w 3 positkach 3

7. Surowe warzywa i owoce 1
8. Ryby i ich przetwory 1
9. Ttuszcze roslinne przynajmniej w 1 positku 1

10. Produkty zbozowe z petnego przemiatu w 1 positku 1

11. ,Positki petne” (biatko zwierzece + warzywa i/lub owoce):

- 3razy 3

- 2razy 2

- 1razy 1
12. Biatko zwierzece w:

- 2 positkach 1

- 3 positkach 2

- 4 positkach 3
Razem max. 20

Zrédto:18,

BJarosz M. (red.), 2010, op. cit.
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Oceny wtasnych jadtospiséw dokonaj na podstawie sumy uzyskanych punk-
tow. Sposdb zywienia, ktéry oceniono powyzej 15,1 punktéw uwaza sie za bardzo

dobry (tab. 2.7).

Tabela 2.7. Kryteria klasyfikacji w punktowej metodzie Szewczynskiego

Klasa Sposdb zywienia Przedziaty punktow
1 bardzo dobry 20,0-15,1
2 dobry 15,0-10,1
3 dostateczny 10,0-5,1
4 zty 5,0-0,0
Zrédto: 1

Kwestionariusze Block'a do oceny spozycia warzyw, owocow,

btonnika pokarmowego i ttuszczéw

Testy Block’a (tab. 2.8 i 2.9) stuza do oceny prawidlowosci spozywania wa-
rzyw, owocow, btonnika pokarmowego, jak tez ttuszczéw na podstawie czestos$ci
spozycia wybranych grup produktéw. Interpretacji dokonuje sie na podstawie
sumy punktéw, przyznawanych w zaleznosci od czestosci spozywania poszczegdl-

nych produktow.

Tabela 2.8. Kwestionariusz Block'a do oceny spozycia warzyw, owocéw, btonnika pokarmowego

Jak czesto spozywasz?

Czestos¢ spozycia

rzadziej

1razna
tydzien

2-3
razy na
tydzien

4-6 razy
naty-

dzien

codzien-
nie

Soki owocowe i warzywne

Owoce

Suréwki warzywne

Ziemniaki, w r6znej postaci

Rosliny strgczkowe, samodzielnie i w potra-
wach, np. fasola, soja, grochéwka itp.

Warzywa w innej postaci niz na surowo,
np. gotowane na parze, konserwowe, kwaszone

Otreby, ptatki zbozowe, kasze gruboziarniste,
np. gryczana, peczak

Ciemne pieczywo Zytnie i pszenne, tzw. razowe

BJarosz M. (red.), 2010, op. cit.
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Tabela 2.8, cd
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Czestos$¢ spozycia

Jak czesto spozywasz? . .| 1razna 2-3 4-6razy codzien-
rzadziej tvdzien razy na na ty- nie
4 tydzien | dzien

ciasteczka, mufinki

Biate pieczywo pszenne, butki, rogale, pszenne

mirinda

Stodzone napoje, np. typu fanta, coca-cola,

Zr6dto:2% 21,

Kategoriom czestos$ci spozycia wczesniej wymienionych produktéw przypisa-

no nastepujace punkty:
Liczba przypisanych punktéw | Czestos$¢ spozycia
0 rzadziej niz raz/tydzien
1 1 raz/tydzien
2 2-3 razy/tydzien
3 4-6 razy/tydzien
4 codziennie

Zrédto:?% 23,

Przy interpretacji wynikoéw sumy uzyskanych punktéw w zaleznos$ci od czesto-

$ci spozycia owocédw, warzyw, btonnika pokarmowego oznaczaja:

>30 pkt - wystarczajgce spozycie btonnika pokarmowego,
20-29 pkt - niewystarczajgce spozycie btonnika pokarmowego,
<20 pkt - dieta uboga w btonnik pokarmowy.

Tabela 2.9. Kwestionariusz Block’a do oceny spozycia ttuszczow

Czesto$¢ spozycia

Jak czesto spozywasz? 2-3 1-3 3-4 5 iwigcej
rzadziej | razy na | razy na | razyna | razy na
miesigc | tydzien | tydzien | tydzien

Hamburgery, cheeseburgery

Mieso ciemne, wieprzowina, wotowina

Mieso drobiowe w postaci smazonej

Parowki, serdelki, frankfurterki

2()Gronowska-Senger A, 2013, op. cit.

2Yarosz M. (red.), 2010, op. cit.

22Gronowska-Senger A., 2013, op. cit.

ZJarosz M. (red.), 2010, op. cit.
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Jak czesto spozywasz?

CzestosS¢ spozycia

rzadziej

2-3
razy na
miesigc

1-3
razy na
tydzien

3-4
razy na
tydzien

5iwiecej
razy na
tydzien

Ttuste kietbasy i wedliny, boczek, baleron, bekon

Pozostate wedliny, mielonki, szynka

Sosy do satatek, majonez

Margaryna lub masto

Jaja i potrawy z jaj

Sery zotte i topione

Mleko o zaw. ttuszczu min. 3,2%

Frytki

Chipsy ziemniaczane, kukurydziane, popcorn

Lody

PaczKki, ciasta, ciastka, ciasteczka

Zrédto:>4 25,

Kategoriom czestoSci spozycia wcze$niej wymienionych produktéw przypisa-

no nastepujace punkty:
Liczba przypisanych punktéw Czesto$¢ spozycia
0 rzadziej
1 2-3 razy/miesiac
2 1-2 razy/tydzien
3 3-4 razy/tydzien
4 25 razy/tydzien

Zrédto:26 27,

Przy interpretacji wynikow, uzyskane sumy punktéw za ocene czestosSci spozy-
wania produktéw zawierajacych ttuszcz klasyfikujq osoby do poszczegélnych grup:

<18 pkt - osoby, ktore dokonuja najlepszych wyboréw;
18-21 pkt - osoby, ktére dokonujg prawidtowych wyboréw;
22-24 pkt - osoby majgce diete zbyt ttusta;
25-27 pkt - osoby, ktérych dieta zawiera za duzo ttuszczu;

>27 pkt - osoby o diecie zdecydowanie za ttuste;.

24Gronowska-Senger A, 2013, op. cit.

ZJarosz M. (red.), 2010, op. cit.

26Gronowska-Senger A., 2013, op. cit.

27Jarosz M. (red.), 2010, op. cit.
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Metody jako$ciowe stosowane do oceny sposobu zywienia, podobnie jak i inne
metody oceny sposobu Zywienia majg swoje zalety ale rowniez i wady. Do zalet
wczesniej wymienionych testow nalezy zaliczy¢:
= fatwos$¢ i szybko$¢ w wykonaniu;
<= latwos$¢ powtdrzenia wyniku lub przeprowadzenia oceny powtdérnej;
= testy moga by¢ wykorzystane zaré6wno do oceny sposobu zywienia os6b indy-
widualnych, jak i grup.
Do wad wczes$niej wymienionych testow nalezy zaliczy¢:
maty stopien doktadnosci wyniku;
wynik powinien by¢ potwierdzony innymi doktadniejszymi metodami oceny
sposobu zywienia lub/i stanu odzywienia;
= testy nie uwzgledniaja pytan dotyczacych suplementacji (przyjmowania prepa-
ratéw witaminowo-mineralnych, kwaséw tluszczowych omega-3 czy innych);
< w badaniach oceny sposobu zZywienia przeprowadzonej na podstawie jednego
dnia, metody te nie pozwalajg na wykazanie réznic w zwyczajach zywienio-
wych czy spozyciu grup produktéw pomiedzy dniem $wigtecznym a dniem po-
wszednim, porami roku.
Z powyzszych wzgledéw zaleca sie je przy ocenie jako$ciowej oceny sposobu
zywienia, oraz ich powtarzanie kilkakrotnie w ciggu roku.

§

§

Jak poprawic swdj sposob zywienia?

Jesli Twdj jadtospis ocenites/-tas jako zty, z btedami lub dostateczny, sprébuj
go zmienié. W poszczegdélnych rozdziatach tej ksigzki wskazujemy, jak prawidtowo
postepowa¢, aby dokonaé¢ prawidtowych wyboréw zywnosci i unika¢ btedow zy-
wieniowych.

Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow
« Kontroluj i oceniaj swadj sposob zywienia, korzystajgc z zaproponowanych
testow aby ograniczy¢ btedy zywieniowe w swojej diecie.
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Rozdziat 3

Zywienie miodziezy - najczestsze btedy
oraz zalecenia

Jadwiga Hamutka, Ewa Czarniecka-Skubina
Btedy zywieniowe mtodziezy

Prawidlowe zywienie w okresie dziecinstwa i wczesnej mtodosci decyduje
0 harmonijnym rozwoju fizycznym i umystowym, dojrzewaniu oraz zachowaniu
zdrowia. Jednak diety mtodych Polakéw s3g czesto nieprawidtowo zbilansowane,
zaréwno pod wzgledem ilos$ci, jak i jako$ci spozywanego pozywienia, co prowadzi¢
moze do licznych btedow w zywieniu.

Nieprawidtowosci te sa w duzej mierze wynikiem znacznego zréznicowania
warunkéw spoteczno-bytowych, niskiego poziomu wiedzy zywieniowej zaréwno
wsrod mtodziezy, jak i ich rodzicdw/opiekunéw oraz ulegania modom Zywienio-
wym. Btedy zywieniowe popeiniane przez osoby doroste na ogét powielane sa
przez osoby mtode! 2. Mozna podzieli¢ je na jakosciowe i iloéciowe.

Do najczesciej popetianych btedéw jakosSciowych przez dzieci i mtodziez
w wieku szkolnym nalezy zaliczy¢> + > ©:

— nieodpowiednig liczbe i jako$¢ positkow,
— niespozywanie $niadan w domu, przed wyjsciem do szkotly oraz rezygna-
cje z drugiego $niadania (positku) w szkole,

LGronowska-Senger A., Zywienie, styl zycia a zdrowie Polakéw. Zywienie Cztowieka i Metabolizm
2007,34,1/2,s.12-21.

2Gajda R, Jezewska-Zychowicz M., Zachowania zywieniowe mtodziezy mieszkajqcej w wojewédztwie
Swietokrzyskim — wybrane aspekty. Problemy Higieny i Epidemiologii 2010, 91 (4), s. 611-617.
SWeker H., Wiech M., Baranska M., Riahi A, Zywienie dzieci w wieku szkolnym - zalecenia i naj-
czestsze problemy. Roczniki Warszawskiej Szkoty Zdrowia 2013, 13, s. 61-70.

*Hamutka ], Aktualne problemy zywienia dzieci i mtodziezy. [w:] Fakty i fikcje w zywieniu cztowie-
ka: Czy nasze dzieci wiedzg co jedza. Wyd. PTNZ, Warszawa 2011, s. 5-11.

SCzarnocinska J., Wadotowska L., Najczestsze btedy w zywieniu dzieci i mtodziezy, ich przyczyny
i konsekwencje zdrowotne. [w:] ]. Gawecki, W. Roszkowski (red.), Zywienie u progu i schytku zycia.
Wyd. Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu, Poznan 2013, s. 93-100.

%Wadotowska L., Zywieniowe podioze zagrozen zdrowia w Polsce. Wyd. Uniwersytetu Warminsko-
Mazurskiego, Olsztyn 2010.
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— nieregularne spozywanie positkéw - zbyt dtugie przerwy miedzy positka-
mi i/lub pospieszne ich spozywanie,

— niewladciwy rozktad energii w ciggu dnia - zbyt duza liczba positkéw
o duzej warto$ci energetycznej, spozywanych w godzinach popotudnio-
wych kosztem positkéw porannych,

—  zastepowanie prawidtowo zestawionego obiadu przetworzonymi produk-
tami, takimi jak np. hot-dogi, zapiekanki, hamburgery,

— pojadanie miedzy positkami, szczegdlnie stonych i stodkich przekasek,

— traktowanie jedzenia, szczeg6lnie przekasek o duzej wartosSci energetycz-
nej (np. stodyczy, lodéw, chipséw, chrupek,), jak nagrody,

— odchudzanie sie (gtéwnie stosowane przez dziewczeta) z zastosowaniem
niekonwencjonalnych diet, bez nadzoru medycznego lub dietetycznego.

Z kolei do czestych bteddw ilosciowych nalezy zaliczy¢:

—  zbyt duza lub zbyt matg warto$¢ energetyczng pozywienia,

— niewtasciwe proporcje podstawowych Zrédet energii - zbyt duzy udziat
energii pochodzacy z ttuszczéw i cukrow prostych, a zbyt maty z weglo-
wodano6w ztozonych,

—  zbyt matg zawarto$¢ w diecie mleka i produktéw mlecznych, ciemnego
pieczywa, gruboziarnistych kasz, ryb oraz warzyw i owocéw,

—  zbyt duza zawarto$¢ w diecie cukru i stodyczy, soli kuchennej, smazonych,
ttustych potraw oraz napojéw stodzonych, gazowanych i/lub sztucznie
barwionych,

—  zbyt czeste spozywanie stonych potraw, zywnosSci wysokoprzetworzonej
i dan na bazie koncentratow (np. buliony w kostkach, zupy instant).

Nieodpowiednia struktura spozycia zywno$ci wigze sie zniedoborem w racjach

pokarmowych sktadnikéw pokarmowych, takich jak: wapn, Zelazo, potas, magnez,
witamina D, witaminy z grupy B, zwtaszcza kwas foliowy, wielonienasycone kwasy
ttuszczowe, gtdwnie z rodziny omega-3, btonnik pokarmowy oraz inne substancje
biologicznie czynne niezbedne do prawidtowego funkcjonowania organizmu, przy
jednoczesnym nadmiarze ttuszczéw, zwtaszcza kwasow ttuszczowych nasyconych,
cholesterolu oraz sodu w diecie.

Nieprawidtowos$ci w zZywieniu wéréd mtodziezy w wieku 13-16 lat potwier-

dzaja wyniki badan krajowych oraz miedzynarodowych” & %, w tym badanie HBSC

“Stefaniska E. Falkowska A. Ostrowska L. Wybrane zwyczaje zywieniowe dzieci i miodziezy
w wieku 10-15 lat. Roczniki PZH 2012, 63, s. 91-98.

8Woynarowska B., Mazur J. (red.), Tendencje zmian zachowari zdrowotnych i wybranych wskaznikéw
stanu zdrowia mtodziezy szkolnej w latach 1990-2010. Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2012.
9Ziotkowska A, Gajewska M. Szostak-Wegierek D, Zachowania zywieniowe miodziezy gimnazjalnej
z Warszawy i miejscowosci podwarszawskich. Problemy Higieny i Epidemiologii 2010, 91, 4, s. 606-610.
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(Health Behaviour in School-aged Children)!°. Autorzy raportu podsumowujace-
go badania realizowane w latach 2010 i 2014, zwracajg uwage na zréznicowang,
zaleznie od wieku i ptci, podaz energii i makrosktadnikéw z dieta oraz witamin
i sktadnikéw mineralnych. Na podkres$lenie zastuguje réwniez nieprawidtowa licz-
ba positkéw w ciggu dnia, nieregularnos¢ ich spozywania oraz opuszczanie $niadan
i positkow w szkole.

Konsekwencje zdrowotne popetnianych btedéw zywieniowych moga by¢ dwo-
jakiego rodzaju:

— rozwojowe, polegajace m.in. na op6Znieniu wzrastania i ksztaltowania
sprawnoSci fizycznej, rozwoju psychicznego, umystowego i emocjonalne-
go, zaburzeniach dojrzewania ptciowego, wadach postawy oraz ogélnie
szybkim meczeniu sie,

— chorobowe, zwigzane ze zmianami w strukturze oraz funkcjonowaniu
wielu narzadéw i uktadéw organizmu!’.

Nalezy pamieta¢, ze im niedobory pokarmowe wystepujg wczesniej i trwaja
dtuzej, tym zmiany w rozwoju i funkcjonowaniu organizmu s3g bardziej wyrazne
i trudniejsze do usuniecia. W okresie wczesnej mtodosci moze ujawniac sie szereg
zaburzen na tle odzywiania - nadwaga i otyto$¢, anoreksja, bulimia, ortoreksja (wie-
cej na ten temat w rozdziale 11. Zaburzenia odzywiania). Wynikaja one m.in. z pre-
sji wywieranej przez $rodki masowego przekazu lansujgce model szczuptej, wrecz
chudej sylwetki oraz z nieprawidtowych relacji w rodzinie, srodowisku szkolnym
czy réwie$niczym. Przyczynami moga by¢ tez: zbyt tatwy dostep do zywnosci wyso-
koprzetworzonej i nawyk pojadania miedzy positkami oraz ,zajadania” problemoéw,
m.in. stodyczami i stonymi przekaskami (tab. 3.1).

W ostatnim czasie coraz bardziej powszechnym problemem s3 réwniez rézne-
go rodzaju mody zywieniowe, w tym stosowanie m.in. wegetarianskiego sposobu
zywienia, diet redukujacych mase ciata, bezlaktozowych, bezglutenowych i innych.
Wyniki badan wskazuja, ze rdznego rodzaju diety, w tym diety redukujace mase
ciata, w ostatnich latach stosowato od 12 do 27% nastolatkéw % 13,

OMazur J. (red.), Zdrowie i zachowania zdrowotne mtodziezy szkolnej w Polsce na tle wybranych
uwarunkowan socjodemograficznych. Wyniki badann HBSC 2014. Instytut Matki i Dziecka, Warsza-
wa 2015.

1czarnocinska J., Wadotowska L., 2013, op. cit. .

127i6tkowska A. i in. 2010, op. cit.

13Woynarowska B., Mazur | (red.), 2012, op. cit.
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Tabela 3.1. Przyczyny btedéw zywieniowych mtodziezy

Lp. |Rodzaje przyczyn Czynniki

wyksztatcenie rodzicéw, miejsce zamieszkania, wiedza zywienio-
waizwyczaje zywieniowe rodziny, sytuacja spoteczno-ekonomicz-
1 Srodowisko rodzinne na, zubozenie niektérych grup spotecznych, duze zaangazowanie
rodzicow w prace zawodowa oraz brak czasu na przygotowywa-
nie i spozywanie wspdlnych positkéw

nieprawidtowa organizacja zywienia w placéwkach o§wiatowych,
2 $rodowisko szkolne asortyment sklepikéw szkolnych i maszyn (automatéw) vendin-
gowych; poziom przekazywanej wiedzy Zywieniowej

presja otoczenia, mody zZywieniowe, w tym niekonwencjonalne

3 $rodowisko rowie$nicze L : . . P .
sposoby zywienia, poziom wiedzy, relacje z réwiesnikami

4 $rodki masowego przekazu |reklama, programy telewizyjne i radiowe, internet

nieche¢ do poznawania nowych smakéw, organizacja dnia i prze-
5 stres cigzenie obowigzkami szkolnymi i pozaszkolnymi; wygérowane
oczekiwania ze strony rodziny, szkoty

6 mata aktywnos¢ fizyczna spedzanie wolnego czasu przed komputerem, telewizorem

Zr6dto: Opracowanie wiasne na podstawie: %,

Znaczaca role w wyborach zywieniowych mtodych oséb odgrywaja réwniez
reklamy produktéw spozywczych. Sg oni bardziej sktonni kupi¢ produkt, ktérego
reklame wczeéniej widzielit> 1617,

W celu poprawy sposobu zywienia i eliminacji btedéw zywieniowych w diecie
bardzo pomocne s3 réznego rodzaju zalecenia zywieniowe.

Zasady prawidtowego zywienia dzieci i mtodziezy

Ogolne zalecenia zywieniowe dla dzieci i mtodziezy szkolnej, rekomendowane
przez towarzystwa naukowe oraz instytucje zajmujgce sie Zywieniem, mozna ze-
bra¢ i przedstawi¢ nastepujaco'® 1920, 21,22, 23,

MCzarnocinska J., Wadotowska L., 2013, op. cit.

5KoMtajtis-Dotowy A., Olechnowicz 1, Rola telewizyjnej reklamy zywnosci w ksztattowaniu postaw
i zachowarn zywieniowych dzieci. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2002, 29 (supl.), s. 360-365.
16Chou S., Rashad 1., Grossman M., Fast-food restaurant advertising on television and its influence
on childhood obesity. Journal of Law and Economics 2008, 51, 4, s. 599-618.

7Ferguson C.J., Mufioz M.E., Medrano M.R., Advertising influences on young children’s food choices
and parental influence. Journal of Pediatrics 2012, 160, 3, s. 452-455.

18Bjernat J. (red.), Wybrane zagadnienia z nauki o zywieniu cztowieka. Wyd. UWP, Wroctaw 2009.
PJarosz M. (red.), Zasady prawidlowego zywienia dzieci i mtodziezy oraz wskazéwki dotyczqce
zdrowego stylu zycia. Wyd. 1ZZ, Warszawa 2008.

20Gawecki J., Roszkowski W. (red.), Zywienie u progu i schytku zycia. Wyd. Uniwersytetu Przyrod-
niczego w Poznaniu, Poznan 2013.

2lweker H. iin., 2013, op. cit.

22Krawczynski M. (red.), Zywienie dzieci w zdrowiu i chorobie. Wyd. Help-Med. Krakéw 2015.
Bhttp:/ /www.izz.waw.pl, 2016.
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. Uczniowie powinni spozywac regularnie 4-5 positkéw dziennie z zachowa-

niem odpowiednich przerw miedzy nimi (max. 4-5 godz.), unikajac pojadania
miedzy positkami. Dzien nalezy rozpoczynac od $niadania, a ostatni positek
spozywac na 2 godziny przed snem.

Przynajmniej jeden positek powinien by¢ spozyty w czasie pobytu w szkole.

. Codzienna dieta powinna zawiera¢ réznorodne sktadniki odzywcze, pochodza-

ce ze wszystkich produktéw spozywczych, zaré6wno pochodzenia roslinnego,
jak i zwierzecego.

Podstawowym Zr6dtem energii powinny by¢ produkty zbozowe z grubego
przemiatu.

. Warzywa i owoce, bedace Zrodtem witamin, sktadnikow mineralnych oraz

btonnika pokarmowego powinny wchodzi¢ w sktad kazdego positku, najlepiej
w postaci surowej lub po krétkiej obrébce cieplnej.

Dzieci i mtodziez powinny pi¢ 3-4 szklanki mleka codziennie, z ktorych cze$¢
nalezy zastapi¢ produktami mlecznymi, takimi jak: kefir, jogurt, maslanka,
sery.

Nalezy ograniczy¢ spozywanie ttustego miesa zwierzat rzeznych, zastepujac
go drobiem i rybami oraz chudymi wedlinami. Mieso i jego przetwory nalezy
spozywac¢ w umiarkowanych ilo$ciach, dwa - trzy razy w tygodniu; w pozostate
dni tygodnia zastepujac je daniami z ryb oraz z fasoli, grochu lub soi.

. Ttuszcz, zwlaszcza pochodzenia zwierzecego, oraz produkty zawierajace duzo

cholesterolu powinny by¢ spozywane przez dzieci i mtodziez w umiarkowanych
ilosciach. Ttuszcze zwierzece nalezy zastepowac olejami lub oliwg z oliwek.

. Produkty, ktérych nie nalezy poleca¢ dzieciom i mtodziezy to: frytki, hambur-

gery, cheesburgery, pizza, chipsy, ciastka, torty i stodycze, ze wzgledu na duza
zawarto$¢ ttuszczu i/lub cukru. Ich nadmierne spozywanie powoduje podwyz-
szenie stezenia triglicerydéw we krwi, a takze przyczynia sie do rozwoju cho-
rob zebow i przyzebia. Najlepiej zastepowac je warzywami i owocami.

Nalezy ograniczac ilo$¢ soli kuchennej w diecie, m.in. poprzez niedosalanie po-
traw przy stole oraz niespozywanie stonych przekasek.

Nalezy zawsze pamieta¢ o myciu rak przed positkiem, jedzeniu powoli i o sta-
tych porach.

Aktywno$¢ ruchowa, uprawianie sportéw rekreacyjnych lub codziennych ¢wi-
czen utatwia zachowanie réwnowagi energetycznej, utrzymanie zgrabnej syl-
wetki, dobrej kondycji oraz korzystnie wptynie na zdrowie.

Zalecenia zywieniowe przekazywane sa w réznych formach. Moga mie¢ forme

stowng (np. Zasady Zdrowego Zywienia Dzieci i Mtodziezy w wieku szkolnym) lub
graficzng (piramida zywieniowa, talerz zdrowia). Instytut ZywnoSci i Zywienia za-
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sady zdrowego zywienia dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym przedstawit w posta-
ci 10 zasad stownych (rys. 3.1) i Piramidy Zdrowego Zywienia?* (rys. 3.3).

10 zasad
zdrowego Zywienia
dzieci i mtodziezy

w wieku szkolnym

(Instytut Zywnosci i Zywienia, 2009)

Jedz codziennie rézne produkty z kazdej grupy
uwzglednionej w piramidzie

Badz codziennie aktywny fizycznie - ruch b

korzystnie wptywa na sprawnos¢ /

i prawidtowa sylwetke N
Zrédtem energii w twojej diecie powinny by¢
gtéwnie produkty znajdujace sie¢ w podstawie
piramidy
Spozywaj codziennie przynajmniej 3-4 porcje
mleka lub produktéw mlecznych takich jak
jogurty, kefiry, maslanka, sery

Jedz codziennie 2 porcje produktow z
grupy — mieso, ryby, jaja. Uwzgledniaj tez
nasiona roslin straczkowych

Kazdy positek powinien zawieraé
warzywa lub owoce

Ograniczaj spozycie tluszczow,
7 w szczegolnosci zwierzecych

Ograniczaj spozycie cukru, stodyczy,
8 stodkich napojow

Ograniczaj spozycie stonych produktévy

odstaw solniczke

' o Pij codziennie odpowiednia ilos¢ wody

Rysunek 3.1. Zasady zdrowego zywienia dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym wedtug Instytutu
Zywnoéci i Zywienia (2009)
Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski.

Innym sposobem prezentacji zasad zdrowego Zywienia, tatwym do zapamietania
i stosowania w praktyce jest 7U opracowanych przez prof. Stanistawa Bergera, zatozy-
ciela Wydziatu Nauk o Zywieniu Cztowieka i Konsumpcji SGGW w Warszawie (rys. 3.2).

2http:/ /www.izz.waw.pl, 2015
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7 2asady prawidtowego zywienia
prof. Stanistawa Bergera

@

N

Rysunek 3.2. 7U wedtug prof. Stanistawa Bergera
Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski.

Graficznym sposobem prezentowania zalecen zywieniowych, obrazujacym za-
lecang czestotliwos¢ i rodzaj produktéw, ktére powinny by¢ spozywane w dziennej
racji pokarmowej, sg piramidy Zywienia i talerze zdrowia. Na przestrzeni ostatnich
lat ulegaty one wielu modyfikacjom, przybierajgc nieco inne formy, w zaleznosci od
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wieku potencjalnych odbiorcéw (dzieci, mtodziez, osoby doroste, osoby starsze),
sposobu zywienia (dieta wegetarianska, dieta sSrodziemnomorska, japonska), ak-
tywnosci fizycznej, stanu zdrowia (choroby uktadu krgzenia, choroby oczu) oraz
poziomu wiedzy zywieniowej. W piramidzie zywieniowej produkty i ich prze-
twory polecane do spozycia w catodziennej racji pokarmowej zostaty podzielone
i umiejscowione, wedtug zalecanych wielko$ci ich spozycia na poszczeg6lnych po-
ziomach (rys. 3.3 1 3.5). Z kolei talerz zywieniowy zostat podzielony na czesci kota,
ktérych wielko$ci odpowiadaja pozadanemu udziatowi produktéw spozywczych
w diecie, podobnie jak w piramidzie.

Piramida Zdrowego Sywienia

NIE ZAPOMINAJ O RUCHU!

Rysunek 3.3. Piramida zdrowego zywienia
Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski na podstawie piramidy zywienia Instytutu Zywnosci i Zywienia
z 2009 roku.
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W ciaggu ostatnich lat, zaré6wno w piramidzie, jak i w talerzu zdrowia, poza za-
leceniami dotyczacymi grup produktéw, uwzgledniono réwniez wode oraz aktyw-
noé¢ fizyczna®®. Fundamentem nowej podstawy piramidy zdrowego Zywienia jest
aktywnos¢ fizyczna, ktéra w przypadku talerza zdrowia znajduje sie na jego ze-
wnetrznym okregu, jako wazny element stylu zycia. Warunkuje ona zdrowie, wspo-
maga wilasciwe trawienie i spalanie nadmiaru energii dostarczanej z pozywieniem
(rys. 3.3, 3.4 1 3.5). Najnowsza wersje piramidy zdrowego zywienia i aktywnosci
fizycznej opracowang w 2016 roku przez Instytut Zywnoéci i Zywienia przedsta-
wiono na rysunku 3.5.

“Oé—’c \ZYCZNA To B

My, "oy 7
,V/A’U dukty Zbozowe \eﬂ‘\

1
M2 x 30 MinUT ©
Rysunek 3.4. Talerz zdrowia wypracowany przez Rade ds. Diety, Aktywno$ci Fizycznej i Zdrowia

przy Ministrze Zdrowia
Zrédto: Podstawy teoretyczne programu Trzymaj Forme! Poradnik dla nauczycieli, Warszawa 2016.

25Ca}yniuk B., Grochowska-Niedworok E., Biatek A., Czech N., Kukielczak A., Piramida zZywienia
- wczoraj i dzis. Problemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92(1), s. 20-24.
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P PRAMDA
e ZDROWEGO 2YWIENIA
v | AKTYWNOSCI FIZYCZNEY

CO TO JEST PIRAMIDA DO KOGO KIEROWANA
ZDROWEGO ZYWIENIA JEST PIRAMIDA?
| AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ? Piramida kierowana jest do 0oséb zdrowych

w celu zachowania dobrego stanu zdrowia.
Nalezy pamietaé, ze w przypadku
wspdtitnienia chordb cywilizacyjnych (typu
otytos¢, cukrzyca, choroba niedokrwienna
serca, nadcisnienie, osteoporoza)
konieczna moze by¢ modyfikacja
proponowanych zalecen

W porozumieniu z lekarzem

i dietetykiem.

Jest to jak najprostsze i jak najkrétsze ogdlne
przedstawienie kompleksowej idei zywienia,
ktorej realizacja daje szanse na zdrowe

dtugie zycie oraz zachowanie sprawnosci -
intelektualnej i fizycznej do péznych lat
zycia.

JAK ROZUMIEC
/ CZYTAC PIRAMIDE?

Piramida to graficzny opis
odpowiednich proporcji
réznych, niezbednych

w codziennej diecie, grup

produktéw spozywczych. i

Im wyzsze pietro / |

piramidy, tym mniejsza / g " o .

ilo$¢ i czestosé 1 ! b ﬁ’ @/
spozywanych 1 = @\J

produktéw

z danej grupy

Zywnosci.

SPOZYWANIE ZALECANYCH W PIRAMIDZIE PRODUKTOW SPOZYWCZYCH
W ODPOWIEDNICH ILOSCIACH | PROPORCJACH ORAZ CODZIENNA
AKTYWNOSC SA KLUCZEM DO ZDROWIA | DOBREGO SAMOPOCZUCIA.

Rysunek 3.5. Piramida zdrowego Zywienia i aktywnoSci fizycznej Instytutu Zywnosci i Zywienia
Zrédto: Opracowanie pod kierunkiem: prof. dr hab. M. Jarosza, Warszawa 2016.
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Charakterystyka gtéwnych grup produktow spozywczych

Obecnie podstawe piramidy zdrowego zywienia i aktywno$ci fizycznej (od
2016 roku) i znaczng czes$¢ talerza zdrowia stanowig warzywa i owoce. W daw-
nej piramidzie byly one umiejscowione na drugim poziomie. Zaleca sie spozywanie
3-4 porcji warzyw i 1-2 porcji owocédw, co odpowiada ilosci 500-600 g tych pro-
duktéw dziennie?®.

Warzywa i owoce powinny by¢ gtéwnym Zrédtem btonnika pokarmowego oraz
witamin, zwtaszcza witaminy C, 3-karotenu i kwasu foliowego w diecie. Dostarcza-
ja one takze sktadnikéw mineralnych, takich jak: potas, magnez, wapn, s6d?’. Na
szczegblng uwage zastuguje zawarty w owocach i warzywach btonnik pokarmo-
wy, ktéry nie ulega trawieniu przez enzymy przewodu pokarmowego. Petni jednak
bardzo wazna role, m.in. posiada zdolno$¢ regulowania pracy przewodu pokarmo-
wego, zapobiegajac zaparciom, korzystnie wptywa na stezenie cholesterolu i glu-
kozy we krwi. Wiekszo$¢ warzyw i owocédw ze wzgledu na duza zawarto$¢ wody
(80-90%) charakteryzuje sie matg wartos$cig energetyczna. Ponadto wykazuja one
silne wiasciwosci zasadotworcze, pozytywnie wptywajac na organizm. Spozywa-
nie zalecanych ilo$ci warzyw i owocéw chroni organizm przed rozwojem chordéb,
takich jak: nowotwory, choroby uktadu krazenia, wspomaga leczenie otytosci, spo-
walnia procesy starzenia oraz korzystnie wptywa na samopoczucie i wyglad.

Druga bardzo wazng grupg produktéw spozywczych polecanych do spozycia
sa produkty zbozowe: pieczywo, makarony, kasze, ryz. Powinny one stanowi¢
podstawowe Zrddto energii w diecie cztowieka. Produkty zboZowe s3g Zrédtem we-
glowodanéw ztozonych, btonnika pokarmowego oraz biatka roslinnego. Zawieraja
ponadto witaminy z grupy B oraz witamine E, a ze sktadnikéw mineralnych: zelazo,
miedZ, magnez, cynk oraz potas i fosfor. Warto$¢ odzywcza produktéw zbozowych
zalezy od rodzaju ziarna oraz stopnia jego przemiatu, w trakcie ktérego usuwane sg
zewnetrzne czesci ziarna bogate w sktadniki odzywcze. Produkty otrzymane z wy?z-
szego stopnia przemiatu, czyli z ziaren najbardziej oczyszczonych charakteryzuja
sie mniejszg zawarto$cig witamin i sktadnikéw mineralnych oraz btonnika pokar-
mowego. Nalezy pamieta¢, ze im maka i pieczywo s3 bielsze, a kasza drobniejsza,
tym zawarto$¢ cennych sktadnikdéw odzywczych jest mniejsza. Natomiast pieczywo
razowe oraz grube kasze odznaczaja sie wieksza zawarto$cig witamin i sktadnikéw
mineralnych oraz btonnika pokarmowego.

Nastepny poziom piramidy to mleko i jego przetwory (jogurty, kefiry, sery).
Zaleca sie spozywanie 3-4 porcji tych produktéw dziennie. Mleko i przetwory

26WHO Regional Office for Europe. Nutrient profile model. 2015.
Z7Kunachowicz H., Nadolna 1., Iwanow K., Przygoda B., Wartos¢ odzywcza wybranych produktéw
spozywczych i typowych potraw. Wyd. PZWL, Warszawa 2014.
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mleczne s3 gtéwnym zrédtem wapnia w diecie. Dostarczajg rowniez biatka o duzej
wartosci biologicznej, witamin z grupy B (zwtaszcza B,) oraz witamin A i D. Sg réw-
niez zrédtem innych sktadnikdw mineralnych, takich jak magnez, potas i cynk. Mle-
ko i jego przetwory sg natomiast ubogie w Zelazo i witamine C oraz nie zawierajg
btonnika pokarmowego. Z uwagi na zawarto$¢ nasyconych kwaséw ttuszczowych
w thuszczu mlecznym, nalezy wybiera¢ mleko i jego przetwory o zmniejszonej za-
wartosci ttuszczu. Korzystne dla zdrowia sa mleczne napoje fermentowane (jogur-
ty, kefiry), ktére zawieraja zywe kultury bakterii fermentacji mlekowej (Lactobacil-
lus acidophilus, L. plantarum, L. rhamnosus, Bifidobacterium bifidum). Ze wzgledu na
zawarto$¢ bakterii probiotycznych moga zapobiega¢ zaparciom, stymulowac¢ uktad
odpornosciowy, obniza¢ stezenie cholesterolu we krwi oraz zmniejszac ryzyko za-
chorowania na niektére nowotwory, np. jelita grubego.

Pozostatg ilo$¢ potrzebnego biatka w diecie dostarczy¢ powinna 1 porcja miesa,
ryby, drobiu, jaj, grochu lub fasoli. Mieso jest dobrym Zrédtem petnowartosciowego
biatka, a takze witamin z grupy B, szczegélnie By, B, i PP oraz tatwo przyswajalnego
zelaza. Nalezy wybiera¢ chude gatunki mies, a takze zastepowac je 2-3 razy w tygo-
dniu roslinami straczkowymi i rybami (zaleca sie spozywanie 2-3 porcji po 150 g ty-
godniowo). Mieso i jego przetwory powinny by¢ spozywane z umiarem. Ryby oraz jaja
sg réwniez dobrym Zrédiem pelnowarto$ciowego biatka. Jaja sa ponadto cennym Zré-
dtem wielu sktadnikéw odzywczych, nalezy jednak pamieta¢, ze zottko zawiera znacz-
ne ilosci cholesterolu (cate jajo 360 mg/100 g; z6ttko jaja — 1063 mg/100 g)?8. Ryby
w poréwnaniu z miesem zawierajg wiecej jodu, fluoru oraz wielonienasyconych kwa-
sow ttuszczowych. Polecane sg zwtaszcza ryby morskie ze wzgledu na duza zawartos¢
wielonienasyconych kwaséw ttuszczowych omega-3. RoSliny straczkowe s3g Zzrédtem
biatka roslinnego, weglowodanéw ztozonych, w tym btonnika pokarmowego, a takze
witamin z grupy B oraz sktadnikéw mineralnych, takich jak: Zelazo, fosfor i wapn.

W formach graficznych zalecen, na gérze (szczycie) piramidy oraz w niewielkiej
czes$ci talerza znajdujg sie thuszcze, ktére powinny by¢ spozywane w 1-2 porcjach
dziennie. Ttuszcz jest najbardziej kalorycznym sktadnikiem pozywienia - 1 g ttusz-
czu dostarcza 9 kcal. Zaleca sie zmniejszenie spozycia thuszczéw ogdtem ponizej
30% dziennego zapotrzebowania na energie. Warto wiedzie(, ze ttuszcze spozywa-
my zaréwno w formie ,widocznej” - masto, olej, margaryna, smalec, ttuszcz w mie-
sie i wedlinach, jak i w formie ,niewidocznej” zawartej w potrawach i produktach,
takich jak: mieso, sery, wyroby cukiernicze. Wskazane jest aby zastepowac ttuszcze
zwierzece - ro$linnymi. Ograniczenie spozycia tluszczéw, zwlaszcza zwierzecych
i produktéw obfitujacych w cholesterol, jest nieodzownym warunkiem profilaktyki
chorébuktadusercowo-naczyniowego, nadci$nieniatetniczego oraz cukrzycy typu 2.
Ma ono réwniez istotne znaczenie w zapobieganiu i leczeniu otytoSci.

Z8Masa 1 jaja wynosi érednio 50-60 g (zaleznie od wielkosci). Masa 1 zéttka wynosi okoto 15-20 g.
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Cukier i stodycze powinny by¢ spozywane jak najrzadziej, najlepiej nie wie-
cej niz raz w tygodniu. Cukier nie zawiera zadnych sktadnikéw odzywczych, jest
natomiast Zzrodtem ,pustych” kalorii. Produkty dostarczajace ,pustych” kalorii nie
wnosza do organizmu poza energia zadnych cennych sktadnikéw odzywczych.
Nadmierne spozycie cukréw prostych moze w konsekwencji prowadzi¢ do wzrostu
masy ciata, a nastepnie nadwagi oraz otytos$ci i innych choréb dietozaleznych. Pro-
dukty te moga przyczyniac sie r6wniez do powstawania prochnicy zebow.

Waznym elementem diety jest rowniez woda. Stanowi ona podstawe wszel-
kich proceséw zachodzacych w organizmie cztowieka. Gtéwnym jej Zrédtem sa na-
poje, ale rowniez warzywa i owoce. Nalezy spozywac okoto 2 litréw wody na dobe,
rezygnujac z napojow stodkich (wiecej na ten temat w rozdziale 8. Rola napojéw
w prawidtowej diecie).

W tabeli 3.2 przedstawiono przyktadowe porcje zalecanych wedtug piramidy
zywieniowej lub talerza zdrowia wybranych produktéw spozywczych w celu ta-
twiejszego zinterpretowania i stosowania zalecen zywieniowych.

Tabela 3.2. Przyktadowe porcje produktéw w codziennej diecie

Wielkos$¢
Grupa . . .

. Zalecenia Porcja porgcji
produktow (g/ lub *ml)
Produkty 5-6 porcji dziennie; 2 kopiaste tyzki ptatkdw owsianych 30
zbozowe kazda porcja dostarcza | 0,5 szklanki musli 40

ok. 110-150 kcal 3 ptaskie tyzki ryzu (surowego) 30
3 kopiaste tyzki makaronu (surowego) 30
1 kromka chleba o grubosci 1,5 cm 50
1 kromka chleba razowego o grubosci 1 cm 50
4 kromki chleba chrupkiego 40
1 mata butka lub 1/2 duzej 50
Warzywa 3-4 porcje dziennie; 1 pomidor $redniej wielkosci 100-130
kazda porcja dostarcza | marchew - 5 tyzek (startej) lub 2 Srednie szt. 140
ok. 20-60 kcal papryka - 1 $rednia szt. 150
1/3 gtéwki zielonej sataty 65
1/3 kalafiora $redniej wielko$ci 110
1/3 szklanki warzyw konserwowych (groszek
zielony, bob, kukurydza) 70
ziemniaki 90
Owoce 2-3 porcje dziennie; kiwi 100
kazda porcja dostarcza | truskawki - 7 sztuk 100
ok. 40-60 kcal $liwki - 5 sztuk 100
jabtko - 1/2 100
gruszki-1/2 100
pomarancza - 1/2 100
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Tabela 3.2, cd.

Wielko$¢
Grupa . Zalecenia Porcja porcji
produktow (g/ lub *ml)
Produkty 3-4 porcje dziennie; 1 szklanka mleka, maslanki, jogurty pitnego 200*
mleczne kazda porcja dostarcza |1 pojemnik kefiru, jogurtu zageszczonego 150*
ok. 70-120 kcal ser biaty (plaster) 70
ser zotty (plaster) 30
%2 pojemnik serka homogenizowanego 100-120
Mieso, ryby, | 1-2 porcje dziennie; udko kurczaka - 1 szt. 90-100
drob, jaja kazda porcja dostarcza | sztuka miesa (wotowina, jagniecina,
ok. 70-190 kcal wieprzowina, dziczyzna) 70-90
wedlina luksusowa - 3 plasterki 60
filet z ryby 90-100
ryba wedzona 90
1 jajko 50
Nasiona 1-2 razy w tyg. 2/3 szklanki gotowanej: soi, fasoli, soczewicy,
stragczkowe | ok. 170 kcal grochu, ciecierzycy 160
Ttuszcze 2 porcje dziennie 1 tyzka stotowa oleju 15
kazda porcja dostarcza |1 ptaska tyzka margaryny miekkiej 15
ok. 120-130 kcal

Zrédto: Opracowanie na podstawie?? 30,

_’ Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow ‘—
« Poznaj i stosuj w praktyce zasady prawidtowego zywienia.

« Poznaj grupy produktéw zywnosciowych, utatwi Ci to prawidtowe
komponowanie Twojej diety.
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Rozdziat 4
Zywnos¢ jako zrédto energii i sktadnikow
odzywczych

Jadwiga Hamutka, Ewa Czarniecka-Skubina

Odzywianie cztowieka jest jednym z podstawowych warunkéw jego zycia, roz-

woju fizycznego, psychomotorycznego, funkcjonowania organizmu oraz zachowa-
nia zdrowia i satysfakcji z zaspokajania potrzeb socjalnych i hedonicznych (spra-
wiajgcych przyjemnosé, rozkosz). Stad tez, zywienie powinno by¢ zbilansowane
pod wzgledem wartos$ci energetycznej i odzywczej, dostarczac¢ wszystkich sktadni-
kéw pokarmowych w odpowiedniej iloéci i wzajemnych proporcjach®.
. Warto$¢ odzywcza okresla przydatno$¢ produktow spozywczych i ztozonych
: z nich racji pokarmowych do pokrycia potrzeb organizmu zwigzanych z dostar- |
czeniem sktadnikéw odzywczych i przemianami metabolicznymi zachodzacymi
i w organizmie cztowieka.

+ Skladniki pokarmowe to sktadniki zawarte naturalnie w produktach spozyw-
i czych, ktére moga mie¢ charakter odzywczy (biatka, weglowodany, thuszcze, !
» sktadniki mineralne i witaminy) oraz nieodzywczy (np. btonnik pokarmowy,
i cholesterol). Jest pojeciem szerszym niz sktadniki odzywcze. :

Zapotrzebowanie na energie

Do proceséw zyciowych organizmu (np. do wzrastania, aktywno$ci ruchowej,
zdolno$ci do nauki i pracy) niezbedna jest energia, ktéra organizm sam wytwarza
ze spozywanej zywno$ci. Energia produkowana jest przede wszystkim z weglowo-

LGawecki . (red.), Zywienie cztowieka. Podstawy nauki o zywieniu. PWN, Warszawa 2010.
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danéw i ttuszczéw, a w mniejszym stopniu z biatka zawartego w pozywieniu. Biatko
powinno by¢ wykorzystywane gtéwnie do budowy komoérek i tkanek organizmu,
zwlaszcza u dzieci i mtodziezy w okresie wzrostu i rozwoju, w mniejszym za$ stop-
niu na pokrycie potrzeb energetycznych.

1 g weglowodanéw dostarcza okoto 4 kcal
1 g ttuszczu dostarcza okoto 9 kcal
1 g biatka dostarcza okoto 4 kcal

Zapotrzebowanie na energie, a w efekcie na sktadniki energetyczne (ttuszcz,
weglowodany) zawarte w pozywieniu, zalezy od wielu czynnikdw: wieku, ptci, stanu
fizjologicznego (ciaza, laktacja), masy ciata, wysokosci i sktadu ciata (proporcje po-
miedzy ttuszczowa i beztluszczowa masa ciata) oraz poziomu aktywnosci fizycznej
i warunkéw klimatycznych. Zalezy réwniez od stanu odzywienia oraz stanu emocjo-
nalnego organizmu (stres wptywana zwiekszenie potrzeb energetycznych). Zapotrze-
bowanie na energie dla dziewczat, w wieku 13-18 lat, wynosi od 2100 kcal /dzien przy
matej do 2900 kcal/dzien przy duzej aktywnoSci fizycznej. Natomiast w przypadku
chtopcéw, w wieku 13-18 lat, zapotrzebowanie energetyczne wynosi od 2600 kcal/
/dzien przy matej do 3900 kcal/dzien przy duzej aktywnoci fizycznej?.

Zapotrzebowanie na energie zwieksza sie u dzieci i mtodziezy do 16.-18. roku
zycia. P6Zniej, w okresie, gdy procesy wzrastania organizmu zostaja zakonczone lub
zmniejszaja sie, koszty energetyczne rozwoju réwniez malejg, natomiast wzrasta-
ja potrzeby energetyczne zwigzane z poziomem aktywnoSci fizycznej. Wazne jest
wiec, aby energia dostarczana do organizmu wraz ze spozywanym pozywieniem
byta réwnowazona wydatkiem energetycznym. Nie dochodzi wtedy do dodatniego
bilansu energetycznego prowadzacego do nadwagi, a w konsekwencji réwniez do
otytosci i innych choréb metabolicznych® 4,

Wydatek energetyczny obejmuje m.in. energie potrzebna do przebiegu wszel-
kich procesow zyciowych okre§lonych mianem podstawowej przemiany materii
(PPM). Do PPM zalicza sie wszystkie podstawowe funkcje narzadéw wewnetrznych,
aktywny transport sktadnikéw przez btony biologiczne, a takze synteze sktadnikéw
ciata niezbednych do ich odnowy oraz budowy nowych komoérek i tkanek. Energia
potrzebna jest réwniez do utrzymania statej cieptoty ciata i pokrycia potrzeb zwia-
zanych z aktywnoscig fizyczna™ ©.

2Jarosz M. (red.), Normy zywienia dla populacji polskiej — nowelizacja. Wyd. 12Z, Warszawa 2012.
3Gawecki J. (red.), 2010, op. cit.

Yarosz M. (red.), Praktyczny podrecznik dietetyki, Wyd. 1ZZ, Warszawa 2010.

SGawecki . (red.), 2010, op. cit.

bJarosz M. (red.), 2012, op. cit.
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Biorac pod uwage, ze gtéwnym zrodiem energii dla organizmu sg weglowoda-
ny, thuszcze i w mniejszym stopniu biatka, zaleca sie, aby weglowodany dostarczaty
$rednio 50-70% energii, w tym cukry dodane (proste) nie wiecej niz 10% ener-
gii, thuszcze 20-35% energii, natomiast z biatka powinno pochodzi¢ od 10 do 15%
energii7.

W kazdym positku powinny wiec wystepowa¢ produkty bedace Zrédtem ener-
gii pochodzacej z:
<= weglowodanéw ztozonych (produkty zboZzowe: pieczywo, maki, kasze, maka-
rony, ptatki $niadaniowe, najlepiej z pelnego przemiatu);
ttuszczu (olej, masto, margaryna);
pelnowartos$ciowego biatka (mleko lub napoje mleczne, sery, jaja, mieso, we-
dliny, dréb, ryby);
= warzywa i owoce bedace Zrédtem witamin, sktadnikéw mineralnych, btonnika

pokarmowego oraz substancji bioaktywnych®.

q

q

Substancje bioaktywne to nieodzywcze substancje wywierajgce korzyst-
' ny, udokumentowany wptyw na zdrowie i wydolno$¢ organizmu cztowieka !
(m.in. prebiotyki, polifenole, karotenoidy). '
Biatka

Stanowia one podstawowe elementy budulcowe organizmu, wchodza w sktad
tkanek, a takze enzyméw, hormonéw, przeciwciat oraz innych substancji biolo-
gicznie aktywnych. Warunkujg prawidtowy przebieg proceséw metabolicznych,
reguluja procesy energetyczne, sa niezbedne do wszelkich proceséw zyciowych,
a zwlaszcza wzrostu i rozwoju mtodych organizmdéw. Petnig rowniez funkcje trans-
portujaca, np. tlenu - hemoglobina oraz zelaza - transferryna i innych®.

Do dobrych pelnowartos$ciowych zrédet biatka (aminokwaséw) w diecie za-
licza sie biatka pochodzenia zwierzecego: jaja, mleko i produkty mleczne, mieso,
ryby oraz ich przetwory. Ro$liny teZ dostarczajg biatko, jednak warto$¢ zywieniowa
biatek roslinnych jest mniejsza ze wzgledu na mniejsza zawarto$¢ lub brak niezbed-
nych aminokwaséw egzogennych (ktoérych organizm nie wytwarza i musza by¢ do-
starczone z pozywieniem). Sposrod biatek roslinnych najwiekszg wartos$cig odzyw-
cz3 charakteryzuja sie biatka nasion roslin straczkowych, takich jak soja, soczewica
i inne oraz orzechy’.

7Jarosz M. (red.), 2012, op. cit.

8Gawecki J. (red.), Ewolucja na talerzu czyli wezoraj, dzis i jutro Zzywienia cztowieka, Wyd. Uniwer-
sytetu Przyrodniczego w Poznaniu, Poznan 2015.

9Gawecki J. (red.), 2010, op. cit.

Ojarosz M. (red.), 2012, op. cit.
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Wyniki badan dotyczace sposobu zywienia wskazuja, ze w dietach dzieci
i mtodziezy w Polsce zawarto$¢ biatka jest na ogét na wystarczajacym poziomie lub

przewyzszajacym zalecane dzienne spoZyciell.

Thuszcze

Ttuszcz pokarmowy, wystepujacy w mniejszej lub wiekszej ilosci w zywno-
$ci, jest przed wszystkim Zrodtem energii oraz kwaséw ttuszczowych, w tym nie-
zbednych nienasyconych kwaséw ttuszczowych (NNKT). Jest ponadto materiatem
budulcowym dla komérek organizmu oraz nos$nikiem witamin rozpuszczalnych
w thuszczach (witaminy A, D, E i K). Organizm cztowieka spalajgc 100 g thuszczu, do-
starcza az 900 kcal. Biorac pod uwage, Ze z ttuszczéw, w dietach dzieci i mtodziezy,
pochodzi okoto 30-35% energii, musimy zwraca¢ uwage na jego spozycie.

Zrédtem thuszczu sg zaréwno ttuszcze w postaci widocznej (m.in. oleje roélin-
ne, masto, margaryna), jak i niewidocznej. Znaczacym Zrédtem ttuszczu sa mleko
i przetwory, zwlaszcza sery podpuszczkowe (z6tte), mieso i jego przetwory, ryby,
orzechy i nasiona roslin oleistych (soja, stonecznik). Ttuszcz w mniejszych ilosciach
wystepuje w produktach zbozowych oraz warzywach i owocach. Z owocéw boga-
tym zrédiem ttuszczu jest awokado (15 g ttuszczu/100 g).

Zaleca sie ograniczenie spozycia ttuszczéw zwierzecych na rzecz ttuszczow ro-
$linnych. Ttuszcze zwierzece, np. masto, smalec, 16j, stonina zawieraja duzo kwaséw
ttuszczowych nasyconych, ktérych nadmierne spozycie jest niekorzystne dla zdro-
wia, podwyzsza bowiem stezenie cholesterolu we krwi. Wyjatek stanowia ryby, kto-
re sg zrédtem korzystnych dla zdrowia wielonienasyconych kwaséw ttuszczowych
z rodziny omega-3. Ttuszcze pochodzenia roslinnego to m.in. oleje (rzepakowy, sto-
necznikowy, sojowy, kukurydziany i Iniany), oliwa z oliwek oraz margaryny z nich
produkowane. Zawieraja duze iloSci nienasyconych kwaséw ttuszczowych, ktére
wykazuja korzystny wptyw na organizm czlowieka oraz nie zawieraja cholestero-
lu'2. Nalezy podkresli¢, ze cholesterol jest wytwarzany przez organizm w naturalny
sposéb i jest on potrzebny do prawidtowego funkcjonowania organizmu. Jednak
spozywany w nadmiarze moze powodowac odktadanie sie lipidéw w $ciankach na-
czyn tetniczych, prowadzac do rozwoju miazdzycy i zawatu serca.

Wyniki badan wskazuja, ze w Polsce zaréwno dzieci, jak i mtodziez spozywaja
na og6t zbyt duzo ttuszczu, w tym nasyconych kwaséw thuszczowych®3.

Wyarosz M. (red.), 2012, op. cit.

12Gawecki J. (red.), 2010, op. cit.

3wadotowska L., Zywieniowe podtoze zagrozen zdrowia w Polsce, Wyd. Uniwersytetu Warmin-
sko-Mazurskiego, Olsztyn 2010.
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Weglowodany

Najwiecej energii w diecie uczniéw (okoto 55-70%) powinny dostarcza¢ we-
glowodany. Jest to réznorodna pod wzgledem budowy i funkcji grupa zwigzkéw
chemicznych, w ktdrej sktad wchodza cukry proste (np. glukoza, fruktoza), dwucu-
kry (np. sacharoza - uzywana do stodzenia potraw) oraz cukry ztozone (np. skro-
bia).

Weglowodany pelnig w organizmie cztowieka wiele funkcji, a najwazniejsza
jest dostarczenie energii. Stanowig materiat strukturalny i zapasowy, a cze$¢ pet-
ni tez funkcje budulcowa, gdyz bierze udziat w syntezie niektérych aminokwaséow
(np. alaniny). Weglowodany uczestnicza réwniez w regulacji proceséw sytosci i gto-
du, wptywaja na stezenie glukozy i insuliny we krwi oraz na metabolizm lipidow.
Wptywaja réwniez na prace przewodu pokarmowego przez udziat w procesach fer-
mentacji.

Zrédtem weglowodanéw w diecie powinny byé¢ produkty zbozowe, gtéwnie
z pelnego przemiatu (pieczywo, makaron, kasza, ryz, maka, suche nasiona roslin
straczkowych), warzywa i owoce oraz ich przetwory. Cukier i stodycze (wyroby cu-
kiernicze), jak réwniez dzemy i marmolady s3 natomiast Zrddtem sacharozy. Nalezy
je ogranicza¢ w diecie, gdyz sa Zrédtem ,pustych” kalorii i zawieraja znikome ilo$ci
sktadnikéw odzywczych. Ponadto przyspieszaja rozwdj nadwagi i otytosci, proch-
nicy zebéw oraz innych choréb dietozaleznych (cukrzyca, miazdzyca)®.

Waznym sktadnikiem diety jest btonnik pokarmowy, nalezacy do grupy we-
glowodanéw nieprzyswajalnych. Jest on odporny na dziatanie enzyméw trawien-
nych. Btonnik pokarmowy to naturalny sktadnik roslin: warzyw i owocéw, zaréwno
$wiezych, jak i suszonych, produktéw zbozowych z petnego przemiatu (kasze, maki,
makarony, ptatki zbozowe, otreby) oraz nasion roslin stragczkowych. Mimo ze nie
jest trawiony, petni wiele waznych funkcji w organizmie. Wptywa na prace prze-
wodu pokarmowego: zmniejsza czas pasazu jelitowego, zwieksza objetos$¢ stolca,
stymuluje procesy fermentacyjne w jelicie grubym. Zmniejsza ponadto wchtania-
nie cholesterolu, glukozy i substancji szkodliwych. Powinno sie spozywa¢ 19-21 g
btonnika pokarmowego na dobe®>.

Witaminy

Sa to zwiagzki organiczne, niebedace zrédtem energii, ktore sa niezbedne do za-
chowania zdrowia oraz prawidtowego przebiegu proceséw metabolicznych. Spet-
niaja one na og6t role katalizatoréw biochemicznych, wchodzac w sktad wielu enzy-
mow. Biorg udziat w przemianach biatek, ttuszczéw i weglowodandw oraz syntezie
innych zwigzkéw niezbednych do prawidtowego funkcjonowania organizmu.

Marosz M. (red.), 2012, op. cit.
BJarosz M. (red.), 2012, op. cit.



Zywno$¢ jako zrédto energii i sktadnikéw odzywczych
Nazwe witamina wprowadzit polski badacz Kazimierz Funk w 1911 r. na okre-
i $lenie zwigzkéw pochodzacych z zywnosci, a niezbednych do zachowania zdro- |
wia i zycia cztowieka. Poczatkowo nazwa ta byta zastosowana do witaminy B,
© (tiaminy), ktéra w sensie chemicznym jest amina, p6Zniej przyjeta sie jednak do
catej grupy zwigzkdéw, mimo ich odmiennej budowy chemiczne;j.

Witaminy musza by¢ dostarczane z pozywieniem, poniewaz organizm ich nie
syntetyzuje lub wytwarza w niewielkich ilo$ciach. Bakterie jelitowe w przewodzie
pokarmowym cztowieka moga syntetyzowac niektére witaminy z grupy B (B4, B¢
i B1,) oraz witamine K, jednak w ilo$ciach niewystarczajacych do zachowania zdro-
wia. Witamina D3 moze natomiast powstawa¢ w skdérze pod wptywem promieni
ultrafioletowych z prowitaminy (7-dehydrocholesterolu). Z kolei witamina A moze
powstawacé w przewodzie pokarmowym z prowitamin - karotenoidéw (beta-karo-
tenu, alfa-karotenu, beta-kryptoksantyny), natomiast witamina PP moze by¢ two-
rzona z tryptofanu (z aminokwasu).

Mimo iz witaminy potrzebne sg w matych ilosciach (mg, ug), to jednak ich nie-
dobor zaburza przebieg réznych proceséw zachodzacych w organizmie lub wptywa
niekorzystnie na funkcjonowanie catego organizmu. Niedostateczne spozycie wita-
min moze prowadzi¢ do hipowitaminozy lub awitaminozy (bardzo rzadko), nato-
miast nadmierne ich spozycie do hiperwitaminozy6,”.

.............................................................................................

Hipowitaminoza - stan umiarkowanego niedoboru witamin.
i Awitaminoza - stan chorobowy wywotany gtebokim i dtugotrwatym niedobo-
rem danej witaminy.
+ Hiperwitaminoza - zesp6t objaw6éw chorobowych wywotany nadmiarem danej
witaminy w organizmie.

Witaminy ze wzgledu na wtasciwosci fizykochemiczne dzieli sie na witaminy
rozpuszczalne w ttuszczach i witaminy rozpuszczalne w wodzie. Do grupy witamin
rozpuszczalnych w ttuszczach zaliczamy witaminy: A, D, E i K. Moga by¢ one maga-
zynowane w réznych narzadach, gtéwnie w watrobie. Stad tez istnieje realna groz-
ba ich nadmiaru przy dtugotrwatym ich spozyciu, gtéwnie w postaci suplementow
diety i produktéw w nie wzbogaconych (z dodatkiem danej witaminy).

Do grupy witamin rozpuszczalnych w wodzie zaliczamy witaminy z grupy B,
takie jak: By, By, Bg, B3, PP, foliany oraz witamine C. Nadmiar witamin rozpuszczal-
nych w wodzie jest wydalany z organizmu, stad rzadko wystepuje zagrozenie ich

jarosz M. (red.), 2010, op. cit.
17Gawecki J. (red.), 2010, op. cit.



48

J. Hamutka, E. Czarniecka-Skubina

przedawkowania. Jednak stosowanie suplementéw diety w duzych dawkach przez
dtuzszy czas moze by¢ przyczyna tatwiejszego tworzenia sie kamieni w nerkach

i czestszego oddawania moczu.

Suplement diety to ,Srodek spozywczy, ktérego celem jest uzupetnienie nor-
malnej diety, bedacy skoncentrowanym zrédtem witamin lub sktadnikéw mine-

ny, pojedynczych lub ztoZzonych...” Jest wytworzony i wprowadzony do obrotu
w formie tabletek, kapsutek, proszku lub w ptynie.

ralnych, lub innych substancji wykazujgcych efekt odzywczy lub inny fizjologicz-

Zrédto: Opracowanie na podstawie'®,

18

Zalecane dzienne spozycie dla mtodziezy w wieku 13-18 lat, na wybrane wita-
miny oraz gtéwne ich Zrédta w zywno$ci przedstawiono w tabeli 4.1.

Tabela 4.1. Zalecane dzienne spozycia i Zrédta wybranych witamin w zywnosci

Witaminy

Zalecane dzienne
spozycie*
dla mtodziezy

Gléwne zrodta w zywnosci

Witaminy rozpuszczalne w wodzie

B (tiamina) 1,1-1,2 mg produkty zbozowe: otreby zboZowe, pieczywo z grubego prze-
miatu, kasze, ptatki owsiane; nasiona roslin stragczkowych: groch,
fasola, soja; orzechy, podroby; mieso wieprzowe; ryby; jaja

B, (ryboflawina) 1,1-1,3 mg mleko i jego przetwory, suche nasiona roslin straczkowych,
produkty zbozowe, warzywa: brokuty, szpinak, kapusta, seler,
suszone owoce, niektére owoce: awokado, banan

Foliany (kwas 400 pg watroba (kurza, wotowa), soja, otreby pszenne, warzywa li-

foliowy, folacyna) $ciowe, mieso, owoce: pomarancze, banany, kiwi

B (pirydoksyna) 1,2-1,3mg produkty zboZowe: otreby pszenne, kasza gryczana, jecz-
mienna, mieso, ryby, watroba, ryby

B12 2,4 ug watroba, ryby, sery dojrzewajace: brie, camembert, mieso,

(kobalamina) wytwarzana w przewodzie pokarmowym

H (biotyna) 25 g watroba, orzechy, groch, warzywa: kalafior, groszek zielony,
szpinak

PP (niacyna) 14-16 mg watroba, mieso i przetwory, ryby, orzechy, produkty zbozowe:
otreby pszenne, kasze, pieczywo, ziemniaki

C (kwas 65-75 mg warzywa: papryka czerwona, natka pietruszki, warzywa kapust-

askorbinowy) ne, brokuty, szpinak, groszek zielony; owoce: czarna porzeczka,

truskawki, maliny, owoce jagodowe, kiwi, cytryna, pomarancze

Witaminy rozpuszczalne w thuszczac

h

A (retinol)

700-900 pg

retinol: watroba, masto, z6ttko jaja, ryby, sery topione, dojrze-
wajgce, margaryny wzbogacane
[-karoten: marchew;, dynia, szpinak, jarmuz, suszone morele

8ystawa z dnia 25 sierpnia 2006 roku o bezpieczeristwie zZywnosci i zywienia (Dz.U. z 2016,

Nr 171, poz. 1225).
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Tabela 4.1, cd.

Zalecane dzienne
Witaminy spozycie* Gtowne Zrédia w zywnosci
dla mtodziezy

D (cholekalcy- 15 pg ryby, margaryny wzbogacone, masto, watroba, sery, z6ttko
ferol) jaja
E (a-tokoferol) 8-10 mg oleje roslinne, margaryny, nasiona stonecznika, ziarno zb6z,

orzechy, zielone warzywa liciaste, awokado

K (filochinon) 50-65 pg warzywa zielone: brokuty, jarmuz, satata, szpinak, brukselka,
z6ttko jaja, watroba; syntetyzowana przez mikroflore prze-
wodu pokarmowego

*Zalecane dzienne spozycie - RDA ang. Recommended Dietary Allowances, w przypadku biotyny oraz
witamin E i K - wystarczajace spozycie Al - ang. Adequate Intake.
Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie:'% 29,

Skladniki mineralne

Organizm cztowieka do prawidtowego funkcjonowania oraz dobrego samopo-
czucia i zdrowia potrzebuje rowniez sktadnikéw mineralnych. Nazywa sie nimi te
pierwiastki, ktére pozostaja w postaci popiotu po zmineralizowaniu tkanek, tzn.
pozbawieniu tkanek wody i substancji organicznych.

Sktadniki mineralne petnig w organizmie wiele waznych funkcji. Stanowia ma-
teriat budulcowy kosci, zebéw, skory i wioséw - wapn, magnez, fosfor, krzem, fluor.
Wchodza w sktad enzymoéw (Zelazo, miedZ, cynk, selen, mangan, molibden) oraz
hormondéw (jod, wapn, chrom, magnez, cynk), niezbednych do przebiegu licznych
proceséw biochemicznych majacych znaczenie dla prawidtowego funkcjonowania
organizmu. S6d i potas wptywaja natomiast na funkcjonowanie bton komérkowych.
Sktadniki mineralne regulujg ponadto gospodarke wodno-elektrolitowg i utrzymu-
ja rownowage kwasowo-zasadowa organizmu.

Roéwnowaga kwasowo-zasadowa organizmu to stan, w ktéorym zachowany
! jest swoisty stosunek kationéw i anionéw w ptynach ustrojowych, warunkujacy
odpowiednie pH krwi i prawidtowy przebieg proceséw zyciowych.

W zywnosci wystepuje okoto 60 sktadnikéw, przy czym potowa z nich uwa-
zana jest za niezbedne do zycia. Sktadniki mineralne dostarcza sie do organizmu
gtéwnie z pozywieniem i napojami (woda mineralna) oraz z suplementami diety
i zZywnoscig wzbogacong w te sktadniki. Organizm cztowieka nie ma mozliwosci ich
wytwarzania. Sktadniki mineralne dzielg sie na dwie grupy: makroelementy (wapn,
fosfor, magnez, potas i s6d) i mikroelementy (zelazo, miedz, cynk, chrom i jod).

YJarosz M. (red.), 2012, op. cit.
20kunachowicz H., Nadolna I, Iwanow K., Przygoda B., Wartos¢ odzywcza wybranych produktéw
spozywczych i typowych potraw. Wyd. PZWL, Warszawa 2014.
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Jak wskazuja wyniki badan, spos6b zywienia dzieci i mtodziezy w Polsce sprzy-
ja dostarczeniu z dietg nieprawidtowej ilosci sktadnikow mineralnych, a zwtaszcza
wapnia, Zelaza i jodu?!. Na przyktad niedobory wapnia moga prowadzi¢ do osiag-
niecia matej masy kostnej, probleméw zwigzanych z nieprawidtowa budowa ko-
$ci i wzrostem czesto$ci ich ztaman w po6Zniejszym wieku. Wéréd zywieniowych
czynnikow ryzyka osteoporozy najwazniejsza jest niska (niewystarczajgca) podaz
w diecie wapnia oraz witaminy D, ktdrym na ogét towarzyszy duze spozycie fosforu.

Zalecane dzienne spozycie na wybrane sktadniki mineralne dla mtodziezy
w wieku 13-18 lat oraz gtéwne Zrédta tych sktadnikéw w zywnosci przedstawiono
w tabeli 4.2.

Tabela 4.2. Zalecane dzienne spozycie oraz gtéwne zrédta wybranych sktadnikéw mineralnych
w zywnosci

Sktadnik Zalecane dzienne spozycie* , L . .
. L. Giéwne Zrodta w zywnosci
mineralny dla mtodziezy
Makroelementy
Wapn 1300 mg mleko i przetwory mleczne, niektére ryby (spozywane

z o$ciami); produkty pochodzenia roslinnego - produk-
ty zbozowe, warzywa (trudniej z nich przyswajalny ze
wzgledu na obecno$¢ w nich fitynianéw i szczawianéw)

Fosfor 1250 mg prawie we wszystkich produktach spozywczych w po-
staci fosforanéw: sery podpuszczkowe, wedliny, suche
nasiona roslin strgczkowych, produkty zbozowe: kasze,
pieczywo, otreby, orzechy

Magnez 360-410 mg produkty zbozowe: kasza gryczana, maka graham, pie-
czywo z pelnego przemiaty, suche nasiona roslin stracz-
kowych, orzechy, kakao, czekolada, owoce morza

Sod 1500 mg sdl kuchenna, wedliny, pieczywo, mieso, przetwory wa-
rzywne: koncentrat pomidorowy, groszek zielony kon-
serwowy, oliwki marynowane, konserwowe, kiszonki,
sery dojrzewajgce, przetwory rybne: konserwy, $ledzie
marynowane

Potas 4700 mg pomidory i przetwory pomidorowe, suche nasiona ro$-
lin straczkowych, ziemniaki, seler, owoce: banany, po-
rzeczki, morele suszone, figi, awokado, kiwi, grejpfruty,
orzechy, produkty zbozowe, mieso, ryby

Mikroelementy

Zelazo 12-15mg mieso i przetwory, watroba, jaja, produkty pochodzenia
roslinnego: produkty zbozowe, warzywa (trudniej przy-
swajalne formy zelaza)

lstefaniska E., Falkowska A., Ostrowska L., Ocena zawartosci wapnia i fosforu w catodziennych ra-
cjach pokarmowych dzieci ze szkot podstawowych i gimnazjalnych miasta Biategostoku. Problemy
Higieny Epidemiologii 2011, 92 (3), s. 590-593.
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Tabela 4.2, cd.

Sktadnik Zalecane dzienne spozycie* , , . .
. . Gléwne Zrodia w zywnosci

mineralny dla miodziezy

Miedz 0,9 mg watroba, produkty zbozowe, suche nasiona roslin stracz-
kowych, orzechy

Cynk 9-11 mg watroba, mieso i przetwory, produkty zbozowe, orzechy,
suche nasiona roslin straczkowych, ser podpuszczkowy

Jod 150 pg ryby, owoce morza, mleko i przetwory, sé6l jodowana

Fluor 3mg herbata, produkty zbozowe, sery podpuszczkowe, ryby
morskie

Selen 55 g owoce morza, watroba, kietki pszenicy, orzechy, otreby,
ryby, suche nasiona roslin strgczkowych

*Zalecane dzienne spozycie - RDA ang. Recommended Dietary Allowances, w przypadku potasu, sodu,
fluoru - wystarczajace spozycie Al - ang. Adequate Intake.

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie:?% 23,

Organizm cztowieka sam nie mazdolno$ci wybierania sktadnikéw odzywczych/
/produktéw potrzebnych do zachowania zdrowia, stad nalezy sie tego nauczyc.
Powinny$my wiedzie¢, jakie sktadniki pokarmowe s3 potrzebne do prawidtowego
rozwoju fizycznego i umystowego, funkcjonowania organizmu i zachowania zdro-
wia oraz zapobiegania chorobom powstajacym wskutek ich niedoboru lub nadmia-
ru w diecie. Potrzebna jest wiec wiedza dotyczaca roli sktadnikéw w organizmie,
ich zawartos$ci w produktach, ilosci potrzebnych do prawidtowego funkcjonowania
organizmu, jak réwniez sposobu doboru zywno$ci w celu odpowiedniego kompo-
nowania catodziennej diety.

_’ Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow ._

« Dowiedz sie, ile potrzebujesz energii i poszczegélnych sktadnikéw
odzywczych do prawidtowego funkcjonowania organizmu i zachowania
zdrowia.

« Poznaj, jaka role petniag w Twoim organizmie skfadniki odzywcze, zawarte
W pozywieniu.

« Poznaj gtowne zrddta sktadnikéw odzywczych i postaraj sie je dostarczac
z dietg, w odpowiednich ilosciach.

22Jarosz M. (red.), 2012, op. cit.
23Kunachowicz H., iin. 2014, op. cit.
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Rozdziat 5

Positki w diecie mtodziezy

Ewa Czarniecka-Skubina, Jadwiga Hamutka

Pokarmy spozywane codziennie powinny w peini pokrywac zapotrzebowanie
kazdego organizmu na energie i wszystkie sktadniki odzywcze. MozZna to osiaggnac
jedynie przez stosowanie szerokiego asortymentu produktéw spozywczych z kaz-
dej grupy oraz uwzglednienie produktéw sezonowych.

Prawidtowy sposéb zywienia, oprécz urozmaiconych zestawéw produktow
i dan spozywanych w 4-5 positkach dziennie, o statych porach (regularnie), dostar-
czajacy energii i niezbednych sktadnikéw pokarmowych, powinien uwzglednia¢
réwniez jako$¢ zdrowotng zywnosci. Podstawowg zasada prawidtowego zywie-
nia jest spozywanie positkdw odpowiedniej wielkosci i jakosci. Zaleca sie, aby jes¢
czes$ciej, ale w mniejszych porcjach. Positki powinny by¢ spozywane bez zbytniego
pospiechu, w spokojnej atmosferze, aby organizm mogt optymalnie wykorzystac
sktadniki odzywcze zawarte w zywno$ci. Regularne positki sprzyjaja unormowaniu
przemiany materii i stezenia glukozy we krwi.

Nieregularne spozywanie positkow skutkuje zbyt dtugimi odstepami miedzy
positkami, co powoduje uczucie gtodu, bedgce wynikiem niedoboru sktadnikéw po-
karmowych, a zwtaszcza glukozy. Niedobor glukozy uposledza funkcje komérek mé-
zgowych, dla ktérych jest ona jedynym Zréditem energii, co z kolei wptywa na funk-
cjonowanie catego organizmu. Uczucie gtodu oraz wahania poziomu glukozy we krwi
wptywaja niekorzystnie na zdolnosci do uczenia sie, pogorszenie nastroju i samopo-
czucia oraz na ogélne zachowanie w szkole. Osoby spozywajace positki nieregularnie,
z dtugimi przerwami miedzy positkami, maja obniZone tempo podstawowej prze-
miany materii, mniejsza termogeneze i narazone sg na dodatni bilans energetyczny.
W konsekwencji stwarza to wieksze ryzyko wystgpienia nadmiernej masy ciata, ze
wzgledu na odktadanie sie w organizmie tkanki thuszczowej.

'Wajszczyk B., Charzewska ], Rogalska-Niedzwiedz M., Zwyczaje zywieniowe miodziezy zwigzane
z czestotliwosciq spozywania positkéw a nadwaga i otytosé. Zdrowie Publiczne 2006, 116, s. 491-493.
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Termogeneza to proces produkgcji ciepta w organizmie pod wptywem spozywa-
' nia pokarmoéw.

Dodatni bilans energetyczny to warto$¢ wydatku energetycznego mniejsza niz
warto$¢ energii dostarczonej wraz z pozywieniem.

Istotne jest rowniez zrdéznicowanie positkéw pod wzgledem cech organo-
leptycznych, czyli barwy, smaku i zapachu oraz réwnowagi kwasowo-zasadowej.
W doborze produktéw, przy komponowaniu positkéw nalezy uwzglednia¢ ponadto
wlasciwosci zakwaszajace i alkalizujace produktéow spozywczych. Do produktow
zakwaszajacych organizm, ze wzgledu na przewage w nich pierwiastkéw kwaso-
twdrczych, takich jak: chlor, siarka, fosfor, zaliczamy: produkty zboZowe, a wiec pie-
czywo, kasze, makrony, ryz, wyroby cukiernicze, jaja, sery podpuszczkowe (Z6tte),
mieso, dréb, wedliny, ryby i ich przetwory, soje, groch, kakao, czekolade oraz her-
bate i kawe. Natomiast do produktéw alkalizujacych, w ktorych przewazaja pier-
wiastki zasadotworcze, takie jak: wapn, magnez, potas, séd, zaliczamy mleko i jego
przetwory, ziemniaki, owoce i warzywa oraz soki owocowe i/lub warzywne.

Monotonia spozywanych positkdw zmniejsza faknienie. Natomiast réznorod-
nos¢ cech sensorycznych i estetyczny wyglad, w tym odpowiednia, zréZznicowana
barwa oraz konsystencja potraw, jak rowniez odpowiednia temperatura i atmosfe-
ra podczas spozywania positkow pobudzajg wydzielanie sokéw trawiennych i tym
samym wzmagaja apetyt. Im pokarmy wygladaja atrakcyjniej, tym bardziej sa poza-
dane. Na przyktad positek ztozony z biatego pieczywa z margaryna i biatym serem
oraz mlekiem nie bedzie chetnie spozywany. Jesli zamiast mleka poda sie kakao,
a do pieczywa dodamy wedline, jaja oraz kolorowe warzywa (np. pomidor, papryke,
szczypiorek), to taka kanapka bedzie bardziej atrakcyjna pod wzgledem cech sen-
sorycznych i jednocze$nie urozmaicona pod wzgledem wartos$ci odzywcze;j.

Przy komponowaniu positkéw istotne jest réwniez przyjmowanie odpowied-
niej ilosci ptyndw, tj. okoto 2 1 dziennie, najlepiej w postaci niegazowanej wody mi-
neralnej, mleka, sokdw owocowych i warzywnych lub kompotéw.

Kazdy cztowiek, a w szczeg6lnosci dzieci i mtodziez w wieku szkolnym, powi-
nien odzywia¢ sie regularnie, spozywaé, co najmniej 4 posilki dziennie ($nia-
danie, obiad i kolacje oraz positlek w szkole), z zachowaniem réwnomiernych
przerw miedzy nimi, nie dtuzszych niz 3-4 godziny. Zalecany procentowy rozktad
energii catodziennej racji pokarmowej na poszczegdélne positki przedstawiono
w tabeli 5.1.
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Tabela 5.1. Procentowy rozktad catodziennej racji pokarmowej na positki

Rodzaj positkow Udziat positkéw w dostarczaniu energii

3 positki/dzien 4 positki/dzien 5 positkéw/dzien
I $niadanie 30-35 20-25 20-25
Il $niadanie - 10-15 10-15
Obiad 35-40 35-40 30-35
Podwieczorek - - 5-10
Kolacja 25-30 25-30 15-20

Zrédto: Opracowanie wedtug:.

Badania zwyczajow zywieniowych Polakéw wskazujg, Ze zar6wno mtodziez,
jak i dorosli najczesciej spozywaja 3-4 positki dziennie, w tym jeden positek cie-
pty® % 5. Do$¢ znaczny odsetek mtodziezy (12-14%), w tym cze$ciej dziewczeta,
spozywa niewystarczajaca liczbe positkéw (mniej niz 3) w ciggu dnia® 78, Nieregu-
larne spozywanie positkéw deklaruje réwniez okoto 50-60% mtodych os6b®.

Sniadania

Sniadanie jest najwazniejszym positkiem w ciggu dnia. Jest to pierwszy positek
spozywany po dtugiej przerwie nocnej i jednoczesnie przed rozpoczeciem aktyw-
nosci fizycznej i umystowej. Dostarcza organizmowi nowej porcji energii i sktad-
nikéw odzywczych po nocy, podczas ktérej organizm wykorzystuje znaczng czes¢
swoich zapaséw weglowodanowych. Dowodem tego jest nizsze stezenie glukozy
(cukru) we krwi, ktore bez $niadania moze sie jeszcze bardziej obnizy¢. Hipoglike-

2Gawecki J. (red.), Zywienie cztowieka. Podstawy nauki o Zzywieniu. PWN, Warszawa 2010.

3Gacek M., Fiedor M., Charakterystyka sposobu odzywiania sie mtodziezy w wieku 14-18 lat. Rocz-
niki PZH 2005, 56, 1, 49-56.

*Pi6recka B., Jagielski P, Wéjcik K., Zwirska ., Schlegel-Zawadzka M., Zachowania zywieniowe mto-
dziezy gimnazjalnej w Matopolsce. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007, 34, 1/2, s. 620-628.
SSikora E., Leszczynska T, Szymanski P, Share of fast food products in dietary behaviour of young
people. Polish Journal of Food and Nutrition Sciences 2007, 57, 3, s. 373-380.

6KoHajtis-Do%owy A., Pietruszka B., Waszczeniuk-Uliczka M., Chmara-Pawlinska R., Wybrane
zachowania zywieniowe miodziezy gimnazjalnej z Warszawy. Zywienie Cztowieka i Metabolizm
2003,30,1/2,s.182-187.

’Szczepaniak B., Flaczyk E., Gérecka D., CzestotliwoS¢ spozycia wybranych produktéw w zaleznosci
od sytuacji materialnej mtodziezy. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2002, 29, Supl,, s. 137-142.
8Szczepanska B., Malczewska-Lenczowska J., Gajewski J., Zwyczaje zywieniowe miodziezy gimna-
zjalnej z warszawskiej szkoty mistrzostwa sportowego. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007, 34,
1/2,s.578-586.

9Gacek M., Chrzanowska M., Wybrane antropometryczne wskazniki stanu odzywienia i zachowania
Zywieniowe otytych mezczyzn z populacji wielkomiejskiej. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007,
34,3/ 4,5s.983-990.
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mia objawia sie przede wszystkim uczuciem zmeczenia, a czesto takze rozdraznie-
niem, obniZeniem nastroju oraz zmniejszona wydajno$cia pracy fizycznej i umysto-
wej. Uczniowie, zaczynajac nauke na czczo, zmuszajq swéj organizm do wysitku, nie
dostarczajgc mu odpowiedniej porcji energii.

Zapasy energii uzyskanej ze spozytego $niadania wystarczajg $rednio na 3 go-
dziny, dlatego tez istotne jest zjedzenie drugiego $niadania, ktére dostarczy ener-
gii i sktadnikéw odzywczych na pozostaty czas pobytu ucznia w szkole. Brak tego
positku obniza zdolno$¢ do koncentracji uwagi, zmniejsza aktywno$¢ ucznia na
zajeciach lekcyjnych i pogarsza samopoczucie. MozZe pojawi¢ sie rozdraznienie, co
czesto prowadzi do konfliktéw z réwie$nikami i/lub nauczycielami. Jest to zwigza-
ne miedzy innymi z obniZeniem stezenia glukozy we krwi, bedacej gtéwnym ma-
teriatem energetycznym dla mézgu (rys. 5.1). Dlatego waznym elementem polity-
ki prozdrowotnej jest zapewnienie uczniom co najmniej jednego positku podczas
pobytu w szkole. Positek ten powinien by¢ prawidtowo zbilansowany i dostarczac
energii w postaci weglowodanéw ztozonych, wptywajacych na utrzymanie stezenia
glukozy we krwi na prawidtowym poziomie, bez zbytnich jego wahan.

a

£

poziom normalny

stezenie glukozy we krwi

1 2 3 4 godziny @

poziom normalny

stezenie glukozy we krwi @

1 2 3 4 godziny @

Rysunek 5.1. Zmiana stezenia glukozy we krwi po spozyciu positku a - zbilansowanego i b - nie-

zbilansowanego, bogatego w cukry proste

Zr6dto: Opracowanie wiasne na podstawie: !0,

OGaweckiJ. (red.), 2010, op. cit.
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Korzysci wynikajace ze spozywania whasciwie zbilansowanych $niadan:'" 1%

13,14,15,16 S3 nastepujace:

—  ksztattowanie prawidlowych nawykéw zywieniowych - osoby rezygnu-
jace ze $niadania czeSciej spozywaja wysokoenergetyczne przekaski oraz
stodkie napoje, ubogie w sktadniki odzywcze, dostarczajac zbyt duzo ener-
gii w ciagu dnia;

—  lepszy przebieg proceséw poznawczych, poprawa pamieci krétkotrwatej,
co moze korzystnie wptywac¢ na wyniki w nauce;

—  poprawa nastroju i samopoczucia - lepsze kontakty z rowie$nikami i na-
uczycielami;

— zmniejszenie ryzyka nadmiernej masy ciata, nawet do 30% w poréwnaniu
z réwie$nikami niespozywajacymi $niadan (nieregularno$c¢ positkow);

— zapewnienie wlasciwego stanu odzywienia oraz zmniejszenie ryzyka wy-
stapienia choréb dietozaleznych (nadwagi i otytosci, zespotu metabolicz-
nego, chordb uktadu sercowo-naczyniowego, cukrzycy typu 2).

Jakjuz wspomniano, odpowiednia czestotliwo$¢iregularnosé spozywania $nia-
dan oraz wtasciwy wybor produktéw zywnosciowych (prawidtowe zbilansowanie),
zwlaszcza w trakcie pobytu w szkole, majg wptyw na ksztattowanie prawidtowych
nawykdw zywieniowych oraz funkcjonowanie organizmu, jego rozwoj i zdrowie.
Niestety, znaczna grupa dzieci i mtodziezy opuszcza lub nieregularnie spozywa
[ $niadanie w domu oraz Il $niadanie podczas pobytu w szkole. Z danych Instytutu
Zywnosci i Zywienial” wynika, ze pierwszych $niadan nie spozywa 41% uczniéw
gimnazjum, natomiast drugich - 36% uczniéw. Wraz z wiekiem na ogét wzrasta

M Affinita A., Catalani L., Cecchetto G., De Lorenzo G., Dilillo D., Donegani G., Fransos L., Lucidi F,
Mameli Ch., Manna E., Marconi E., Mele G., Minestroni L., Montanari M. Morcellini M., Rovera G.,
Rotilio G., Sachet M., Zuccotti G.V., Breakfast: a multidisciplinary approach. Italian Journal of Pe-
diatrics 2013, 39, s. 44-53.

2Hoyland A., Dye L., Lawton C.L., A systematic review of the effect of breakfast on the cognitive
performance of children and adolescents. Nutrition Research Review 2009, 22 (2), s. 220-243.
13Suliga E., Czestos¢ spozycia pierwszych i drugich sniadan wsréd dzieci wiejskich. Roczniki PZH
2003, 54, 2,s. 213-220.

14gzajewska H., Ruszczynfiski M., Systematic review demonstrating that breakfast consumption
influences body weight outcomes in children and adolescents in Europe. Critical Reviews in Food
Science and Nutrition 2010, 50 (2),s. 113-119.

5Shafiee G., Kelishadi R., Qorbani M., Motlagh M.E., Taheri M., Ardalan G., Taslimi M., Poursafa P,
Heshmat R, Larijani B., Association of breakfast intake with cardiometabolic risk factors. Journal of
Pediatrics (Rio ]J) 2013, 89 (6), s. 575-585.

167jelifiska M., Gajda K., Hamulka ., Ocena wyboru produktéw spozywczych w czasie pobytu
w szkole uczniow warszawskich szkét podstawowych w kontekscie spozywania przez nich sniadan.
Forum Zaburzen Metabolicznych 2014, 5, 4, s. 187-195.

7Jarosz M., Sniadanie podstawq edukacji, Konferencja naukowa ,Sniadanie podstawq edukacjr’,
Warszawa, 127, 24.04.2015.
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odsetek ucznidw nieregularnie spozywajacych oraz opuszczajacych I i Il $nia-
dania, co szczegdlnie dotyczy dziewczat!® 1% 2021 22,23, 24 \wWyniki badan HBSC
(Health Behaviour in School-aged Children) przeprowadzonych w roku szkolnym
2013/2014 wykazaly, ze dwie trzecie nastolatkéw zjadato regularnie $niadania
w dni szkolne, istotnie czeSciej chtopcy niz dziewczeta oraz uczniowie mtodsi niz
starsi. W poréwnaniu z badaniami z 2010 roku stwierdzono istotng poprawe w za-
kresie spozywania $niadan?®.

Sytuacja ekonomiczno-spoteczna i struktura rodziny réwniez majg istotny
wplyw na regularnosé spozywania przez mtodziez $niadan w dni pobytu w szko-
1e%® 27, W badaniu przeprowadzonym wsréd 836 uczniéw z Warszawy i okolic,
w wieku 6-13 lat, wykazano wiele nieprawidtowosci. Dzieci i mtodziez z rodzin nie-
peych oraz ktérych rodzice byli aktywni zawodowo czesciej opuszczaty i Il $nia-
dania, rzadziej zabieraty II $niadania z domu, czesciej dokonujac zakupéw w skle-
piku szkolnym i/lub automacie i spozywajac produkty niewskazane?®, Catodzienne
racje pokarmowe dzieci, ktére opuszczaty pierwsze $niadanie byty ponadto gorzej
zbilansowane i cechowaly sie wyzszg warto$cig energetyczna, a nizsza zawartoscia
witamin i sktadnikéw mineralnych?® 30,

8suliga E., Ocena czestosci spozycia Sniadari wsréd dzieci wiejskich. Roczniki PZH 2005, 56, 3,
s. 259-265.

19Rampersaud G.C., Pereira M.A,, Girard B.L., Adams ]., Metzl ].D., Breakfasts Habits, Nutritional
Status, Body Weight, and Academic Performance in Children and Adolescents. Journal of the Ameri-
can Dietetic Association 2005, 105, 5, s. 743-60.

2%Mazur J. (red.), Zdrowie i zachowania zdrowotne mtodziezy szkolnej w Polsce na tle wybranych
uwarunkowarn socjodemograficznych. Wyniki badan HBSC 2014. Instytut Matki i Dziecka, Warsza-
wa 2015.

217jelinska M., Hamutka J., Gajda K., Family influences on breakfast frequency and quality among
primary school pupils in Warsaw and its surrounding areas. Roczniki PZH 2015, 66, 2, s. 143-149.
22pzielska A., Kototo H., Mazur ]., Health behaviours of adolescents associated with nutrition in the
context of socioeconomic factors - trends between 2002 and 2006. Problemy Higieny i Epidemiolo-
gii 2008, 89 (2), s. 222-229.

23sadowska J., Zakrzewska A., Ocena czestotliwosci oraz wartosci energetycznej $niadan spozywa-
nych przez uczniéw wybranych szkét podstawowych i gimnazjalnych w Pile. Roczniki PZH 2010, 61,
s.413-418.

247jelinska M., i in., 2014, op. cit.

Z5Mazur J. (red.), 2015, op. cit.

26Mazur J. (red.), 2015, op. cit.

277ielifiska M. i in., 2015, op. cit.

287jelinska M. i in., 2015, op. cit.

29Berg M.Ch,, Jonsson J., Conner M.T, Lissner L., Relation between breakfast food choices and knowledge of
dietary fat and fiber among Swedish schoolchildren. Journal of Adolescent Health 2002, 31, s. 199-207.
30Nicklas TA., Reger C., Myers L., 0’Neil C., Breakfast consumption with and without vitamin - mi-
neral supplement use favorably impacts daily nutrient intake of ninth-grade students. Journal of
Adolescent Health 2000, 27, s. 314-321.
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Spozywanie $niadan jest szczegdblnie istotne wsréd mtodziezy szkdt sporto-
wych, gdyz oprocz gorszego odzywienia wigze sie z gorszymi wynikami sporto-
wymi, ze wzgledu na nizsze stezenie glukozy we krwi, gorsze samopoczucie oraz
mniejsza zdolno$¢ do wykonywania wysitku sportowego3': 32,

Biorac pod uwage asortyment produktéw spozywanych na $niadanie, wykaza-
no, ze I $niadania dzieci i mtodziezy zwykle sktadaty sie z kanapek (30-60%), bez
dodatku warzyw lub owocéw oraz z ptatkéw zbozowych wysokostodzonych (30-
-40%). Na Il $niadania uczniowie takze najczesciej spozywali kanapki (60-70%),
stodycze i stodkie butki (30-50%) oraz owoce i/lub warzywa (30-409%)3% 3% 3536,

Stwierdzono ponadto, Ze rodzaj produktéw spozywanych na I $niadanie wpty-
wat na wybor zywnosci podczas pobytu w szkole. Uczniowie spozywajacy na I $nia-
dania kanapki z dodatkiem warzyw lub owsianke/zupe mleczng jedli lepiej skom-
ponowane Il $niadania (mniej stodyczy, wiecej owocéw lub warzyw) oraz rzadziej
kupowali w szkole stodycze, stodkie butki lub stone przekaski. Z kolei uczniowie
spozywajacy niezbilansowane Il $niadania czeSciej niz uczniowie, ktérych $niada-
nia byly lepiej skomponowane, dokonywali w szkole zakupu stodyczy i innych prze-
kasek3’.

Sniadania o wysokim IG (indeksie glikemicznym - wiecej na ten temat w roz-
dziale 6. Pojadanie miedzy positkami, s. 77) zapewniaja mniejsze uczucie sytosci niz
$niadania o niskim IG, co powoduje wieksze spozycie energii w godzinach potudnio-
wych. Zaobserwowana zalezno$¢ moze by¢ zwigzana z wyksztatceniem silniejszej
preferencji smaku stodkiego przez osoby, ktére spozywaja wiekszg ilos¢ cukrow
prostych np. z ptatkami wysokostodzonymi3® 3°,

Zgodnie z zaleceniami Zzywieniowymi I $niadanie powinno dostarczy¢ 20-25%
catodobowego zapotrzebowania energetycznego oraz niezbednych sktadnikéow
odzywczych. Z kolei Il $niadanie, bedgce uzupeinieniem [ $niadania powinno do-

315zczepaniak B., Flaczyk E., Gérecka D., 2002, op. cit.

3287czepanska B., i in., 2007, op. cit.

33Hamutka J., Gronowska-Senger A., Witkowska K., Czestotliwos¢ spozywania i wartos¢ energe-
tyczna sniadan uczniéw wybranych szkoét podstawowych w Warszawie. Roczniki PZH 2000, 51,
s. 279-290.

34suliga E., 2003, op. cit.

35Milona M., Pastucha E., Drozd-Dabrowska M. i in., Nadwaga i otytos¢ wsréd 7-8-letnich dzieci
szczecinskich oraz percepcja wtasnej sylwetki i drugie sniadanie w szkole. Problemy Higieny i Epi-
demiologii 2014, 95, s. 376-381.

36Zjelinska M. i in., 2014, op. cit.

37Zielinska M. i in., 2014, op. cit.

38Harris J.L., Schwartz M.B., Ustjanauskas A. i in., Effects of serving high-sugar cereals on children’s
breakfast-eating behavior. Pediatrics 2011, 127, s. 71-76.

3%Henry K., Lightowler H.J., Effect of long-term intervention with low- and high-glycaemic-index bre-
akfast on food intake in children aged 8-11 years. British Journal of Nutrition 2007, 98, s. 636-640.
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starcza¢ 10-15% wartosci energetycznej catodziennego pozywienia. W przypadku
opuszczenia | $niadania lub spozycia $niadania o mniejszej wartos$ci odzywczej niz
zalecane, woweczas Il $niadanie powinno by¢ zblizone pod wzgledem warto$ci ener-
getycznej i odzywczej do I $niadania.

Warto, aby podobnie jak pozostate positki, $niadania zawieraty:
= produkt zbozowy pelnoziarnisty, np. chleb razowy z dodatkiem nasion sto-

necznika, sezamu, siemienia, ziaren zbdz; owsianka; ptatki zbozowe naturalne;

wylaczenie biatego pieczywa, rogalikow francuskich (croissant), stodkich bu-
teczek;

< produkt biatkowy, np. jaja; mleko i produkty mleczne, takie jak jogurt natu-
ralny, kefir, maslanke, sery; chude wedliny, ryby (wedzone, pieczone) oraz pro-
dukty straczkowe, np. w postaci réznego rodzaju past;

= warzywa, np. pomidory, papryka, satata, marchew, szczypior, kalarepa, ogorek;
i/lub owoce, np. jabtka, gruszki, §liwki, mandarynki, nektarynki, owoce sezo-
nowe - truskawki, maliny lub suréwki i satatki z nich przygotowane. Do satatek
nalezy uzywac dressingi (zalewy) lub sos vinaigrette przygotowane z uzyciem
olejow roslinnych lub oliwy z oliwek, rezygnujac z soséw na bazie majonezu;

= do smarowania pieczywa nalezy stosowa¢ masto lub margaryny miekkie pro-

dukowane na bazie olejéw roslinnych i wzbogacone witaminami A, D i E.

Do $niadania najlepiej wypi¢ wode mineralng, nap6j mleczny (kakao, jogurt,
kefir), herbate owocowg, zielong lub ziotowg, umiarkowane ilosci herbaty czarnej
lub soki owocowe i/lub warzywne. Dobrym rozwiazaniem sa soki przygotowane ze
$Swiezych owocow i/lub warzyw. Sg one bardzo dobrym Zrédtem witamin, sktadni-
kéw mineralnych i innych substancji bioaktywnych, wptywajgcych na prawidtowe
funkcjonowanie organizmu oraz wzmacniajgce system odpornos$ciowy zwtaszcza
w oKkresie jesienno-zimowym.

Szklanka soku wtasnorecznie przygotowanego ze swiezych owocédw i/lub wa-
rzyw, np. pomaranczy z dodatkiem cytryny, zmiksowane miekkie owoce (mango
z dodatkiem banana i cytryny), lub zmiksowana pietruszka z dodatkiem jabtka
i soku z cytryny, wypita rano powinna przynies¢ pozytywny efekt zdrowotny.

Przykladowe propozycje I $niadan:

1. Kanapka z pieczywa petnoziarnistego z plasterkiem pieczonego miesa lub chu-
dej wedliny, sera, jaja lub ryby, z dodatkiem warzyw (sataty, pomidora, papryki,
rzodkiewki, ogérka lub suréwki z ziotami i dodatek natki pietruszki, koperku).
Napdj: herbata owocowa, kakao, kawa inka.

2. Kanapka z butki z ziarnami zb6z z pastq jajeczng, rybng czy humusem lub pasz-
tetem wegetarianskim z soczewicy, z dodatkiem szczypiorku, rzodkiewki oraz
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warzywa (ogorek kiszony, pomidor, papryka, cykoria). Nap6j: herbata mieto-
wa, nap6j mleczny lub sok owocowy.

Pasta z sera twarogowego ze szczypiorkiem i rzodkiewka z niewielkim dodat-
kiem $mietany 12 lub 18% i wody mineralnej gazowanej z grzanka z pieczywa
graham, pomidor. Nap6j: kakao, kawa inka, herbata zielona lub sok owocowy:.
Jajecznica ze szczypiorkiem lub na pomidorach z pieczywem petnoziarnistym
z dodatkiem warzyw sezonowych. Napéj: herbata z dodatkiem cytryny, kakao,
kawa inka, woda mineralna lub sok owocowy.

Jogurt, kefir lub maslanka z dodatkiem musli, owocédw, cynamonu, posiekanych
orzechow lub ptatki (najlepiej naturalne) z mlekiem i owocami $wiezymi lub su-
szonymi, posiekanymi orzechami. Owoc, ewentualnie satatka owocowa lub owo-
cowo-warzywna. Napdj: herbata ziotowa, zielona z cytryna, woda mineralna.
Owsianka z dodatkiem suszonych owocow: §liwki, rodzynki, morele, Zurawina;
orzechy. Napdj: szklanka soku owocowego lub warzywnego.

Przykladowe propozycje Il $niadan do szkoty:

1. Chleb razowy z mastem, satata, pieczony schab, papryka, marchew pokrojona
w stupki, owoc sezonowy, woda mineralna.

2. Chleb petnoziarnisty z mastem, satatka warzywna, sok owocowy.

3. Chleb z ziarnami, masto, satatka: pomidor, ser mozzarella, ziota, sok pomaran-
CZOWY.

4. Bulka z ziarnami zb6z, pasta rybna z makreli i sera twarogowego z dodatkiem
szczypiorku, owoc sezonowy, woda mineralna lub sok warzywny.

5. Butka grahamka z mastem, plaster szynki, plaster sera z6ttego, kawatek papry-
ki, 1i$¢ sataty/cykorii, mandarynka lub inny owoc sezonowy, woda mineralna.

6. Chleb zytni, pasta z fasoli z dodatkiem zi6t, ogérek kiszony lub papryka, jabtko,
woda mineralna.

Obiad

Obiad to tradycyjnie najobfitszy w naszym kraju positek w ciggu dnia. Stad tez

powinien by¢ starannie zaplanowany i przygotowany, zaréwno pod wzgledem war-

tosci odzyweczej, jak i jakosci sensorycznej oraz mikrobiologicznej (higienicznej).

W sktad obiadu powinien zawsze wchodzi¢ produkt biatkowy (mieso, ryby, sery),

warzywa w postaci surowej i gotowanej oraz ewentualnie owoce. Dodatkiem skro-

biowym moga by¢ ziemniaki, kasze, makarony lub ryz.
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Z badan wynika, Ze obiad jest najczesciej jedynym, regularnie spozywanym
przez miodziez w wieku 13-19 lat positkiem w ciggu dnia*® *% 42 43, Skiadat sie
on zazwyczaj z zupy (ponad 60% badanych) i ziemniakdw, frytek lub ryzu z mie-
sem (rzadziej z ryba) oraz surowki. Niektérzy uczniowie deklarowali spozywanie
tzw. dan jednogarnkowych (35%), a okoto 20% uczniéw - pizze.

Przy przygotowywaniu oraz spozywaniu positku obiadowego nalezy pamietac

o nastepujacych kwestiach:

1. Zupy powinny by¢ przygotowane na wywarach warzywnych lub/i chudych
miesach, bez zageszczania ich maka, $mietang i zéttkiem oraz zasmazka. Smie-
tane w zupie mozna zastapi¢ chudym mlekiem, jogurtem lub kefirem.

2. Drugie danie powinno sie sktada¢ z produktéw biatkowych, zwtaszcza pocho-
dzenia zwierzecego (mieso, ryby, jaja, sery), produktéw bogatych w weglowo-
dany ztozone (kasze, ryz, makarony, ziemniaki) oraz dodatkéw warzywnych
(surowych i gotowanych).

3. Nalezy wybiera¢ miesa chude: kurczaki, indyki, dziczyzne, cielecine, wotowine,
jagniecine. Nie powinno sie spozywac lub nalezy ograniczy¢ spozywanie ham-
burgeréw, panierowanych kotletéw, smazonych kurczakéw oraz pasztecikow
miesnych, zwlaszcza panierowanych i przysmazanych, ttustego miesa mielo-
nego, ttustej wieprzowiny.

4. Przynajmniej raz, dwa razy w tygodniu powinno sie spozywac ryby jako danie
gtéwne, wybierajac ryby morskie (dorsze, makrele, mintaje, morszczuki itd.)
oraz owoce morza, a rezygnowac z ryb smazonych w panierce.

5. Jako dodatek warzywny dobrze stosowa¢ $wieze lub mrozone warzywa w for-
mie gotowanej i/lub surowej, nasiona roslin straczkowych (fasole, groch, so-
czewice), a unika¢ warzyw smazonych oraz warzyw konserwowych ze wzgle-
du na znaczng zawarto$¢ w nich soli kuchenne;j.

6. Jako dodatek skrobiowy mozna wykorzystywac: ziemniaki, gruboziarniste ka-
sze, ryz, pelnoziarniste (razowe) makarony. Nalezy unika¢ smazonych ziem-
niakow, frytek, smazonego ryzu i nie stosowac ttustych, zawiesistych sosow.

7. Dania powinno sie wzbogaca¢ w siekang zielenine: natke pietruszki, koperek,
szczypiorek, bazylie, estragon, miete. Bedg smaczniejsze, o wiekszej wartosci
odzyweczej i bardziej kolorowe, zachecajace do spozycia.

8. Do smazenia powinno sie wykorzystywac oleje roslinne, takie jak: olej rzepa-
kowy, oliwe z oliwek, a jako dodatek do suréwek i satatek, olej stonecznikowy,
sojowy lub oliwe z oliwek.

40pjérecka B. i in., 2007, op. cit.

*1Szczerbinski R., Karczewski J., Wybrane zachowania zywieniowe mtodziezy szkét ponadgimna-
zjalnych w powiecie sokélskim. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007, 34, 3/4, s. 878-884.
42Szczepaﬁska B.iin., 2007, op. cit.

43Czarniecka-Skubina E., Namystaw 1., Wybrane elementy zachowan zywieniowych uczniéw szkét
Srednich. Zywno$¢. Nauka. Technologia. Jako$¢ 2008, 6 (61), s. 129-143.
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S6l kuchenng najlepiej zastepowac¢ Swiezymi lub sproszkowanymi ziotami,
np. tymiankiem, bazylig, czagbrem, majerankiem. Nie nalezy natomiast stosowa¢
gotowych mieszanek przypraw ziotowych, ze wzgledu na zawarto$¢ w nich soli
i glutaminianu sodu. Dziennie nie powinno sie spozywac wiecej niz 5 g soli, co od-
powiada 1 ptaskiej tyzeczce do herbaty. Aktualny poziom spozycia soli w Polsce
jest dwu-, trzykrotnie wyzszy od zalecanego. Nalezy zrezygnowac z dosalania po-
traw, a takze ograniczy¢ dodatek soli w czasie ich przygotowywania. Dobrze wie-
dzie¢, iz sol jest dodawana w duzych ilo$ciach podczas przemystowej produkcji
zywnoSci, przy produkcji konserw, wedlin, seréw, kiszonek, wedzonek, marynat,
a takze zup w proszku i niektérych przypraw. Zaleca sie zastepowanie tradycyjnej
soli naturalnymi ziotami oraz dostepnymi na rynku solami o obnizonej zawartos$ci
chlorku sodu na rzecz chlorku potasu. S6d odgrywa wazna role w procesach meta-
bolicznych zachodzacych w organizmie. Jednak jego zbyt wysoki poziom w diecie
moze przyczynia¢ sie do wzrostu ci$nienia tetniczego krwi, choréb serca, udaru
mozgu.
Na deser powinno stosowac sie sezonowe owoce, kompoty lub koktajle i musy
owocowe, desery mleczno-owocowe i ewentualnie budynie lub kisiele.
Warto$¢ energetyczna i odzywcza potraw zalezy w duzej mierze od sposobu

ich przygotowania. [ tak na przyktad fasolka szparagowa przygotowana tradycyjnie
z zasmazka ma trzykrotnie wiekszg warto$¢ energetyczna, wiecej ttuszczu, w tym

kwasow ttuszczowych nasyconych i cholesterolu, w poréwnaniu z fasolka szpara-
gowa podawana z wody bez dodatkéw lub gotowana na parze.

Wazny jest réwniez wybdr produktéw i sposobu ich przygotowania (tab. 5.2).

Tabela 5.2. Poréwnanie dan w zaleznosci od sposobu ich przygotowania

Potrawa - porcja 100 g

Sktadniki

ziemniaki gotowane w wodzie frytki (Srednia porcja)
Wartos$¢ energetyczna 65 kcal 320 kcal
Zawartos¢ ttuszczu 01lg 15 g, w tym 2,3 g ttuszczéw nasyconych
Zawarto$¢ sodu 10 mg 210 mg
Sktadniki kotlet schabowy grillowana piers z kurczaka
Warto$¢ energetyczna 350 kcal 180 kcal
Zawarto$¢ ttuszczu 24 g 12¢g
Zawarto$¢ sodu 60 mg 111 mg

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie:*4,

44

**Kunachowicz H., Nadolna I, Iwanow K., Przygoda B., Warto$¢ odzywcza wybranych produktéw
spozywczych i typowych potraw. Wyd. PZWL, Warszawa 2014.
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Podwieczorek

Jest to mniejszy positek uzupeiniajacy w ciggu dnia. Jest polecany dla dzieci
mtodszych, ,niejadkéw”, rekonwalescentow oraz dla oséb, ktére wczesniej spozy-
wajq obiad. Powinien dostarcza¢ od 5 do 10% wartoSci energetycznej catodzienne-
go pozywienia. W zywieniu dzieci i mtodziezy dobrze aby znalazty sie w nim mleko
lub produkty mleczne (napéj: jogurt, kakao, koktajle mleczno-owocowe lub deser
mleczny: budyn, mus, twarozek), réznego rodzaju owoce i warzywa lub soki owo-
cowe. Na podwieczorek nie nalezy natomiast spozywac stodyczy, takich jak: ciastka
(np. paczki), ciasta z kremami, torty, czekolady, batony, cukierki i inne oraz kreméw
i budyniow na petnottustym mleku,.

Podwieczorek jest positkiem, z ktorego mtodziez najczesciej rezygnuje, zaste-
pujac go czesto drobnymi przekaskami*®. Zwykle na podwieczorek spozywane sa
owoce (41%), stodycze (45,5%), kanapki (20%), rzadziej warzywa (8%), a z napo-
jow gtéwnie herbata i soki*®, szczegélnie owocowe*” 48,

Kolacja

Jest to ostatni positek w ciggu dnia, zwykle na jego zakonczenie, dlatego nie
powinien by¢ zbyt obfity, ciezkostrawny, wzdymajacy oraz ostro przyprawiony. Ko-
lacje powinno sie spozywac Srednio na 2 godziny przed snem. Sktad tego positku
moze by¢ podobny jak $niadania, nalezy pamieta¢ jednak o jego mniejszej wartosci
energetycznej. Zbyt obfite lub p6Zno spozywane kolacje, na ktére podawane sg pro-
dukty ciezkostrawne, wzdymajace, niepotrzebnie obcigzajg przewod pokarmowy,
co nie sprzyja dobremu, nocnemu odpoczynkowi. Stwarza to tez wieksze prawdo-
podobienstwo wystapienia nadwagi i otytosci.

Kolacja powinna zawiera¢ produkt dostarczajacy biatka zwierzecego, np. po-
trawy na bazie mleka, jaj, sera lub ryb oraz dodatek warzyw i owocéw. Moga by¢ to
réwniez dania ciepte, zwtaszcza dla dzieci mtodszych, niejadkdw oraz osoéb, ktére
nie miaty mozliwos$ci spozycia w ciggu dnia Zadnego innego cieptego positku. Zale-
cane s3 takie dania, jak np. risotto, nale$niki, pierogi z serem lub owocami, potrawy

z kasz, ryzu lub dania na bazie warzyw i owocow™*® °°.

45Cisek M., Martko H., Schlegel-Zawadzka M., Ocena sposobu zywienia uczniow w Zubrzycy Gérnej.
Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2007, 34,1/ 2,s. 595-601.

46Czarniecka-Skubina E., Namystaw 1., 2008, op. cit.

47pietruszka B., Dotowa J., Osypiuk D., Udziat sokéw i wéd mineralnych w spozyciu napojow przez
mtodziez szkét srednich Plocka i Biatej Podlaskiej. Zywienie Czlowieka i Metabolizm 2002, 29,
Supl, s. 132-136.

48K ottajtis-Dotowy A., Planowanie zywienia w rodzinie z uwzglednieniem potrzeb dzieci i mtodzie-
zy. Roczniki Warszawskiej Szkoty Zdrowia, Warszawa 2010, s. 63-78.

49K ottajtis-Dotowy A., 2010, op. cit.

50Gawecki J. (red.), 2010, op. cit.
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Z badan wynika, ze mtodziez na kolacje najczesciej spozywa kanapki, z niewiel-
kim dodatkiem warzyw oraz herbate®'.

Techniki kulinarne - zalety i wady

Wiekszo$¢ produktéw przed spozyciem powinna by¢ poddana obrébce ciepl-
nej. W czasie tego procesu zachodzi wiele zmian fizycznych, chemicznych i bioche-
micznych, dzieki ktérym niektore produkty, zwtaszcza pochodzenia zwierzecego,
moga by¢ spozywane przez cztowieka.
Celem obrdébki cieplnej jest:
= zwiekszenie strawno$ci pozywienia poprzez rozklejenie skrobi i kolagenu oraz
rozluznienie tkanek;
< zniszczenie drobnoustrojéw i sktadnikéw szkodliwych dla zdrowia poprzez
dziatanie wysokiej temperatury;

= zmiana struktury poszczegdlnych sktadnikéw - rozklejenie zwigzkéw pekty-
nowych, zmiekczenie btonnika i rozluZnienie ich struktur;

= uwolnienie substancji smakowo-aromatycznych z produktéw spozywczych
oraz zwiekszenie smakowitoSci pozywienia;

< urozmaicenie pozywienia poprzez mozliwo$¢ wprowadzenia szerszego asor-
tymentu potraw do jadtospisu®?.

Podczas przygotowywania potraw zaleca sie stosowanie réznorodnych tech-
nik kulinarnych. Do najczes$ciej polecanych naleza: gotowanie w wodzie, gotowanie
na parze, blanszowanie, smazenie, duszenie, pieczenie, np. w folii lub bez niej, za-
piekanie.

Gotowanie w wodzie prowadzi do zmiekczenia tkanek produktu, nastepuje
wchtoniecie wody przez skrobie i btonnik, biatko ulega denaturacji, a czes¢ sktad-
nikéw wodorozpuszczalnych przechodzi do wywaru. Pamietajmy, im wieksze roz-
drobnienie produktu, tym wiecej sktadnikéw odzywczych przechodzi do wywaru.
Proces gotowania w wodzie powoduje zwiekszenie przyswajalnosci weglowoda-
néw i biatka, ale jednocze$nie zmniejszenie ilosci sktadnikéw odzywczych wrazli-
wych na wysoka temperature i rozpuszczalnych w wodzie (witaminy, sktadniki mi-
neralne), co ma szczegdlne znaczenie w przypadku, gdy nie spozywamy wywaru.

Gotowanie na parze pozwala na zmniejszenie strat witamin wodorozpusz-
czalnych i bardzo dobre zachowanie waloréw sensorycznych potrawy. Ryby i miesa
przygotowane w ten sposob s3 lekkostrawne i mniej ttuste niz ryby smazone lub
pieczone.

51Czarniecka-Skubina E., Namystaw 1., 2008, op. cit.
52Czarniecka-Skubina E. (red.), Technologia gastronomiczna. Wyd. SGGW, Warszawa 2016.
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Do przygotowania potraw mozna réwniez zastosowaé proces gotowania
w szybkowarze. Skraca to czas przygotowania positkow, co jest mozliwe dzie-
ki podwyzszonemu ci$nieniu w naczyniu (0,05-0,2 MPa) i wyzszej temperaturze
gotowania - okoto 120°C. Niestety, wigze sie to z wiekszymi stratami sktadnikow
odzywczych, wrazliwych na podwyzszong temperature, takich jak np. witamina C
i witaminy z grupy B, szczeg6lnie kwas foliowy>3.

Do czesto stosowanych technik kulinarnych nalezy pieczenie. Polega ono na
ogrzewaniu produktu, potrawy goragcym powietrzem. Podczas pieczenia tempe-
ratura wynosi 180-250°C. W przypadku przygotowania w ten sposéb miesa, wy-
twarza sie na nim smaczna, rumiana skoérka. Tak przygotowana potrawa ma jednak
mniejszg strawno$¢ niz potrawa gotowana. Dlatego zaleca sie stosowanie odmiany
pieczenia z uzyciem folii aluminiowej, folii przezroczystej i pergaminu, co nie prowa-
dzi do wytworzenia skorki i ogranicza ilo$¢ thuszczu stosowanego w tym procesie.

Dobrym sposobem na przygotowanie miesa, zwtaszcza gorszego gatunku,
jest duszenie z dodatkiem warzyw i zi6t, szczegblnie bez wstepnego obsmazenia.
Pozwala to na uzyskanie produktu o wysokich walorach organoleptycznych, przy
ograniczeniu dodatku soli i ttuszczu.

Do technik kulinarnych niepolecanych, ale czesto i chetnie stosowanych, nale-
zy smazenie, zwtaszcza w gtebokim ttuszczu. Jak wynika z badan, jest to technika
wskazywana jako preferowana przez konsumentéw ze wzgledu na dobre walory
organoleptyczne. Tluszcz jest bowiem nosnikiem smaku, ponadto wzmacnia na-
turalny smak produktéw. Podczas tego procesu nastepuje wchtanianie ttuszczu,
co zwieksza warto$¢ energetyczng potrawy, jak rowniez powstawanie produktéw
przemian zachodzgcych w naturalnych sktadnikach zywnoSci, takich jak akrylamid
(wiecej na ten temat w rozdziale 6. Pojadanie miedzy positkami). Produkty smazone
sg ponadto ciezkostrawne.

Niezalecane jest réwniez grillowanie mies i warzyw. W trakcie tego procesu
powstajg wielopierscieniowe weglowodory aromatyczne - substancje, ktére moga
by¢ kancerogenne. Nastepuja znaczne straty sktadnikéw mineralnych oraz witamin,
a takze wzrasta zawarto$¢ produktéw utleniania cholesterolu. Wybierajgc proces
grillowania, lepiej korzysta¢ z tzw. grillowania posredniego, na tackach aluminio-
wych perforowanych lub specjalnie ztobionych. Podczas grillowania na tackach,
temperatura grillowania na ruszcie wynosi 170-220°C, a nad ptomieniem 250°C.
Z kolei podczas grillowania bezpos$redniego, na powierzchni rusztu temperatura
wynosi wiecej 260-280°/300°C. Tacki zabezpieczaja przed skapywaniem ttuszczu
z produktu na wegle, powodujacego powstawanie ptomienia, co sprzyja wytwarza-
niu szkodliwych zwigzkéw. Ponadto nizsza temperatura stosowana w diuzszym

53Czarniecka-Skubina E. (red.), 2016, op. cit.
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czasie, rowniez prowadzi do ograniczenia powstawania wielopiers$cieniowych we-
glowodoréw aromatycznych. Bardziej korzystne ze zdrowotnego punktu widzenia
jest korzystanie z grilla elektrycznego niz weglowego. Nie zachodzi wtedy bezpo-
$rednie skapywanie tluszczu na zZrédto ciepta (wegiel). Istotne jest réwniez, aby
uzywac¢ naturalnych podpatek, ktore spalajg sie catkowicie i w sposéb bezwonny.
Zbyt wysuszone mieso jest ponadto ciezkostrawne i ma matg wartos¢ odzywczg,
a produkty przypalone i spalone zawierajg zgromadzone w powtoce weglowej sub-
stancje, ktére moga by¢ rakotwoércze®,
Procesy obrdbki cieplnej prowadza zawsze do strat sktadnikéw odzywczych
(tab. 5.3), r6znych w zaleznosci od zastosowanych technik kulinarnych. Dlatego wa-
rzywa i owoce dobrze jest spozywaé w postaci surowej lub suréwek i satatek.

Tabela 5.3. Straty witamin w procesie kulinarnym (%) zaleznie od rodzaju surowca

Straty witamin (%)

Potrawa
By | B, | PP | Bg | C | A | (3-karoten | E | Foliany
Warzywa i owoce
warzywa gotowane* 40 30 40 40 50 45
warzywa duszone 20 10 10 20 30 20 20 20 55
warzywa konserwowe | 40 30 40 40 60 -
ziemniaki gotowane* 30 10 25 25 75 50
owoce gotowane 30 10 10 20 75 50
bigos 50 10 40 30 80 80
Produkty zboZzowe
gotowany ryz* 50 20 40 30 20 20 20
gotowane kasze* 20 10 10 20 B 50
gotowany makaron* 25 25 20 20
Potrawy z miesa i ryb
gotowane 40 20 30 30 50
smazone 25 10 10 25 - 30
pieczone 30 10 10 30 20 20 20 50
Duszone potrawy 30 20 20 30 20 50

warzywno-miesne

*Wartos$ci uwzgledniajace odlewanie wywaru.
Zrédto: Opracowanie na podstawie:>>.

S4Czarniecka-Skubina E. (red.), 2016, op. cit.
5SKunachowicz H. i in., 2014, op. cit.
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_’ Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow .—

« Pamietaj o regularnym spozywaniu 4-5 positkdw w ciggu dnia.

« Nigdy nie rezygnuj z pierwszego $niadania, a kolacje spozywaj na 2 h przed
snem.

“W dni szkolne pamietaj o drugim s$niadaniu lub cieptym positku
spozywanym w szkole.

« Codziennie spozywaj co najmniej jeden ciepty positek.
« Zwracaj uwage na sposob przygotowania potraw.

« Wybieraj potrawy lekkostrawne, gotowane na parze lub w wodzie, duszone,
pieczone w folii, a sporzagdzane na grillu na aluminiowych tackach.
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Rozdziat 6

Pojadanie miedzy positkami

Monika Zielinska, Ewa Rasinska

Bardzo czestym zjawiskiem, zwtaszcza wsrdd dzieci i mtodziezy, jest spozy-
wanie produktéw spozywczych lub tzw. przekasek, w tym stodyczy, poza porami
gtoéwnych positkéw. Sg one spozywane z rozmaitych powodéw, na przyktad z che-
ci zaspokojenia gtodu, z nudéw lub podczas ogladania telewizji i spedzania czasu

przed komputerem?® 2.

Charakterystyka przekasek

Przekaska - to pozywienie spozywane na og6t w niewielkich ilo$ciach, miedzy
regularnymi positkami. Wyré6znia sie réznego rodzaju przekaski zaréwno nisko-
przetworzone, jak i wysokoprzetworzone (tab. 6.1). Stad tez konsekwencje zdro-
wotne pojadania pomiedzy positkami moga by¢ bardzo rézne, zaréwno pozytywne,
jak i negatywne.

Do produktéw chetnie spozywanych przez dzieci i mtodziez w formie przeka-
sek nalezg stodycze. Wsrdd stodkich przekasek wyrdznia sie:
= wyroby zelowe, czyli galaretki, marmoladki;
< cukierki - drazetki, karmelki twarde i z nadzieniem, pomadki, cukierki pudro-

we prasowane;

q

owoce kandyzowane - ananas, skdrka pomaranczowa, kiwi itd.;
wyroby z miazgi nasion oleistych oraz masy karmelowej - sezamki, chatwa,
cukierki grylazowe;

q

Ipearson N, Biddle S.J.H., Sedentary behavior and dietary intake in children, adolescents, and adults.
A systematic review. American Journal Preventive Medicine 2011, 41, 2,s. 178-188.
ZKosicka-Gebska M., Gebski J., Stone przekgski w diecie mtodych konsumentéw. Bromatologia i Che-
mia Toksykologiczna 2012, XLV, 3, s. 733-738.
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< pieczywo cukiernicze - herbatniki, wafle, makaroniki, biszkopty, paczki, ciasto
francuskie, pierniki, babeczki, pieczywo drozdzowe (drozdzowki, rogaliki) itd.;
= wyroby z ziarna kakaowego - czekolada petna, z nadzieniem, w postaci prosz-
ku, kremy czekoladowe, kakao, wyroby czekoladowe (cukierki, drazetki, her-
batniki czekoladowe, pierniki czekoladowe, wafle czekoladowe), batony;

§

q

wyroby czekoladopodobne i wyroby w polewie kakaowej;
miody naturalne - kwiatowe (lipowy, rzepakowy, gryczany, wrzosowy, akacjo-

wy, eukaliptusowy, wielokwiatowy), spadziowe;

= miéd sztuczny> *.

Do tej grupy zaliczy¢ nalezy rowniez lody.

Tabela 6.1. Produkty spozywane w charakterze przekasek

@ Produkty spozywcze
- E Owoce owoce: $wieze, suszone
o
% % Warzywa warzywa Swieze
< E Orzechy laskowe; wtoskie; pistacjowe
(=9
% Nasiona i pestki stonecznika; dyni
= | Mleko i przetwory jogurty; desery mleczne
2 | Wyroby cukiernicze drozdzoéwki; pieczywo cukiernicze
g |y czekolady, cukierki i batony czekoladowe; cukierki nieczekolado-
N |istodycze e
> g we; herbatniki i ciastka; lody; owoce kandyzowane
2 B
ER)
'c N 1 . i 1 . g 1. 1 1
8 £ | stone przekaski chipsy; .chrupkl kukurydziane; prazynki; paluszki/precelki; solone
=9 orzeszki; popcorn; krakersy
2
? Fast food frytki; hot-dogi; zapiekanki; hamburgery

Zrédto: Opracowanie na podstawie:

5,6

Wartos¢ energetyczna i odzywcza przekasek

Przekaski naleza do produktéw o duzej wartosSci energetycznej, co przy obser-
wowanej tendencji wzrostu ich spozywania przez dzieci i mtodziez, i jednocze$nie
matej aktywnosci fizycznej moze predysponowac do zwiekszonego ryzyka wysta-

3Gawecki J. (red.), Zywienie cztowieka Podstawy nauki o zywieniu. PWN, Warszawa 2012.
“*Kajak-Siemaszko K., Czarniecka-Skubina E., Produkcja cukiernicza. Rozdziat 8. [w:] E. Czarniec-
ka-Skubina. (red.), Technologia Zywnosci, cz. 2. Technologie kierunkowe, tom 1, Wyd. Format AB.

Warszawa 2011.

SBooth, R. Gordon (ed.), Snack Food. Springer, 1990.
®Kosicka-Gebska M., Gebski J., 2012, op. cit.
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pienia nadmiernej masy ciata i innych choréb dietozaleznych’ 8, Dlatego warto wy-
biera¢ warto$ciowe przekaski, takie jak warzywa i owoce zamiast stodyczy i sto-
nych przekasek. Odréznia je od siebie, oprécz wartosci energetycznej, zawartos$¢
sktadnikéw, takich jak: cukry proste, ttuszcze nasycone, btonnik pokarmowy oraz
witaminy i sktadniki mineralne. Poréwnanie warto$ci odzywczej stodkich i stonych
przekasek oraz warzyw i owocéw przedstawiono w tabelach 6.2 i 6.3. Na szcze-
gblng uwage zastuguje znaczna zawarto$¢ kwaséw ttuszczowych nasyconych i soli
w czipsach ziemniaczanych.

Tabela 6.2. Poréwnanie warto$ci odzywczej wybranych stodyczy

Wartos$¢ energetyczna Rodzaj przekaski
i zawarto$¢ sktadnikéw ciastka ) )
pokarmowych owsiane c1astkz;1(_ty pu pa];lSZkl zelki owocowe
(w 100 g produktu) kakaowe markizy solone
Wartos¢ energetyczna (kcal) 472 507 374 343
Biatka (g) 10,5 58 12 6,9
Thuszcze, w tym 21,1 25 3,6 <0,5
kwasy ttuszczowe nasycone (g) 94 17 15 0.1
Weglowodany, 56,2 64 71 77
w tym cukry proste (g) 23,3 30 2.7 46
Btonnik pokarmowy (g) 7,6 0 4,7 0
Sél kuchenna (g) 0,5 0,7 3,5 0,07

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie etykiet produktéw spozyweczych.

Pojadanie, zwtaszcza wysokoenergetycznych oraz wysokoprzetworzonych
przekasek pomiedzy gtownymi positkami moze wptywacé niekorzystnie na regula-
cje uczucie gtodu i sytosci. Co z kolei moze sie przyczyni¢ do wiekszego ich spozy-
wania nie tylko pomiedzy positkami, ale rowniez zamiast nich.

Stodycze oraz stodkie napoje zawierajg znaczne ilo$ci cukru (sacharozy), ktéry
dostarcza jedynie energii w postaci ,pustych” kalorii. Niektére stodycze, np. wyroby
czekoladowe, wafelki, ciasteczka oprocz cukru zawieraja rdwniez duze ilosci ttusz-
czu, szczegOlnie ttuszczéw nasyconych. Thuszcze te sg niskiej jakoSci i zawierajg
niekorzystne dla zdrowia izomery trans kwaséw ttuszczowych. Wieksza warto$¢
odzywcza maja wyroby cukiernicze, w ktérych sktad wchodza owoce, mleko i jego

7Pearson N,, Biddle S.J.H., 2011, op. cit.
8Wanat G., Grochowska-Niedworok E., Kardas M., Catyniuk B., Nieprawidtowe nawyki zywieniowe

i zwigzane z nimi zagrozenie dla zdrowia mtodziezy gimnazjalnej. Hygeia Public Health 2011, 46,
3,s.381-384.
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Tabela 6.3. Poréwnanie wartos$ci odzywczej wybranych przekasek owocowych, warzywnych
i orzechow

Rodzaj przekaski
Wartos¢ energetyczna czipsy
1 zawartos¢ sktadnikow czipsy | suszone ziemnia- marchew | orzechy 01jzeszki
pokarmowych w 100 g jabtkowe | morele p;;:}rllljo— stupki | laskowe 251;311:)1 :::
we
Warto$¢ energetyczna (kcal) 364 301 517 48 655 614
Biatka (g) 2 5,4 6,2 1,0 15 25,3
Thuszcze, w tym <0,5 1,2 30 0,2 62,0 49,4
kwasy ttuszczowe nasycone (g) <0,1 0.1 10 0,04 47 8,7
Weglowodany, 81 61,9 52 8,7 2,0 13,7
w tym cukry proste (g) 73 61,3 2,1 2,0 2,0 3,4
Btonnik pokarmowy (g) 14 10,3 4,6 3,6 13,0 6,8
S6l kuchenna (g) <0,01 0,01 1,7 0,21 0,0 1,2

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie etykiet produktéw spozywezych.

przetwory oraz nasiona i ziarna zb6z. Nalezy jednak zwraca¢ uwage na ich warto$¢
energetyczna i spozywac je z umiarem”.

Stodycze oraz stone przekaski zawierajg w swoim sktadzie duze ilosci cukru i/lub
soli oraz thuszczu, a w nim zwtaszcza frakcji kwasow ttuszczowych nasyconych, a wiec
sktadnikéw niewskazanych w wiekszej iloéci w diecie, réwniez dzieci i mtodziezy® 1.

Sa one ponadto Zrédtem akrylamidu, ktéry zgodnie z wynikami badan przepro-
wadzonych z udziatem zwierzat oraz ludzi moze wykazywac dziatanie niekorzyst-
ne na zdrowie. Dtugotrwate narazenie organizmu na akrylamid moze powodowac
uszkodzenia centralnego oraz obwodowego uktadu nerwowego, zaréwno u ludzi, jak
i u zwierzat. Prowadzi¢ to moze do zaburzen neurologicznych, takich jak ostabienie,
mrowienie, jak tez dretwienie konczyn. W badaniach na zwierzetach wykazano, ze
akrylamid jest zwigzkiem wykazujgcym dziatanie rakotworcze i genotoksyczne. Stad
tez, spozywanie w duzej ilosci produktéow, w ktérych wystepuje akrylamid, w dtuz-
szej perspektywie moze stanowi¢ ryzyko dla zdrowia cztowieka'?.

Koémider A., Gronowska-Senger A., Postawa wobec zywnosci typu fast food i jej popularnos¢
wsrod mtodziezy szkolnej z rejonu Mazowsza. Roczniki PZH 2005, 56, 2, s. 139-148.

10Bjatek M., Rutkowska J., Wieczorek P, Biatek A., Ocena jakosci zywieniowej frakcji ttuszczowej
wyrobéw cukierniczych typu baton przeznaczonych dla dzieci. Problemy Higieny i Epidemiologii
2015, 96, 2, 5. 467-474.

M Tarkowski A, Myénik E., Zawartos¢ ttuszczu i kwaséw ttuszczowych w przekgskach. Medycyna
Rodzinna 2012, 3, s. 56-60.

2Mojska H., Gielecinska I, Ocena narazenia dzieci i mtodziezy na akryloamid obecny w produktach
fast food i przekgskach. Problemy Higieny i Epidemiologii 2012, 93, 3,s. 613-617.
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Akrylamid to zwigzek organiczny powstajacy w czasie proceséw termicznych
zywnoSci - smazenia, grillowania i pieczenia w temperaturze powyzej 120°C, naj-
wiecej powstaje go w temperaturze 140-180°C. Powstaje on w produktach boga-
tych w weglowodany (szczegdélnie bogatych w skrobie), takich jak: frytki, czipsy
ziemniaczane, wyroby cukiernicze, pieczywo (szczegélnie podgrzane i zrumienio-
ne tosty), ptatki $niadaniowe, ciasta, ciastka i herbatniki oraz palona kawa.

Zrédto: Opracowano na podstawie: 2,

Akrylamid to jeden z produktéw reakcji Maillarda (brgzowienia nieenzyma-
tycznego), zachodzacej w temperaturze powyzej 120°C, pomiedzy wolna asparagi-
ng i cukrami redukujgcymi - glukoza i fruktoza'*.

Gléwnym Zrodtem akrylamidu w catodziennej racji pokarmowej sg produkty
z ziemniakoéw: frytki i czipsy (314-900 pg/kg produktu) oraz przetwory zbozowe,
W tym pieczywo, mimo stosunkowo matej zawartosci akrylamidu w chlebie (59 pug/
/kg produktu), ale duzym spozyciu, ciasteczka, biszkopty, herbatniki, krakersy
(198-859 ug/kg produktu) i kawa®®> 1°,

Jak juz wspomniano, stodycze réznia sie znacznie wartoscig odzywcza, w za-
lezno$ci od rodzaju oraz sktadu. Na uwage zastuguja tu czekolady (wyroby czeko-
ladowe) i lody, ktére ze wzgledu na swoje walory smakowe sa chetnie spozywane
przez dzieci i mtodziez. Warto$¢ odzywcza czekolad: gorzkiej, mlecznej i biatej jest
jednak zréznicowana, gdyz rdéznig sie znacznie sktadem surowcowym (rys. 6.1).

Czekolada gorzka zawiera najwiecej masy kakaowej a najmniej cukru w poréw-
naniu z czekoladg mleczna i biata. Z kolei czekolady mleczna i biata majg okoto 18%
proszku mlecznego, co powoduje, Ze sg bardziej tagodne w smaku niz czekolada gorz-
ka. Stad tez wieksza ich akceptowalno$¢ przez konsumentoéw, zwtaszcza mtodych.
Nalezy jednak pamieta, ze czekolada mleczna ma okoto 52% cukru®’ (rys. 6.1).

Ttuszcz kakaowy, bedacy gtéwnym sktadnikiem czekolad, jest bogaty w jed-
nonienasycone kwasy ttuszczowe. Zawarta w czekoladzie teobromina jest odpo-
wiedzialna za stymulacje uktadu nerwowego, poprawe nastroju oraz obnizanie
ci$nienia tetniczego. Taniny wykazuja natomiast dziatanie antyoksydacyjne i wraz
z innymi antyoksydantami (witaminy, karotenoidy, polifenole, sktadniki mineralne)

BCarere A., Genotoxicity and carcinogenicity of acrylamide: A critical review. Annali dell’Istituto
Superiore di Sanita 2006, 42, 2, s. 144-155.

4Mojska H., Gielecinska I., 2012, op. cit.

150rzet D., Biernat J., Furan i akrylamid w zywnosci. Bromatologia i Chemia Toksykologiczna 2011,
XLIV, 3,s.225-232.

16Mojska H., Gielecinska I., 2012, op. cit.

7Katz D.L., Doughty K., Ali A., Cocoa and chocolate in human health and disease. Antioxidants
& Redox Signaling 2011, 15, 10, s. 2779-2811.
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Opracowanie graficzne Artur Gluchowski.
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zwalczaja wolne rodniki w organizmie. Nalezy jednak pamieta¢, ze sa to tez sktad-
niki antyodzywcze, ktére moga utrudnia¢ wykorzystanie witamin i sktadnikéw mi-

neralnych z pozywienia.

Jezeli wiec mamy ochote na cos stodkiego, to najlepiej wybra¢ gorzka czekola-
de, o jak najwiekszej ilosci miazgi kakaowej. Wsrdd zalet spozywania gorzkiej cze-
kolady wymieni¢ tez mozna zawarto$¢ w nich:

=

magnezu, ktéry dziata antystresowo, a jego zawarto$¢ w ciemnej czekoladzie

jest prawie 2-krotnie wyzsza nizZ w mlecznej (165 vs. 97 mg/100 g produktu);

rydzianych (580 vs. 100 m

jak wapn, zelazo, miedZ;

g/100 g);

potasu, w 100 g czekolady jest go kilkakrotnie wiecej niz np. w ptatkach kuku-

innych sktadnikéw mineralnych wystepujacych w mniejszych iloSciach, takich
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= a takze kofeiny, teobrominy i aminokwaséw (gtéwnie pochodzacych z mleka

w proszku).

Na podkreslenie zastuguje réwniez fakt, ze indeks glikemiczny (IG) gorzkiej

czekolady jest stosunkowo niski i wynosi 22, nie powodujac gwattownego wzro-
stu stezenia cukru (glukozy) we krwi, w przeciwienstwie do wiekszosci stodyczy
(patrz tab. 6.4). Z tego powodu moze by¢ spozywana czasami nawet przez diabety-
kéw, ale w niewielkich ilociach'®. Pomimo zalet czekolady, nalezy pamietaé, ze
jest to wysokokaloryczny produkt i nalezy ogranicza¢ jego spozycie. Wartos¢
energetyczna 100 g czekolady to okoto 550 kcal.
Indeks glikemiczny (IG glycemic index) oznacza wzrost stezenia glukozy we
krwi po spozyciu zywno$ci zawierajacej 50 g weglowodanéw w poréwnaniu ze
wzrostem poziomu we krwi tego cukru (glukozy) po spozyciu 50 g glukozy jako
produktu referencyjnego (1G glukozy = 100).

Zrédto: Opracowanie na podstawie:'°.

Tabela 6.4. Indeks glikemiczny wybranych stodyczy

Produkt Indeks glikemiczny (IG)* (w 100 g produktu)
Glukoza 100
Kruche ciasto 93
Krakersy 93
Baton Mars 91
Batoniki truskawkowe 90
Ciastka z ptatkéw owsianych 79
Biszkopt 66
Miod 61
Napéj typu cola 53
Czekolada mleczna 49
Czekolada biata 44
Gorzka czekolada 22

*1G < 50 - niski indeks glikemiczny, IG 51-75 - $redni indeks glikemiczny, IG > 75 wysoki indeks glike-
miczny, warto$¢ w odniesieniu do glukozy.

Zrédto: Opracowanie na podstawie: 2% 21,

18 atif R., Chocolate/cocoa and human health: a review. The Netherlands Journal of Medicine
2013,71,2,s.63-68.

YGawecki . (red.), 2012, op. cit.

20Faster-Powell K., Holt S.H.A., Brand-Miller J.C., International table of glycemic index and glycemic
load values. The American Journal of Clinical Nutrition 2002, 76(11), s. 5-56.

2Lange E., Skutecznosé¢ diety opartej na wyborze produktéw o niskim indeksie glikemicznym
w terapii otytosci. Wyd. SGGW, Warszawa 2013.
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Lody mleczne zawierajg mleko lub jogurt z dodatkiem mleka w proszku, $mie-
tane, a takze koncentraty owocowe i bakalie. Charakteryzuja sie duza zawarto$cia:
biatka, wapnia oraz witaminy z grupy B, cukru i ttuszczu mlecznego. Okazjonalnie
mozna sobie pozwoli¢ na nieduza porcje lodéw, pamietajac o ich duzej wartosci
energetycznej. Ponizej przedstawiono wybrane wartosci energetyczne dla porcji
100 g22 23,
= mleczno-owocowe - ok. 120 kcal;
waniliowe lub mleczne - 140 kcal;
$mietankowe - 160 kcal;
bakaliowe - 180 kcal;
czekoladowe - 200 kcal.
Warto$¢ energetyczna tych produktéw wzrasta dodatkowo, gdy zastosuje sie
do nich réznego rodzaju dodatki: wafelki, bita Smietane, orzechy, posypki, polewy
czy sosy. Przyktadowo, warto$¢ energetyczna takich samych lodéw o smaku $mie-

9 9 9 9

tankowym, oblanych czekolada jest dwukrotnie wieksza niz lodéw bez polewy?%,
Wysokoenergetyczne dodatki mozna zastapi¢ $wiezymi owocami, wtedy taki deser
z niewielka ilo$cia lodéw moze by¢ uzupekieniem zbilansowanej diety?>.

Jeszcze lepszym rozwigzaniem sg sorbety na bazie sokéw owocowych lub lody
jogurtowe. Ponad 60% sktadu sorbetéw, stanowi woda, dlatego tez s3 one orzez-
wiajace i niskokaloryczne. Sorbety praktycznie nie zawierajg ttuszczu, gdyz w ich
sktadzie nie wystepuja jaja, mleko, $mietana, ponadto nie dodaje sie do nich do-
datkow, takich jak: bita Smietana i stodkie posypki. Ich warto$¢ odzywcza waha sie
w zakresie od 60 do 120 kcal/100 g, w zaleznosci od rodzaju i smaku.

Z kolei lody jogurtowe, otrzymywane na bazie jogurtu, maja wartos$¢ energe-
tyczna ok. 100 kcal/100 g. Zaliczane sg one do grupy zywnosci funkcjonalnej, po-
niewaz wykazujg pozytywny wptyw na organizm ludzki (wptywaja na uktad po-
karmowy, zwiekszaja przyswajalno$¢ biatek i weglowodanéw mleka, wspomagaja
system odporno$ciowy organizmu oraz moga by¢ spozywane przez osoby z nieto-
lerancjg laktozy). Dzieki zastosowaniu do ich produkcji jogurtu, zamiast mleka, sg
Zrédtem bakterii probiotycznych: Lactobacillus delbrueckii bulgaricus i Streptococ-
cus salivarius, thermophilus?®.

22Kunachowicz H., Nadolna 1., Iwanow K., Przygoda B., Wartos¢ odzywcza wybranych produktéw
spozywczych i typowych potraw. Wyd. PZWL, Warszawa 2014.

Z3Etykiety lodow.

24Czerwinska D., Przetamac¢ lody. Przeglad Gastronomiczny 2006, 7-8, s. 11-12.

Z5¢liwinska A., Lesiéw T, Lody jako zywno$¢ funkcjonalna - badania konsumenckie. Nauki Inzy-
nierskie i Technologie 2013, 1, 8, s. 65-78.

26Bylwarska M., Florowska A., Lody z dodatkami prozdrowotnymi. Przemyst Spozywczy 2011, 65,
9,s.22-24.
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Pozostate stodycze, czyli: stodkie bulki, cukierki, ciasta, ciasteczka, batony
sg zwykle wysokoenergetyczne i zawierajg kwasy ttuszczowe nasycone. Charakte-
ryzujq sie tez duza zawarto$cig cukréow prostych, zaburzaja gospodarke weglowo-
danowg organizmu i moga przyczyniac sie do wzrostu masy ciata, prowadzac do
nadwagi i otytosci.

Nalezy pamieta¢, ze stodycze oblane czekoladg nie wykazuja wtasciwosci, ta-
kich jak sama czekolada, gdyz jest to czekolada czesto gorszej jakosci, a zawartos$¢
w niej miazgi kakaowej jest na niskim poziomie?’.

Coraz czesciej do produkcji stodyczy, w celu obnizenia ich warto$ci energetycz-
nej, wykorzystywane sa zamienniki cukru, takie jak ksylitol (stosowany do bezcu-
krowych gum do Zucia, cukierkéw, cukierkdw mietowych) i stewia (wystepujaca
w gazowanych i niegazowanych napojach, jogurtach, deserach i stodzikach stoto-
wych). Wykazuja one zblizong stodycz (ksylitol) lub sa nawet stodsze (stewia) niz
cukier, natomiast ich warto$¢ energetyczna jest mniejsza niz cukru: ksylitolu o 40%,
a stewia w ogdle nie dostarcza kalorii%®,

Spozywanie stodkich przekgsek miedzy positkami szybko zaspokaja gtdd, wsku-
tek szybkiego wzrostu stezenia glukozy we krwi. Powoduje to jednak zmniejszenie
apetytu na positki pelnowartos$ciowe, a czesto prowadzi nawet do rezygnacji z nich.
Niestety coraz czes$ciej mtodziez zastepuje petnowarto$ciowe positki, zwtaszcza
II $niadania w szkole przekaskami. Jest to szybki, ale krotkotrwaty sposéb zaspo-
kojenia gtodu. Dostarcza ponadto nadmiaru warto$ci energetycznej bez sktadni-
kéw odzywczych. Wahania w stezeniu glukozy we krwi miedzy positkami sprzyjaja
dodatkowo rozwojowi cukrzycy typu 2. W dtuzszym czasie moze doprowadzi¢ do
rozwoju choréb uktadu sercowo-naczyniowego. Aby zje$¢ petnowartosciowe $nia-
danie czy przekaske w szkole, wystarczy poswieci¢ troche czasu w domu na przygo-
towanie prostych potraw, w ktérych zamiast weglowodanéw prostych (np. stodka
butka), znajda sie weglowodany ztozone (np. pieczywo wieloziarniste z twarogiem
i rzodkiewka). Zamiast stodyczy typu baton, cukierek, wafel lepiej zjeS¢ owoce lub
warzywa, np. kawatki marchewki, papryki, kalarepy.

Do negatywnych skutkéw nadmiernego spozywania stodyczy nalezy zaliczy¢:
= powstawanie prdéchnicy zebéw zwigzane z czestym spozywaniem zwtaszcza
cukierkow typu karmelki, krowki, lizaki;

27Kotozyn-Krajewska D., Sikora T,, Wyroby cukiernicze-charakterystyka. [w:] D. Kotozyn-Krajew-
ska, T. Sikora (red.), Towaroznawstwo zywnosci, WSiP, Warszawa 2004, s. 186-193.

28pajka M., Janicki A., Czarniecka-Skubina E., Wykorzystanie stewii do ksztattowania innowacyjne-
go wyrobu cukierniczego o obnizonej zawartosci cukru. Zeszyty Naukowe Turystyka i Rekreacja,
WSTiJO w Warszawie 2015, 1 (15), s. 173-194.
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= wywolywanie alergii, wysypki czy bo6lu glowy, wynikajace ze spozywania sto-
dyczy, a z nimi zwlaszcza barwnikéw znajdujacych sie w wyrobach cukierni-
czych (lizaki, cukierki, czy napoje kolorowe);
= rozwoj choroéb dietozaleznych (nadwagi, otytosci, miazdzycy, cukrzycy typ 2).

Wptyw stodkich przekasek na zdrowie zalezy od ich ilosci i rodzaju oraz skta-
du. Okazjonalne (np. raz w tygodniu) spozywanie stodyczy nie wptywa negatyw-
nie na zdrowie cztowieka. Nalezy jednak pamieta¢, ze organizm ludzki bardzo szyb-
ko przyzwyczaja sie do smaku stodkiego. Reakcja na smak stodki wystepuje juz
w okresie prenatalnym?®. W 6smym tygodniu ciazy pojawiaja sie kubki smakowe,
jako pierwszy ksztattuje sie zmyst smaku, a ptéd zaczyna poznawac¢ smak pokar-
mow spozywanych przez matke. W pietnastym tygodniu cigzy kubki smakowe pto-
du s3 juz w petni rozwiniete. Po tym czasie dziecko rozpoznaje smak ptynu owo-
dniowego i reaguje na doznania smakowe. USmiecha sie, gdy czuje smak stodki,
natomiast krzywi sie, gdy wyczuwa smak gorzki. Dziecko przychodzace na $wiat
posiada upodobanie do smaku stodkiego, a odrzuca smak kwasny. Dzieje sie tak ze
wzgledow ewolucyjnych. Pierwszym pokarmem dziecka jest ponadto mleko mat-
ki, ktére dzieki zawartosci laktozy jest naturalnie lekko stodkie. Niemowle bardzo
szybko przyzwyczaja sie do smaku stodkiego. Nie nalezy wiec dostadzaé¢ produk-
téw dla niemowlat i matych dzieci, aby nie pogtebia¢ preferencji w kierunku smaku
bardzo stodkiego.

Na rysunku 6.2 przedstawiono wielkosci porcji r6znych przekasek, dostarcza-
jacych 100 kcal. Zgodnie z zestawieniami prawidtowy, korzystniejszy dla zdrowia
jest wybor naturalnych, niskoprzetworzonych przekasek. Dostarczajg one tej samej
warto$ci energetycznej w wiekszej objetosci, dzieki czemu na dtuzej zapewniaja
uczucie sytosci. Ponadto dostarczajg wiecej witamin i sktadnikéw mineralnych oraz
innych substancji pozytywnie wptywajacych na nasz organizm.

Spozywanie przekasek, w tym stodyczy przez mtodziez

Z polskich badan jednoznacznie wynika, ze wiekszo$¢ uczniéw na wszystkich
etapach edukacji czasami spozywa réznego rodzaju przekaski w ciggu dnia. Najcze-
$ciej spozywanymi przez uczniéw sg stodycze, chrupki i czipsy, owoce i warzywa

29Barytko-Pikielna N., Matuszewska 1., Sensoryczne badania zywnosci. Wyd. Naukowe PTTZ, Kra-
kéw 2009.
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Zamien stone i stodkie przekaski na owoce i warzywa [100 kcal]

29g 145 g

Rysunek 6.2. Poréwnanie wielkos$ci porcji przekasek o wartosci energetycznej 100 kcal
Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski.
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oraz kanapki i przekaski typu fast food3® 3132 33 34 35 dsetek uczniéw spozy-
wajacych przekaski roznit sie w zaleznosci od grupy badanej - od 58% do prawie
100%3%37 wsréd starszych uczniéw. Znaczna czeéé dzieci i mtodziezy (ponad 30%)
spozywata wyroby cukiernicze codziennie, w tym cukierki i czekolade co najmniej
raz dziennie, a co trzecia osoba raz dziennie spozywata ciastka i ciasta3®.

Popularne byty réwniez stodkie butki i stodkie napoje gazowane, co zwiazane
jest z wysokim stopniem preferencji smaku stodkiego w stosunku do innych sma-
kow3?. Autorzy badan podkreslaja réwniez wptyw ptci na strukture spozycia prze-
kasek. U dziewczat z reguty obserwowane jest wieksze spozycie owocédw, warzyw,
orzechéw, ale tez stodyczy*® 41,

Szczegolnie niepokojace jest to, Ze uczniowie w znacznym odsetku (64%) de-
klarowali, Ze stone przekaski kupowali im rodzice. Okoto 60% badanych uczniéw
kupowato je samodzielnie, gtéwnie w sklepiku szkolnym (56%) oraz w drodze do
szkoty (27%)*2. Przed wprowadzeniem Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dn.
26.08.2015 r. regulujacego asortyment sklepikéw szkolnych, to wtasnie one byty
jednym z gtéwnych miejsc zakupu stodkich i stonych przekasek przez dzieci i mto-

30Zi6tkowska A., Gajewska M., Szostak-Wegierek D., Zachowania zywieniowe miodziezy gimnazjal-
nej z Warszawy i miejscowosci podwarszawskich. Problemy Higieny i Epidemiologii 2010, 91, 4,
s.606-610.

31Batyk .M., Zwyczaje zywieniowe wsréd miodziezy. Journal of Health Sciences 2012, 2,5, s. 7-13.
32wanat G., Grochowska-Niedworok E., Kardas M., Catyniuk B., Nieprawidtowe nawyki zywieniowe
i zwigzane z nimi zagrozZenie dla zdrowia mtodziezy gimnazjalnej. Hygeia Public Health 2011, 46,
3,s.381-384.

33Stefaniska E., Falkowska A. Ostrowska L., Wybrane zwyczaje zywieniowe dzieci i mtodziezy
w wieku 10-15 lat. Roczniki PZH 2012, 63, 1, 5. 91-98.

34Wyka J., Grochowska-Niedworok E., Malczyk E., Misiarz M., Szczesna N., Czestotliwos¢ spozycia
produktéw typu fast food przez mtodziez meskq. Bromatologia i Chemia Toksykologiczna 2012,
XLV, 3,s.675-679.

35Wawrzyniak A., Hamutka J., Sadurska J., Czestotliwos¢ zakupu produktow spozywczych w sklepi-
kach szkolnych w kontekscie nieprawidtowosci masy ciata uczniow. Hygeia Public Health 2010, 45,
2,s.173-176.

36Zimna-Walendzik E. Kolmaga A., Tafalska E., Styl zycia - aktywnos¢ fizyczna, preferencje zywie-
niowe dzieci koriczqcych szkote podstawowq. Zywnosé. Nauka. Technologia. Jako$é 2009, 65, 4,
s.195-203.

37Stefaniska E., i in., 2012, op. cit.

38Jezewska-Zychowicz M., Ocena poziomu wiedzy zywieniowej miodziezy w wieku 13-15 lat
w perspektywie prewencji choréb dietozaleznych. Zywienie Cztowieka i Metabolizm 2004, 31, Supl,,
cz. 1], s.86-98.

3%t .0boda D., Gawecki J., Wrazliwos¢ smakowa miodziezy szkolnej a spozywanie przez niq stodkich
napojow, stodyczy, stonych przekgsek. Problemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92, 4, s. 983-998.
407imna-Walendzik E. i in., 2009, op. cit.

#gtefanska E.iin., 2012, op. cit.

*2Kiczorowska B., Samolifiska W, Popularnosé przekgsek typu snack wsréd uczniéw szkét podsta-
wowych. Problemy Higieny i Epidemiologii 2013, 94, 2, s. 385-388.
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dziez**>**. Z badan wynika, ze produkty spozywcze zakupione w sklepiku szkolnym
moga dostarczy¢ nawet okoto 40% dziennego zapotrzebowania na energie ($red-
nio 914 kcal/osobe/dobe)*®. Wykazano, ze czynnikami, ktore wplywaty na zakup
stonych przekasek przez uczniéw szkét podstawowych byty gtéwnie smak (43%),
cena (41%) oraz reklama (24%). Reklamowane przekaski wybierato 36% 0s6b*.

Istotna jest rowniez wrazliwo$¢ smakowa. Mtodziez gimnazjalna ze staba zdol-
noscia rozpoznawania smakéw oraz stabg wrazliwo$cig na smak stodki lub sto-
ny spozywata srednio wiecej stodkich napojéw, stodyczy oraz stonych przekasek
w ciggu doby™’.

Jednocze$nie wielu autoréw wskazuje na zbyt maty udziat w codziennej diecie
mtodziezy pozadanych, w Swietle obecnej wiedzy o zywieniu cztowieka, produk-
tow, takich jak warzywa i owoce. Spozycie tych produktéw raz w ciggu dnia dekla-
rowato tylko 16%, podczas gdy czesciej niz raz w ciagu dnia 14-18% uczniéw*® 49,
Zgodnie z zaleceniami Zywieniowymi za optymalne ilo$ci warzyw i owocéw uwaza
sie ok. 500 g warzyw spozywanych w 5 porcjach w ciggu dnia. Warzywa i owoce sa
w$rod ludzi mtodych wybierane ze wzgledu na §wiezo$¢ i smak, natomiast w mniej-
szym stopniu brane sg pod uwage dbato$¢ o zdrowie i konieczno$¢ racjonalnego
odzywiania®’.

Stosunkowo mata warto$¢ energetyczna wiekszosci warzyw i owocow, przy
znacznej zawarto$ci w nich sktadnikéw odzywczych (witaminy C, karotenoidow,
polifenoli, sktadnikéw mineralnych, btonnika pokarmowego i innych substancji bio-
aktywnych) przyczynia sie do przypisywania im waznej roli w zywieniu cztowieka

43Wawrzyniak A, iin., 2010, op. cit.

4*Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dn. 26.08.2015 r. w sprawie grup srodkéw spozywczych
przeznaczonych do sprzedazy dzieciom i mtodziezy w jednostkach systemu oswiaty oraz wyma-
gan, jakie muszq spetniaé srodki spozywcze stosowane w ramach zywienia zbiorowego dzieci
i mtodziezy w tych jednostkach regulujqcego asortyment sklepikow szkolnych (Dz.U. 2015,
poz. 1256).

*SWawrzyniak A., Sadurska J., Hamulka J., Ocena spozycia sniadari oraz spozycia energii z produk-
tami kupowany w sklepikach szkolnych przez uczniéw. Problemy Higieny i Epidemiologii 2015,
96,1, s. 254-258.

46Kiczorowska B., Samolinska W.,, 2013, op. cit.

47¥.0boda D., Gawecki J., 2011, op. cit.

*BGronowska-Senger A., Zywienie, styl zycia a zdrowie Polakéw. Zywienie Cztowieka i Metabolizm
2007,34,1/2,s.12-21.

*IDzielska A., Spozywanie wybranych produktéw. [w:] ]. Mazur (red.), Zdrowie i zachowania zdro-
wotne mtodziezy szkolnej w Polsce na tle wybranych uwarunkowan socjodemograficznych. Wy-
niki badan HBSC 2014. Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2015, s. 144-155.

50Babicz-Zielifiska E., Studia nad preferencjami pokarmowymi oraz determinantami wyboru zyw-
nosci w wybranych grupach konsumenckich. Prace Naukowe Wyzszej Szkoty Morskiej w Gdyni,
Gdynia 1999.
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i profilaktyce wielu choréb®!. Ponadto niektére warzywa i owoce charakteryzuja
sie nizszym w stosunku do stodkich i stonych przekagsek indeksem glikemicznym
(tab. 6.5). Z tego wzgledu $wieze warzywa i owoce sg produktami, ktére mozna
poleca¢ do spozywania w charakterze przekasek®?.

Tabela 6.5. Indeks glikemiczny wybranych warzyw i owocow

Produkt Indeks glikemiczny (IG)* (w 100 g produktu)
Glukoza 100
Arbuz 76
Winogrona 62
Banan 60
Pomarancze 47
Jabtka 38
Wisnie 32
Frytki 69
Dynia gotowana 64
Marchew gotowana 50
Czerwona fasola gotowana 42
Soja gotowana 23
Pomidory 23
Brokuty, kalafior, ogorek, szpinak, <20
papryka

Marchew surowa 16

*]G < 50 - niski indeks glikemiczny, IG 51-75 - $redni indeks glikemiczny, IG > 75 wysoki indeks glike-
miczny, warto$¢ w odniesieniu do glukozy.

Zrédto: Opracowanie na podstawie:>® 54,

Niestodzone przetwory mleczne sg réwniez warto$ciowymi produktami spo-
zywczymi, ktére dostarczajg przede wszystkim wapnia, niezwykle waznego w die-
cie dzieci i mtodziezy. Wyniki badania przeprowadzonego wsr6d mtodych kobiet
wskazuja, Ze spozywanie przekaski w postaci jogurtu greckiego moze zmniejszy¢
uczucie glodu, a tym samym poméc w kontroli apetytu®. Nalezy jednak pamietac,
aby wybiera¢ produkty o smaku naturalnym bez dodatku cukru.

SlGawecki ]. (red.), 2012, op. cit.

52Karney A., Oblaciniska A., Kluba L., Swigtkowska D., Otytos¢ u dzieci i miodziezy. Poradnik dla
rodzicéw. Fundacja Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2014.

53paster-Powell K., iin, 2002, op. cit.

54Lange E. 2013, op. cit.

5>Douglas S.M., Ortinau L.C., Hoertel H.A.,, Leidy H.]., Low, moderate, or high protein yogurt snacks
on appetite control and subsequent eating in healthy women. Appetite 2013, 60, s. 177-122.
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W ostatnich latach stale powieksza sie asortyment dostepnych jogurtéw i innych
przetwordw mlecznych oraz rozmaitych deseréw mlecznych, ktére zwykle sa trakto-
wane przez konsumentéw jako lepsza alternatywa stodyczy. Niestety, bardzo czesto
produkty te zawierajg nadmierng ilo$¢ cukru dodanego, ttuszczu oraz substancji sma-
kowo-zapachowych. Oferta deseréw mlecznych obejmuje réwniez wyroby o obnizonej
zawarto$ci cukru i thuszczu oraz produkty o dziataniu prozdrowotnym (wzbogacane
w wapn, bakterie probiotyczne czy prebiotyki np. inulinq)56. Stad tez przed wyborem
takiego produktu nalezy sprawdzi¢ jego sktad podany na etykiecie pod katem dodatku
cukru i zawarto$ci innych substancji. Najlepiej jednak wybiera¢ przetwory o smaku na-
turalnym i samodzielnie dodawa¢ do nich np. owoce, musli, orzechy.

Czasem zdarza sie, Ze nie mamy mozliwo$ci spozycia petnowartosciowego po-
sitku, a trzeba cos zjes¢. W takiej sytuacji warto mie¢ pod reka warto$ciowa prze-
kaske lub przynajmniej pomyst na nig. Moga by¢ to na przyktad surowe warzywa
pokrojone w cienkie plasterki i spozywane jak chipsy albo warzywa pokrojone
w stupki, zjadane z dipem z jogurtu naturalnego z dodatkiem zi6t. Idealnie spraw-
dzaja sie tez owoce, niewielkie ilo$ci suszonych owocoéw bez dodatku cukru oraz
pestki dyni i stonecznika, jak rowniez orzechy i migdaty (tab. 6.6).

Tabela 6.6. Przyktady ,zdrowych przekasek” w diecie dzieci i mtodziezy

Grupa Technika przetworzenia/
produktow Wielko$¢ porgcji Przyktadowe produkty p .
. /przygotowania
spozywczych
o marchewka
i 1 $rednia sztuka | kalarepa
S P . surowe
= Swiezy ogorek
=
o lub papryka . . podane z dipem
N pomidorki koktajlowe . e
= s ‘- . ) z jogurtu i zi6t
2 garsc rézyczki kalafiora
< seler naciowy
jabtk
o 1 Srednia sztuka jabtko , . surowe
S pomarancze, mandarynki
% lub &) pfrut}ll . bez dodatku cukru
2 truskawki, maliny
2 . ki . .
S garsé porzeczxi z jogurtem lub serkiem
e agrest naturalnym
morele, brzoskwinie y
morele
o Sliwki
S § gars¢ WL bez dodatku cukru
S Zurawina Co
32 b i niesiarkowane
) anany
daktyle

56Kowalik ., Desery mleczne - innowacje produktowe. Przemyst Spozywczy 2013, 67, s. 2-6.
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Tabela 6.6, cd.

Grupa Technika przetworzenia/
produktow Wielko$¢ porcji Przyktadowe produkty p .
. /przygotowania
spozywczych
@ pestki dyni, stonecznika
o oo 71 hv lask
5% S garsé orzechy laskowe bez dodatku cukru
ZEN orzechy nerkowca i polewy
=09 migdaty
2 jogurt
e g kefi
&z 2 elir tylko naturalne
L 7
S 1 maty kubeczek | maglanka bez dodatku cukru
a, serek homogenizowany

Zrédto: Opracowanie wiasne.

Najlepsze s3g przekaski warzywne lub owocowe z duza zawarto$cia btonnika,
ktéry pecznieje w zotadku, zwiekszajac uczucie sytosci. Produkty te charakteryzuje
mata warto$¢ energetyczna, przy stosunkowo duzej objetoSci. Positek o tej samej
wartosci energetycznej ztozony z oleju czy kurczaka wypetnia w niewielkim stop-
niu zotadek, podczas gdy positek ztozony z warzyw wypetnia duzo wieksza obje-
tos¢ (rys. 6.3).

olej - 400 kcal kurczak - 400 kcal warzywa - 400 kcal

Rysunek 6.3. Wartos$¢ energetyczna wybranych produktéw spozywczych w odniesieniu do objgtosci
zotadka
Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski.

W celu utatwienia wyboru bardziej warto$ciowej przekaski w tabeli 6.7 przed-
stawiono tradycyjne stodycze oraz produkty, ktérymi mozna je zastgpic.
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Tabela 6.7. Alternatywa dla stodyczy

Stodycze Alternatywa stodyczy

Lody czekoladowe Sorbet owocowy

Galaretki produkowane przemystowo Kisiel owocowy, przygotowany na bazie $wiezych

owocow
Cukierki Suszone owoce (morele, §liwki)
Draze Suszona zurawina
Baton czekoladowy Baton musli, np. malinowy
Soki stodzone Owocowe koktajle
Soki Musy owocowe
Napoje gazowane, soki Naturalna woda ze S$wiezymi owocami
Ciastka, ciasteczka, wafle Domowe ciasteczka owsiane

Desery na bazie ttustej $mietany z dodatkiem Desery na bazie jogurtu naturalnego i $wiezych
duzej ilosci cukru owocow, orzechow

Czipsy ziemniaczane Czipsy jabtkowe, marchwiowe, orzechy

Ptatki $niadaniowe: czekoladowe, cynamonowe,

. Owsianka
miodowe

Wypieki (ciastka) z uzyciem maki z petnego

Stodkie pieczywo cukiernicze .
przemiatu

Zrédto: Opracowanie wiasne.

W przypadku dzieci i mtodziezy, zwtaszcza aktywnych fizycznie, spozywanie
przekasek pomiedzy positkami moze by¢ istotne dla zaspokojenia podwyzszonego
zapotrzebowania na warto$¢ energetyczng, jak rowniez inne sktadniki pokarmowe.
Niektore badania dowodza, ze mtodziez spozywajaca przekaski ma mniejsze ryzyko
wystgpienia otytoSci. Moze by¢ to zwigzane z zaobserwowang Korelacjg pomiedzy
spozywaniem przekasek i bardziej poprawnymi nawykami zywieniowymi, w tym
spozywaniem pelnoziarnistych produktéw zbozowych oraz warzyw i owocéw®’.

Reasumujac, nalezy podkresli¢, ze pojadanie pomiedzy positkami nie musi
prowadzi¢ do niepozadanych konsekwencji, a wrecz odwrotnie moze by¢ strategia
pomocna w poprawie nawykow zywieniowych, zwlaszcza zwiekszeniu czestotli-
wosci spozywania warzyw i owocow®8, Wszystko zalezy od tego, co, kiedy i ile razy
w ciggu dnia pojadamy:.

57Keast D.R, Nicklas T.A., O’Neil C.E., Snacking is associated with reduced risk of overweight and re-
duced abdominal obesity in adolescents: National Health and Nutrition Examination Survey (NHA-
NES) 1999-2004. The American Journal Clinical Nutrition 2010, 92, s. 428-435.

8Miller R., Benelam B., Stanner S.A,, Buttriss J.L., Is snacking good or bad for health: an overview.
Nutrition Bulletin 2013, 38, s. 302-322.
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_’ Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistéw .—

«Na | i Il $niadanie nie spozywaj kanapek na stodko (np. z dzemem,

« Zrezygnuj lub przynajmniej ogranicz do minimum (np. raz w tygodniu)

« Przed wyjsciem na zakupy spozywcze (sam/-a lub z rodzing) zawsze zjedz

« Nie kupuj oraz nie przechowuj stonych i stodkich przekasek w domu,

« Wybieraj przekaski niskoprzetworzone, np. warzywa, owoce, naturalne

«Zawsze miej pod reka (np. w szkolnym plecaku) umyty i tatwy do

M. Zielinska, E. Rasiniska

miodem, kremem czekoladowym), stodkich wyrobow cukierniczych
(drozdzéwek, rogali, stodyczy) oraz stodzonych ptatkéw sniadaniowych,
zwiekszajg one cheé spozycia stodkich przekgsek.

spozywanie stonych i stodkich przekgsek. Nie spozywaj ich nigdy przed
gtéwnymi positkami.

positek — z petnym zotadkiem jesteSmy mniej sktonni do impulsowego
zakupu zywnosci, a zwflaszcza wysokokalorycznych stodkich i stonych

przekasek.

a takze nie nos ich ze sobg do szkoty, dzieki temu chetniej zjesz owoc czy
inng ,,zdrowgq przekaske”.

jogurty.

zjedzenia owoc (jabtko, gruszke, banana, mandarynke) lub obrang
marchewke, ktdre zjesz, gdy poczujesz sie gtodny.
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Rozdziat 7
Zywno$¢ typu fast food

Artur Gtuchowski

Termin ,zywno$¢ typu fast food” (ang. szybka Zywnos¢) pojawit sie wraz z pierw-
szymi barami szybkiej obstugi i oznacza, ze zamo6wione w nich positki powinny by¢
podane w czasie nie dtuzszym niz 15 minut, wtgczajac w to czas ich przygotowania.
Do tego rodzaju zywnosci zalicza sie wiele produktéw spozywczych oraz potraw.
Najbardziej typowymi sg hamburgery, hot dogi, frytki, zapiekanki, pizze i inne prze-
kaski. Zaliczenie przekasek do tej kategorii Zywnosci ttumaczy sie ich duzg warto-
$cig energetyczna. Do zywnoSci tej zaliczy¢ mozna tez dania kuchni wietnamskiej
i chinskiej sprzedawane w ulicznych barach, a takze niektére produkty oferowane
w barach satatkowych®. Produkty z obu wspomnianych grup zywnosci fast food
réznia sie znacznie pod wzgledem technologii produkcji oraz wartosci odzywcze;j.

Najczesciej potrawy typu fast food sg wytwarzane z potproduktéw i sktadni-
kéw wysokoprzetworzonych, niewymagajacych dhugiej obrébki termicznej? 3. Cha-
rakteryzuje je szybko$¢ przygotowania oraz zazwyczaj relatywnie niska cena. Sg to
produkty/positki podawane na ciepto i serwowane na poczekaniu.

Popularno$é¢ zywnosci typu fast food

W ostatnich latach na catym $wiecie, réwniez w Polsce, wzrosta konsumpcja
zywnosci typu fast food, jak réwniez czesto$¢ korzystania z ustug gastronomicz-
nych, w tym zaktadéw typu fast food. Z badan wynika jednak, Ze pomimo wzrostu,

'Koémider A. Gronowska-Senger A., Postawa wobec zywnosci typu fast-food i jej popularnos¢
wsréd mtodziezy szkolnej z regionu Mazowsza. Roczniki PZH 2005, 2 (56), s. 139-148.

2Levytska G., Ustugi gastronomiczne - znaczenie i tendencje rozwoju. Wyd. SGGW, Warszawa 2011,
S.65-66

3Mojska H., Swiderska K., Sto$ K., Jarosz M., Produkty fast food jako Zrédto soli w diecie dzieci
i mtodziezy. Problemy Higieny i Epidemiologii 2010, 91 (4), s. 556-559.
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czestotliwo$¢ spozywania tego rodzaju zywnosci w Polsce nie jest zbyt wysoka
w poréwnaniu z innymi krajami. Polscy konsumenci korzystaja z restauracji fast food
niezbyt czesto: 33,5% o0séb sposréd 600 badanych korzystato z nich kilka razy w mie-
sigcu; 23% - kilka razy w roku; a 19% - raz w miesigcu, dostarczajgc Srednio podczas
jednego positku az 765 kcal*. Na podobne zalezno$ci wskazuja réwniez inni autorzy.
Polscy konsumenci spozywaja positki poza domem zazwyczaj 1-2 razy w miesiacu®.

Powodem tych zachowan moze by¢ brak checi przyrzadzania positkéw
w domu, szeroka ich oferta na rynku, jak réwniez ich reklama. Zachowanie takie
dotyczy zwtaszcza ludzi mtodych, do 35. roku zycia, czesciej kobiet niz mezczyzn.
W zalezno$ci od grupy badanej stwierdzono odsetek oséb korzystajacych z ustug
tego rodzaju placéwek od 54 do 85%°. Az 40-80% mtodziezy w wieku do 14 lat
spozywa dania typu fast food raz lub dwa razy w tygodniu’. W grupie starszych
ucznidw (n = 367) wykazano, ze 34% mtodziezy w ogéle nie jadto zywnosci typu
fast food, 55% - kilka razy w miesigcu, a 11% - kilka razy w tygodniu®. Z kolei
w grupie studentéw (n = 280), okoto 50% badanych spozywato produkty typu fast
food sporadycznie, 45% - kilka razy w miesigcu, a 2,5% - kilka razy w tygodniu.
Nikt nie zadeklarowat ich konsumpcji codziennie lub prawie codziennie’.

Jak wynika z sondazu GFK Polonia, realizowanego na zamdwienie , Rzeczpo-
spolitej” w 2009 roku prawie 44% konsumentdw, ktérzy decydowali sie na jedze-
nie poza domem wybierato pizzerie, a tylko 36% restauracje. Przy czym okoto 2%
badanych respondentéw robito to kazdego dnia. NajczeSciej odwiedzanymi loka-
lami typu fast food byty placéwki zlokalizowane w centrach handlowych?. Dane
te potwierdzaja wyniki badania sondazowego wykonanego przez IQS na zlecenie
Makro Cash & Carry w marcu 2015 r. Wynika z nich, ze najcze$ciej wybieranym

*Czarniecka-Skubina E., Koper A., Jakubowska M., Krysiak K., Laskowska M., Losiewicz N., Sko-
wyrska A., Wptyw znakowania wartosciq energetycznq i odzywczq na wybdr dann w gastronomii
systemowej. Zeszyty Problemowe Postepow Nauk Rolniczych 2010, z. 553, s. 51-62.

SAntoniak L., Danowska-Oziewicz M., Przybytowicz K., Spiel ].A., Wplyw czynnikéw socjodemo-
graficznych na spozywanie positkéw poza domem. Problemy Higieny i Epidemiologii 2013, 94 (4),
s.811-814.

%Wierzbicka E., Stosio, A., Spozycie produktéw typu ,fast food” przez wybrang grupe mtodziezy
szkolnej z rejonu Warszawy. Zywienie Czlowieka i Metabolizm 2007, 1 (34), s. 182-187.
"Koé$mider A., Gronowska-Senger A., 2005, op. cit.

8Krzywiec E., Zalewska M., Wojcicka A., Jabtonski R., Olejnik B.]., Grabowska S.Z., Maciorkowska
E., Wybrane zachowania zZywieniowe a wystepowanie préchnicy u mtodziezy. Przeglad Epidemiolo-
giczny 2012, 66, s. 713-721.

9Kardjalik K., Bryta M., Maniecka-Bryta ., Zachowania zdrowotne zwiqzane z odzywianiem oraz
wystepowanie nadwagi i otytosci w grupie studentéw. Problemy Higieny i Epidemiologii 2012,
93 (1),s.71-79.

Opepartament Inspekcji Handlowej UOKIK, Raport konsument na rynku ustug gastronomicznych
w Swietle kontroli przeprowadzonych przez inspekcje handlowq w roku 2010, 2011, https://uokik.
gov.pl/download.php?plik=10426, 28/09/2015.
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rodzajem lokali gastronomicznych s3: pizzerie (54%); restauracje (48%) i zaktady
sieciowe typu fast food (39%). W przypadku niesieciowych lokali gastronomicz-
nych najwiekszym zainteresowaniem cieszyly sie lokale serwujgce kebaby (50%)
i burgery (13%)*1.

Gtownymi czynnikami determinujgcymi konsumpcje positkow w placéwkach
branzy gastronomicznej byty: spotkania towarzyskie, wyjazdy stuzbowe oraz spozy-
wanie positkéw przy okazji zakupow. Osoby regularnie korzystajace z lokali typu fast
food wybieraja je ze wzgledu na: szybko$¢ obstugi (92%), duzg dostepnos¢ takich
miejsc (80%), walory sensoryczne potraw (69%) oraz spotkania z rodzina i przyja-
ciétmi (33%)12. Dania te w opinii konsumentéw charakteryzuja sie przystepna cena,
dobrym smakiem i atrakcyjnym wygladem®3. Na wybér przez miodziez restauracji
oferujgcych zywnos¢ typu fast food duzy wptyw majg réwniez promocje i cena oraz
szybko$¢ obstugi, jak réwniez walory smakowe i duza ich dostepno$é,

Autorzy wielu badan wskazujg na wieksze zainteresowanie tg zywno$cia ludzi
mtodych. Czestsza konsumpcja positkéw poza domem przez osoby mtodsze oraz
przy okazji spotkan towarzyskich sugerowa¢ moze inny styl zycia, inne potrzeby
oraz wieksza otwarto$¢ ludzi mtodych®.

Niepokojacy jest natomiast stwierdzony zwigzek pomiedzy zywieniem poza
domem w lokalach gastronomicznych a wysokim ogélnym pobraniem energii wraz
z dieta i jednocze$nie wzrostem masy ciata mtodych osob1® 171819,

HRaport firmy Makro Cash & Carry ,Polska na talerzu 2015”. http://www.grupaigs.pl/wp-con-
tent/uploads/2015/04/ raport_polska_na_talerzu_2015.pdf, data dostepu: 28.09.2015.

12Rydell S. A., Harnack L.J., Oakes J.M., Story, M., Jeffery, R.W,, French, S. A.,, Why eat at fast-food
restaurants: reported reasons among frequent consumers. Journal of the American Dietetic Asso-
ciation 2008, 108 (12), s. 2066-2070.

13Gazdzinska A., Ktos A, Bertrandt J., Produkty typu fast food i stodycze w zywieniu kandydatéw
do Wyzszej Szkoly Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie. Zywienie Czlowieka i Metabolizm 2007,
1(34),s.752-758.

Mwyka J., Grochowska-Niedworok E., Malczyk E., Misiarz M., Szczesna N., Czestotliwos¢ spozycia
produktéw typu fast food przez mtodziez meskq. Bromatologia i Chemia Toksykologiczna 2012, 45
(3), 675-679.

15 Antoniak L. i in., 2013, op. cit.

16Mccrory M.A,, Fuss PJ., Hays N.P, Vinken A.G., Greenberg A.S., Roberts S.B., Overeating in Ameri-
ca: Associations between restaurant food consumption and body fatness in healthy adult men and
women ages 19 to 80. Obesity Research 1999, 7, s. 564-571.

7Mccrory M.A., Fuss PJ.,, Saltzman E., Roberts S.B., Dietary determinants of energy intake and we-
ight regulation in healthy adults. Journal of Nutrition 2000, vol.130, Suppl:, 276S-279S.
8Binkley J.K., Eales J., Jekanowski M., The relation between dietary change and rising us obesity.
International Journal of Obesity 2000, 24, s. 1032-1039.

19Ma Y, Bertone E.R., Stanek III E.J., Reed G.W,, Hebert ].R,, Cohen N.L., Merriam P.A., Ockene L.S.,
Association between eating patterns and obesity in a free-living US adult population. American
Journal of Epidemiology 2003, 158, 85-92.
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Wartos$¢ odzywcza zywnosci typu fast food

Zywno$¢ typu fast food zawiera znaczne ilosci thuszczéw, w tym nasyconych kwa-
sow ttuszczowych i izomerdw trans kwaséw ttuszczowych, a takze soli i/lub cukru.
Jest natomiast uboga w NNKT (niezbedne nienasycone kwasy ttuszczowe), witaminy
i btonnik pokarmowy (rys. 7.1). Produkty, bedgce Zrédtem witamin i sktadnikéw mi-
neralnych, takie jak ziarna zb6z, nasiona, Swieze owoce i warzywa, mleko i jego prze-
twory, s3 tu zastepowane zywnoscia o niskiej jakosci zywieniowej?% 21,

Zbytubogaw:
witaminy C,B,,D,E,A;
btonnik pokarmowy;

nienasycone niezbgdne
kwasy ttuszczowe

Bogataw:
s6d; cukry proste;
thuszcze, w tym thuszcze!
nasycone; ma wysoka
warto$¢ energetyczng

Zywno$é typu
FAST - FOOD

Rysunek 7.1. Nieprawidtowe zbilansowanie produktéw typu fast food

Opracowanie graficzne Artur Ghuchowski na podstawie:?2.,

Produkty typu fast food zwiekszaja warto$¢ energetyczng diety (rys. 7.2). Re-
gularne ich spozywanie prowadzi¢ moze do rozwoju choréb dietozaleznych, takich
jak: miazdzyca, cukrzyca typu 2, nowotwory, choroby watroby i serca®3.

Na uwage zastuguje réwniez fakt, ze reklamy produktéw zywno$ciowych moga
wplywa¢ na wybér ,niezdrowych produktéw”. W raporcie WHO podkreslono, ze
reklamy produktéw spozywczych skierowane do dzieci moga by¢ czynnikiem sprzy-

jajacym powstawaniu u nich otytoéci®* 2°. W ustawie o zmianie ustawy o bezpie-

20Koémider A., Gronowska-Senger A., 2005, op. cit.

21Langley-Evans S., Zywienie. Wptyw na zdrowie cztowieka. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa
2013,s.162.

22Kosmider A., Gronowska-Senger A., 2005, op. cit.

ZJarosz M. (red.), Praktyczny podrecznik dietetyki. Wyd. 122, Warszawa 2010.

Z4\Mazur A, Szymanik [, Matusik P, Matecka-Tendera E., Rola reklam i mediéw w powstawaniu otytosci
u dzieci i mtodziezy. Endokrynologia, Otyto$¢ i Zaburzenia Przemiany Materii 2006, 2 (1), 18-21.
ZSWHO, Joint, and FAO Expert Consultation, Diet, nutrition and the prevention of chronic diseases.
World Health Organization Technical Report 2003, Ser. 56.
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Wartos¢ energetyczna przyktadowych zestawow obiadowych
w odniesieniu do wartoscireferencyjnych

46,5% .- N

RWS - Referencyjna wartosc¢ spozycia dla przecietnej osoby dorostej (8400kJ/2000kcal)

Rysunek 7.2. Warto$¢ energetyczna przyktadowych zestawéw obiadowych dostepnych w sie-
ciach fast food na tle wartosci referencyjnych

Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski na podstawie: 2% 272829,

czenstwie zywnosci i zywienia z dnia 28 listopada 2014 r. zauwazono ten problem
i zabroniono reklamowania oraz promocji grup srodkéw spozywczych przeznaczo-
nych do sprzedazy dzieciom i mtodziezy innych nizZ wymienione w zatgczniku do
rozporzadzenia (np. Zywnoéci typu fast food)3C.

26Tabela wartosci odzywczej i alergenéw restauracji McDonald’s (2015), https://mcdonalds.pl/
createyourtaste/ CYT_tabela_wartosci_odzywczych.PDF, data dostepu: 25.09.2015.

27 Tabela wartosci odzywczych i alergenéw restauracji KFC (2015), http://kfc.pl/assets /uploads/
KFC_Wartosci_Odzywcze_Alergeny_062015.pdf, data dostepu: 27.09.2015.

28Tabela wartoéci odzywezych restauracji Burger King (2015), http://burgerking.pl/cms/en/us/
cms_out /digital_assets/files/ Tabela-wartosci -odzywczych.pdf, data dostepu: 27.09.2015.
29Tabela wartoéci odzywczych restauracji Pizza Hut (2015), https://pizzahut.pl/wp-content/
uploads/2014/02/wartosci _odzywcze_Pizza_Hut_2013.pdf, data dostepu: 28.09.2015.
30ystawa z dnia 28 listopada 2014 r. 0 zmianie ustawy o bezpieczeristwie Zywnosci i Zywienia. Dz.U.
2015, poz. 35.
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Thuszcz w ZywnoSci typu fast food

Zgodnie z 7. zasada prawidlowego Zywienia dzieci i mtodziezy Instytutu Zyw-
noéci i Zywienia (1ZZ)3! dzieciom i mtodziezy zaleca sie ograniczenie spozywania
ttuszczéw (zwiaszcza tluszczow zwierzecych). Dobrym sposobem na zmniejszenie
ttuszczu w diecie moze by¢ ograniczenie spozycia zywnosci typu fast food, tj. fry-
tek, hamburgeréw, pizzy, a takze chipséw. Wyniki badan? wykazaly, ze przeciet-
na zawarto$¢ ttuszczu w 100 g produktu typu fast food wynosita od 10,1 do 15,8 g
w zaleznosci od produktu, $rednio 12,7 g. Z réznych badan®® 34 3% wynika, ze procen-
towa zawartos$¢ ttuszczu w potrawach typu fast food waha sie w relatywnie szerokich
granicach: od 3% w pizzy z miesem wieprzowym, poprzez 10% w pizzy wegetarian-
skiej, do 24% w panierowanych skrzydetkach drobiowych i 28% w hot dogu. Na ry-
sunku 7.3 podano zawartos$¢ ttuszczu w wybranych produktach typu fast food.

Bardzo istotng kwestig, oprocz ogdlnej zawartosci thuszczu w produktach typu
fast food, jest tez ich jako$¢. Dominujg w nich nasycone kwasy ttuszczowe oraz izo-
mery trans kwaséw ttuszczowych. Ttuszcz pochodzacy z 1 porcji frytek (ok. 100-
-150 g) moze sktadac sie w 6,3-12,5% z nasyconych kwaséw ttuszczowych i nawet
do 8,3% z izomeréw trans kwaséw ttuszczowych. Wykazano, Ze codzienne spozy-
wanie ok. 5 g izomeréw trans w dtuzszym czasie wigzato sie ze wzrostem ryzyka
zachorowania na niedokrwienng chorobe serca, az 0 30%?3°.

W zywnoSci typu fast food wystepuja rdwniez znaczace ilosci cholesterolu. Do
jego najwazniejszych Zrédet w positkach tego typu naleza: wotowina, wieprzowina,
dréb, majonez oraz ser zétty. W potrawach pochodzacych z restauracji typu fast
food zawartos¢ cholesterolu wahata sie od 12,4 mg/100 g tortilli do 72,1 mg/100 g
panierowanych skrzydetek, co stanowito odpowiednio ok. 6 i 46% dziennego zale-
canego spozycia cholesterolu®’.

31http:/ /www.izz.waw.pl, 2015.

32Mojska H. i in., 2010, op. cit.

33Balas |., Kwasy ttuszczowe w rynkowych produktach spozywczych. Czes¢ I-produkty cukiernicze,
produkty typu fast food. produkty zbozowe, stone przekqski, nasiona i orzechy. Bezpieczna Zywno$¢
2001, 1, s. 20-24.

34Balas ], Pawlica M., Swiderska K, Jacorzynski B., Filipek A., Zawarto$¢ ttuszczu i sktad kwa-
sow ttuszczowych wybranych produktow typu ,fast food”. Bromatologia i Chemia Toksykologiczna
2004, 37,1,s.65-70.

35Drzewicka M., Grajeta H., Kleczkowski J., Zawartos¢ ttuszczu i sktad kwaséw ttuszczowych
w wybranych produktach zZywnosci wygodnej. Roczniki PZH 2012, 63 (2), s. 199-205.
36Mozaffarian D., Katan M.B,, Ascherio A., Stampfer M.]., Willett W.C., The Fatty Acids and Cardiova-
scular Disease. The New England Journal of Medicine 2006, 354, s. 1601-1613.

37Grajeta H., Drzewicka M., Biernat J., Salejda A., Is the convenience food a source of cholesterol?
Polish Journal of Food and Nutrition Sciences 2007, 57 (4 A), s. 187-189.
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Zawartos¢ tluszczu w wybranych produktach typu fast_fgd
w odniesieniu do zalecen WHO (30%;), RWS = 70 g | N

| 10g
10%RWS.

|
" Frytki érednie - 17 g
(ok. 114 g)

' 1 Udko/ Tight - 19,7 g
(139g)

WiesMac -36 g
(ok.224 g)

' WHOPPER, Bacon & Cheese
(329 g) -43g

Pizza Margherita - 52,8 g ‘
(463 g)

- RWS - Referencyjna wartos¢ spozycia dla przecietnej osoby dorostej (8400kJ/2000kcal) //
N\ s

S =

Rysunek 7.3. Zawartos¢ ttuszczu w produktach typu fast food na tle wartosci referencyjnych
Opracowanie graficzne Artur Ghuchowski na podstawie:38 3% 4041,

Analizujac tabele dotyczaca wartosci odzywczych oraz zawarto$ci alergenéw
w produktach oferowanych w restauracji McDonald’s*?, zauwazy¢ mozna, ze za-
wartos¢ ttuszczu w 100 g produktéw oscyluje w granicach od 3,8 g (McWrap - gril-
lowany kurczak) do 16,1 g (McRoyal). Zgodnie z zalecanymi polskimi normami,
z thuszczu ogotem powinno pochodzi¢ nie wiecej niz 30% energii, w tym z nasyco-
nych kwaséw ttuszczowych nie wiecej niz 10% energii, a z izomeréw trans kwasow
ttuszczowych do 1% energii *3. Przyjmujac za punkt odniesienia przecietna osobe

38K rawczynski M. (red.), Zywienie dzieci w zdrowiu i chorobie. Wyd. Help-Med. Krakéw 2015.
39Tabela wartosci odzyweczej i alergendw restauracji McDonald’s, 2015, op. cit.

#OInstytut Zywnosci i Zywienia, Rola aktywnosci fizycznej w prawidtowym funkcjonowaniu organi-
zmu. http://www.izz.waw.pl/pl/aktywno-fizyczna?tmpl=component&format=pdf, data dostepu:
27.09.2015.

#1Tabela warto$ci odzyweczej i alergenéw restauracji McDonald’s, 2015, op. cit.

*2Tabela warto$ci odzyweczej i alergenéw restauracji McDonald’s, 2015, op. cit.

*3Jarosz M. (red.), Normy zywienia dla populacji polskiej - nowelizacja, Wyd. 1ZZ, Warszawa 2012.
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Gra na perkusji
30 min |
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Rysunek 7.4. Warto$¢ energetyczna przyktadowych produktéw typu fast food i czas okreslonej
aktywnosci fizycznej potrzebnej na jej zuzycie

Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski na podstawie: 4 45 4647,

dorostg, ktorej wartos¢ energetyczna diety powinna wynosi¢ 2000 kcal (8400 KJ),
stwierdzi¢ mozna, ze zawarto$¢ ttuszczu w produktach typu fast food jest stosun-
kowo duza (rys. 7.3).

Nalezy zaznaczy¢, ze aby zuzy¢ energie dostarczong, spozywajgc 1 hamburgera,
nalezy biega¢ z szybkos$cig 12,8 km/h przez 19 minut lub tanczy¢ przez 60 minut.
Na rysunku 7.4. przedstawiono przyktadowe zestawienia dotyczace czasu trwania
wybranej aktywno$ci fizycznej niezbednej do spalenia energii, ktéra dostarczana
jest do organizmu wraz ze spozywanymi produktami typu fast food.

#*Tabela warto$ci odzyweczej i alergenéw restauracji McDonald’s, 2015, op. cit.
4Tabela warto$ci odzywezych i alergenéw restauracji KFC, 2015, op. cit.
46Tabela warto$ci odzywczych restauracji Burger King, 2015, op. cit.

47Tabela warto$ci odzywczych restauracji Pizza Hut, 2015, op. cit.
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S6l a zywnos¢ typu fast food

Zgodnie z zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) i polskimi nor-
mami podaz soli z dietg, nie powinna przekracza¢ 5 g, au dzieci- 3 g dziennie*® *°.
Analizujac strukture spozycia soli (chlorku sodu) z dietg, stwierdzono, Ze najwie-
cej soli spozywamy z potrawami podczas dosalania przy stole (45-60%), oraz
z produktami przetworzonymi przemystowo, w tym z zywnoSci typu fast food (30-
-45%). Zaledwie 10% sodu pochodzi naturalnie z produktéw pochodzenia roslin-
nego i zwierzecego®’. Srednie spozycie soli w Polsce przekracza zalecenia WHO na-
wet trzykrotnie®!,

W badaniach®? przeprowadzonych w 6 krajach, zaobserwowano znaczng
zmienno$¢ Sredniej zawarto$ci soli dla réznych kategorii produktéw typu fast food
oraz réznych krajow. Potrawy z kurczaka w USA zawieraty 1,8 g/100 g produktu,
w Wielkiej Brytanii za$ - 1,1 g/100 g. ,Kurczak McNuggets” produkowany przez
McDonald’s w Wielkiej Brytanii zawierat w 100 g produktu - 0,6 g soli, podczas
gdy w USA az 1,6 g. Zmniejszenie zawartosci soli w zywnoSci typu fast food wyda-
je sie zatem technicznie wykonalne, co moze skutkowaé mniejszym jej spozyciem,
aw konsekwencji poprawa stanu zdrowia spoteczenstwa. Z polskich badan®? wyni-
ka, ze $rednia zawartos¢ soli w porcji produktéw serwowanych w sieciach fast food
w przeliczeniu na 100 g wahata sie w zaleznosci od produktu od 0,85 do 1,6 g (Sred-
nio 1,2 g). Zawarto$¢ soli uwarunkowana byta wielko$cia porcji, przez co niektdére
produkty, pomimo relatywnie matej zawartosci w przeliczeniu na 100 g, z uwagi
na wielko$¢ spozywanych porcji, wypadaty niekorzystnie na tle pozostatych. Na
rysunku 7.5 przedstawiono zawarto$c¢ soli zgodnie z deklaracjg producenta w réz-
nych produktach typu fast food, w zaleznosci od wielkosci porcji.

Niekorzystna z punktu widzenia zywieniowego jest rdéwniez obecnos$¢ akry-
lamidu (patrz rozdz. 6) w produktach typu fast food. Dzieci i mtodziez s grupa
szczeg6lnie narazang na akrylamid zawarty w zywnos$ci. Powodem jest wieksze
spozycie zywno$ci w przeliczeniu na kilogram masy ciata oraz znaczacy udziat

48WH0, Joint, and FAO Expert Consultation, 2003, op. cit.

“Jarosz M. (red.), 2012, op. cit.

50Mojska H. i in., 2010, op. cit.

51Szybir'lski Z., Jarosz M., Hubalewska-Dydejczyk A., Stolarz-Skrzypek K. Kawecka-Jaszcz K.,
Traczyk L., Sto$ K., Profilaktyka jodowa a ograniczenie spozycia soli - wyzwanie XXI wieku. Endo-
krynologia Polska 2010, 61 (1), s. 135-134.

52punford E., Webster ]., Woodward M., Czernichow S., Yuan W.L., Jenner K., Neal B., The variability
of reported salt levels in fast foods across six countries: opportunities for salt reduction. Canadian
Medical Association Journal 2012, 184 (9), s. 1023-1028.

53Mojska H. i in., 2010, op. cit.
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w diecie produktéw, takich jak czipsy i frytki ziemniaczane oraz inne przekaski,
ktére sa Zrédtem tego zwiazku®* %>,

Zawarto$é soli w wybranych produktach typu fast food

w odniesieniu do zaleceri WHO (max. 5 g soli) =\

*1 g sodu = 2,5 g soli

Rysunek 7.5. Deklarowana zawarto$¢ soli w jednej porcji produktéw wybranych z oferty placé-
wek typu fast food na tle zalecen WHO
Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski na podstawie:

56,57, 58, 59.

Z badan wynika, ze spozycie akrylamidu wsrod dzieci i mtodziezy w wieku do
18 lat nie przekracza dawki bezpiecznej - TDI (2,6 pg/kg m.c./dzieﬁ)GO. Srednie
spozycie akrylamidu wsréd dzieci w wieku 1-6 lat wyniosto 0,47 pug/kg m.c./dzien,
a u dzieci i mtodziezy w wieku 7-18 lat - 0,34 pg/kg m.c./dzien.

54TardiffR.G., Gargas M.L,, Kirman C.R,, Carson M.L., Sweeney L.M., Estimation of Safe Dietary Intake
Levels of Acrylamide for Humans. Food and Chemical Toxicology 2009, 10.1016/j.fct.2009.11.048
5SGielecinska 1., Mojska H., Szponar L., Preliminary assessment of exposure of children and adole-
scents to acrylamid originating from food. Roczniki PZH 2007, 58, 1, s. 217-221.

56Mojska H. i in., 2010, op. cit.

5"Tabela wartosci odzyweczej i alergendw restauracji McDonald’s, 2015, op. cit.

58Tabela wartoéci odzywczych i alergenéw restauracji KFC, 2015, op. cit.

59Tabela warto$ci odzyweczej restauracji Burger King, 2015, op. cit.

60Mojska H., Gieleciniska 1., Ocena narazenia dzieci i mfodziezy na akryloamid obecny w produktach
fast food i przekgskach. Problemy Higieny i Epidemiologii 2012, 93 (3), s. 613-617
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W Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 sierpnia 2015 r. w sprawie grup
$Srodkéw spozywcezych przeznaczonych do sprzedazy dzieciom i mtodziezy w jed-
nostkach systemu o$wiaty oraz wymagan, jakie musza spetia¢ srodki spozywcze
stosowane w zywieniu zbiorowym dzieci i mtodziezy ograniczono dostepu do nie-
ktérych produktow na terenie szkoty w celu ochrony zdrowia dzieci i mtodziezy.
Ustalono mozliwy poziom dodatku soli, thuszczu, cukru i substancji stodzacych do
przygotowania potraw i produktéw dostepnych w placéwkach szkolnych i wycho-
wawczych. W uzasadnieniu do wprowadzenia rozporzadzenia powotano sie m.in.
na badania, w ktorych wykazano, ze najczesciej wybieranymi produktami zywno-
$ciowymi byly produkty typu fast food. Podkreslono réwniez, ze konsumpcja pro-
duktéw typu fast food przez dzieci i mtodziez szkolng nalezy do jednych z gtéwnych
btedéw w ich sposobie zywienia®' 6% 63, W ostatnich latach obserwuje sie pozy-
tywna tendencje zmian w placdwkach serwujacych zywnos¢ typu fast food. Duze
placéwki tego typu poszerzaja swojg oferte o Swieze owoce i warzywa, a takze mle-
ko o obnizonej zawarto$ci ttuszczu. Do menu wiaczane sg réznego rodzaju satatki
i suréwki.

Zaznaczy¢ przy tym nalezy, Ze jezeli konsument pamieta o zasadach prawidto-
wego zywienia, w tym o urozmaiceniu, uregulowaniu i umiarkowaniu, to positki
typu fast food powinny wystepowac¢ w diecie w ograniczonych ilo$ciach. W asor-
tymencie produktéw oferowanych przez restauracje typu fast food mozna znalezé
potrawy odpowiednio zbilansowane, ktére sg zgodne z zaleceniami zywieniowymi
spetniajacymi kryteria prawidtowej gestosci odzywczej. Warunkiem niezbednym
jest rozsadny wybér oraz czesto$¢ i wielko$¢ spozywanych porcji.

Spozywajac produkty typu fast food, nalezy zwroécié uwage na to, aby®*:
= unika¢ duzych porcji potraw, szczeg6lnie przygotowanych z miesa i sera z6t-

tego;
= zrezygnowac z konsumpcji skdéry z pieczonych kurczakow;

61Gawecki J., Roszkowski W, (red.), Zywienie cztowieka a zdrowie publiczne (Tom 3). PWN, War-
szawa 2009, s. 223-228

62Wsjta-Kempa M., Lewandowska 0., Srodowiskowe uwarunkowania otytosci u dzieci ze szcze-
golnym uwzglednieniem srodowiska szkolnego. Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne 2011, 1 (4),
s. 333-342.

63Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 sierpnia 2015 r. w sprawie grup srodkéw spozyw-
czych przeznaczonych do sprzedazy dzieciom i mtodziezy w jednostkach systemu oswiaty oraz wy-
magan, jakie musza spetnia¢ srodki spozZywcze stosowane w ramach zZywienia zbiorowego dzieci
i mtodziezy, http:/ /legislacja.rcl.gov.pl/docs//516/12273657 /12295673 /dokument180495.pdf,
data dostepu: 29.10.2015.

64Peckenpaugh N., Podstawy zywienia i dietoterapia. Edra Urban & Partner, Wroctaw 2011.
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§

wybiera¢ potrawy na bazie fasoli; r6zne satatki oraz Swieze warzywa i owoce;
wybiera¢ mate porcje napojéw lub te o matej zawarto$ci cukru badz z nich zre-
zygnowad, najlepiej wybiera¢ wode mineralng;

= indywidualnie dozowa¢ dressingi satatkowe przy wyborze satatki.

Duze sieci zaktadéw oferujacych zywno$¢ typu fast food wychodzg naprzeciw
oczekiwaniom konsumentéw. W placéwkach i na stronach internetowych sieci do-
stepne s3 tabele warto$ci odzywczych, w ktérych mozna sprawdzi¢ warto$¢ energe-
tyczng, zawartos¢ ttuszczu i soli w poszczegdlnych potrawach. Jest wiec mozliwos$¢
wyboru potraw o mniejszej warto$ci energetycznej (rys. 7.6) lub nizszej zawartosci
soli czy ttuszczu. Na przyktad w zestawie dla dzieci, frytki mozna zamieni¢ jogurtem
z owocami lub pomidorkami koktajlowymi, a dla dorostych frytki mozna zamienic¢
na suréwke. W przypadku napojéw, stodzony napéj gazowany mozna wymieni¢ na
sok owocowy, herbate, wode mineralng lub shake mleczny.

q

Opcja | kanapka Big Mac, srednie frytki i $redni nap6j (Coca-Cola ¢)

55,7%qws_ TR

$666.0

Opcja Il kanapka Big Mac, satatka (bez dressingu) i woda mineralna

660000

Rysunek 7.6. Por6wnanie wybranych aspektéow wartosci odzywczej dwdch opcji zestawu Big Mac

Opracowanie graficzne Artur Gtuchowski na podstawie:®®,

65Tabela wartosci odzyweczej i alergendw restauracji McDonald’s, 2015, op. cit.
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Podsumowujac, nalezy stwierdzi¢, ze zywno$¢ typu fast food charakteryzuje
sie zbyt duza warto$cig energetyczng; zawarto$cia ttuszczu, w tym takze kwaséw
ttuszczowych nasyconych i izomeréw trans, soli, cukru, bedac zarazem deficytowa
w NNKT (Niezbedne Nienasycone Kwasy Ttuszczowe), witaminy, sktadniki mine-
ralne i btonnik pokarmowy. Konsumpcja tego rodzaju zywno$ci wigze sie rowno-
cze$nie ze spozywaniem stodzonych napojéw gazowanych, ktére oprocz cukru sa
zrédtem fosforanéw®®. Spozycie zywnosci typu fast food wptywa na stan odzywie-
nia dzieci i mtodziezy, ktéry zalezy od czynnikéw, takich jak: warto$¢ odzywcza
spozytej zywnosci typu fast food, wielkos¢ porcji, czestotliwos¢ jej konsumpcji, jak
rowniez korzystanie z mozliwosci wyboru menu do samodzielnego komponowania
positku.

_‘ Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow ‘

« Korzystanie z zaktadéw typu fast food ogranicz do minimum.

« W zaktadach typu fast food wybieraj rozsadnie, zamiast
wysokoenergetycznych potraw lepiej zjedz niskoenergetyczne z dodatkiem
warzyw i/lub owocéw, a zamiast napojow stodzonych wybierz wode
mineralng lub soki.

« Oprocz ceny sprawdzaj rowniez wartosc energetyczng i odzywcza
produktéw i potraw.

< Pamietaj, Zzywnosc typu fast food jest na ogoét wysokokaloryczna, zawiera
duzo ttuszczu, soli i/lub cukru.
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Rozdziat 8

Rola napojoéw w prawidtowej diecie

Artur Gtuchowski

Woda nalezy do niezbednych sktadnikéw naszego pozywienia i ze wzgledu
na fakt, ze zapotrzebowanie na nig przekracza mozliwosci jej wytworzenia przez
ustréj, musi by¢ dostarczona z zewnatrz!. Stanowi ona od 45 do 65% masy ludzkie-
go ciata i wystepuje we wszystkich tkankach i ptynach ustrojowych (krew sktada sie
w 80% z wody, a narzady, takie jak mézg czy ptuca - zaledwie w ok. 2,5%)2. Jej ilos¢
w organizmie zalezy od wieku, ptci oraz zawarto$ci tkanki thuszczowej. Osoby otyte
oraz kobiety ze wzgledu na fizjologicznie wieksza zawartos¢ tkanki ttuszczowej,
charakteryzuje mniejsza zawarto$¢ wody. Wynika to stad, ze tkanka ttuszczowa za-
wiera mniej wody w poréwnaniu do innych narzadéw i tkanek®. Zawarto$¢ wody
w organizmie na og6t maleje wraz z wiekiem. Jest jej wiecej w organizmach dzieci
i u 0s6b mtodych. U noworodkéw siega nawet do 75%, u os6b dorostych wynosi
58-65%, podczas gdy u 0s6b w wieku podeszitym - juz tylko okoto 45%*.

Woda petni w organizmie wiele waznych funkcji, takich jak: formowanie ke-
séw pozywienia w jamie ustnej, przesuwanie pokarmu wzdtuz przewodu pokar-
mowego, jest niezbedna w procesach trawienia (umozliwia trawienie przez enzy-
my zawarte w $linie, w soku zotgdkowym, trzustkowym i jelitowym), transportuje
sktadniki pokarmowe i ich metabolity do narzadéw i komoérek ustroju. Dzieki niej
wydalane sg produkty przemiany materii, gdyz jest rozpuszczalnikiem wielu sktad-
nikdw, w tym réwniez antyodzywczych. Odgrywa wazng role w utrzymaniu statej

1Zielke M., Zapotrzebowanie na wode i ocena jej pobrania [w:] A. Brzozowska, ]. Gawecki (red.),
Woda w zywieniu i jej Zrodta, Wyd. Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu, Poznan 2008.
ZBrzozowska A, Woda w organizmie cztowieka. [w:] A. Brzozowska, J. Gawecki (red.), Woda
w zywieniu i jej zrédta, Wyd. Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu, Poznan 2008.
3Brzozowska A., 2008, op. cit.

4Gawecki J. (red.), Zywienie cztowieka. Podstawy nauki o zywieniu. Wyd. PWN, Warszawa 2012.
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temperatury ciata, petni role ochronng dla gatki ocznej, mézgu, rdzenia kregowego,
zapewnia ruchomo$¢ stawow.

Zapotrzebowanie na wode i ptyny

Aby organizm mégt prawidtowo funkcjonowa¢, zawarto$¢ wody powinna by¢
utrzymana na stalym poziomie. Woda w organizmie ulega statej wymianie. Codzien-
nie przyjmujemy ja w postaci napojéw, zup, pokarmoéw statych. Powstaje rowniez
w organizmie w wyniku proceséw metabolicznych (200-300 ml/dzien)> ©.

Jednocze$nie zachodzg jej state straty: z moczem (okoto 1,5 |, tj. 53,6%), ka-
tem (150 ml, tj. 5,4%), potem (600 ml, tj. 21,4%) oraz z wydychanym powietrzem
(550 ml, tj. 19,6%). Duze straty wody wynikajgce np. z nasilonego pocenia sie przy
duzym wysitku fizycznym tolerowane s3 przez krétki czas, dlatego wazne jest za-
dbanie o state prawidtowe nawodnienie organizmu’.

Odczucie pragnienia majgce na celu stymulowanie nas do picia pojawia sie juz
przy utracie wody z organizmu na poziomie 2% masy ciata®. Kawa i alkohol oraz
napoje gazowane zwiekszajg diureze (wydalanie moczu), a te ostatnie mogg po-
wodowac tez wydalanie potasu z moczem. Stad tez nie jest wskazane spozywanie
alkoholu, kawy i napojéw gazowanych. Dwutlenek wegla zawarty w napojach draz-
ni $ciany zotadka, powoduje efekt odbijania i rozpychania®. Stad tez dla os6b maja-
cych problemy gastryczne oraz matych dzieci napoje gazowane, zwtaszcza stodkie,
nie sg wskazane.

Niedobér wody powodowa¢ moze negatywne skutki zdrowotne. Objawami
odwodnienia ustroju sa: zwiekszone, nieustajgce pragnienie, ogblne rozdraznienie,
bezsenno$¢, brak apetytu, ostabienie sit fizycznych, jak réwniez zaczerwienienie
skéry. Gdy utrata wody z organizmu jest na poziome 3-5% masy ciata, nazywa sie
je odwodnieniem w tagodnym stopniu. Odwodnienie Sredniego stopnia wystepu-
je przy utracie wody na poziomie 8-10%, a ciezkiego stopnia przy 12-15%. Przy
znacznym odwodnieniu dochodzi do spadku diurezy (tzn. skapomocz), czyli ogra-
niczenia dobowego wydalania moczu nawet do 300-500 ml. W skrajnych przypad-
kach nastgpi¢ moze dalsze jej ograniczenie do zaledwie 100 ml/dzien (tzw. anuria).
Utrata 20-22% wody doprowadzi¢ moze do utraty swiadomosci, obrzeku jezyka,

5Zielke M., 2008, op. cit.

%Jarosz M. (red.), Normy zywienia dla populacji polskiej — nowelizacja. Wyd. 12Z, Warszawa 2012.
’Pietruszka B., Znaczenie wody w termoregulacji i sporcie. XV Konferencja Dyskusyjna ,Fakty i Fik-
cje w zywieniu cztowieka”, Woda - rola i znaczenie w zywieniu cztowieka, Warszawa 26.10.2007,
s.5-12.

8arosz M. (red.), 2012, op. cit.

Pietruszka B., 2007, op. cit.
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trudnosci z potykaniem $liny, a w konsekwencji nawet do zgonu. Dtugotrwaty defi-
cyt wody do 2 tygodni prowadzi do wyniszczenia organizmu°.

Cztowiek dorosly potrzebuje przecietnie okoto 8 szklanek wody dziennie!’.
Przyjmuje sie, ze minimalng ilo$cia wody potrzebng do przezycia oraz zapobie-
gania negatywnym zmianom w ustroju jest 1 litr na dobe. Zalecenia Zywieniowe
wskazujg jednak, ze niezbedne spozycie wody dla osoby dorostej wraz z zywno-
$cig i napojami powinno wynosi¢ 2 1, przy czym 1-1,5 I powinno pochodzi¢ z wody
pitnej (mineralnej i ewentualnie z innych napojow bezalkoholowych). Ogélne za-
lecenia odnoszgce sie do oszacowania zapotrzebowania na wode formutuje sie
w odniesieniu do masy ciala lub tez zalecanego dostarczania energii z pozywieniem
(rys. 8.1)12.

Zapotrzebowanie organizmu na wode
/4

1 ml wody =

30 ml wody =
. 1 kcal warto$ci energetycznej

diety

1 kg masy ciala

Rysunek 8.1. Ogélne zalecenia stuzace do okreslenia zapotrzebowania na wode

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie®?,

W przypadku zalecent odnoszacych sie do masy ciata nalezy pamieta¢, ze mez-
czyzni ze wzgledu na wiekszy udziat wody w ich organizmach, maja wieksze za-
potrzebowanie na wode (min. 1,5 1/dzien) niz kobiety. Zalecenia opierajace sie na
warto$ci energetycznej diety podaja, aby cztowiek o przecietnych wydatkach ener-
getycznych, zyjacy w umiarkowanych warunkach klimatycznych, pobierat tyle wody,
ile spozyt energii z pozywieniem. Wspomniane zalecenia nie powinny by¢ stosowane
w przypadku oséb o skrajnie duzej lub matej masie ciata, a takze 0s6b spozywajacych
nieadekwatne pod wzgledem warto$ci energetycznej racje pokarmowe.

Na zapotrzebowanie na wode majg wptyw czynniki osobnicze (wiek, aktyw-
nosc¢ fizyczna, stan fizjologiczny) oraz sSrodowiskowe (temperatura otoczenia i wil-
gotnosci powietrza, sktad diety, wysoko$¢ nad poziomem morza). Biorac pod uwa-
ge mase ciata, dzienne zapotrzebowanie na wode dla dziecka wynosi od 10 do 15%
masy ciala, u osoby dorostej za$ - od 2 do 4%*.

OKotajtis-Dotowy A., Woda w zywieniu cztowieka. Roczniki Warszawskiej Szkoty Zdrowia 2012,
R.XI], s. 65-75

MJarosz M. (red.), 2012, op. cit.

127ielke M., 2008, op. cit.

13Zielke M., 2008, op. cit.

Marosz M. (red.), 2012, op. cit.
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W tabeli 8.1. przedstawiono zalecenia dla mtodziezy, Europejskiej Agencji
ds. Bezpieczenstwa Zywnosci (EFSA - European Food Safety Authority) dotyczace
poziomu zapotrzebowania na wode w catodziennej diecie (z uwzglednieniem wody
zawartej w pokarmach statych)!®. Zaprezentowano réwniez normy*® na wode dla
populacji polskiej. Zostaty one ustalone na poziomie wystarczajacego spozycia
(AI). Wartosci te obejmuja spozycie wody i innych napojéw oraz wody zawartej
w produktach spozywczych. Dotycza one przecietnej osoby z danej grupy wieko-
wej, ktéra odznacza sie umiarkowanym poziomem aktywnoSci fizycznej i przebywa

w otoczeniu o umiarkowanej temperaturze (tab. 8.1).

Tabela 8.1. Normy wystarczajacego spozycia na wode (cm®/dzien) dla miodziezy

Wiek Polskie normy z 2012 roku Wiek EFSA*z 2010 roku
(lata) dziewczeta chtopcy (lata) dziewczeta chtopcy
10-12 1900 2100 9-13 1900 2100
13-15 1950 2350 powyzej 13. 2000 2500
>16 2000 2500 roku zycia

*EFSA - European Food Safety Authority - Europejska Agencja ds. Bezpieczenistwa Zywnosci

Zr6dto: Opracowanie whasne na podstawie: ' 18,

Osoby z chorobami dietozaleznymi powinny pokrywaé zapotrzebowanie na
wode w 51%, pijac wody mineralne i/lub stotowe, a Srednio w 29% niestodzona her-
bate badZ kawe. Nieco mniej ptynéw (16%) powinno by¢ spozyte w postaci napojéow
mlecznych o obnizonej zawartoéci ttuszczu. Pozostata ilo§¢ ptynéw - ok. 120 cm?
powinna by¢ dostarczona w postaci soku owocowego. Zalecenia amerykanskich
specjalistéw odnosnie napojow dla pozostatych oséb, uwzgledniajg szeroki asor-
tyment spozywanych napojoéw, przy czym ich udziat nie powinien by¢ wiekszy niz
12% (350 cm3dziennie). Podkresla sie koniecznosé¢ zredukowania poziomu spozy-
cia napojow stodzonych cukrem lub syropem (z aktualnego wysokiego 19% spo-
zycia do 1%). Napoje stodzone wptywaja na nadkonsumpcje energii, cukréw, sodu
i fosforu, ponadto zastgpity miejsce mleka, co zmniejszyto spozycie sktadnikow, ta-
kich jak wapn czy witamina B,°.

15Agostoni C.V, Bresson J.L., Fairweather-Tait S., Scientific opinion on dietary reference values for
water. EFSA Journal 2010, 8 (3), s. 1459.

1Jarosz M. (red.), 2012, op. cit.

Jarosz M. (red.), 2012, op. cit.

18Agostoni C.V, Bresson ].L., Fairweather-Tait S., 2010, op. cit.

YGawecki J., Problemy zdrowotne zwigzane z konsumpcjq niektérych napojéw. [w:] A. Brzozow-
ska, ]. Gawecki (red.), Woda w zywieniu i jej Zrodta, Wyd. Uniwersytetu Przyrodniczego w Pozna-
niu, Poznan 2008.
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Czym ugasic pragnienie

Wsréd produktéw spozywcezych najwiekszg zawarto$cig wody charakteryzuja
sie soki, napoje, herbata, kawa oraz mleko (81-100%). Najwazniejszymi ptynami
w diecie mtodziezy powinny by¢ woda i mleko (rys. 8.2). Mleko jest napojem o duzej
wartosci odzywczej, stanowi ponadto gtéwne Zrédto wapnia, a takze witaminy B,.

OBJETOSC 2900 cm?® OBJETOSC 2900 cm?®
(10% energii z napojow) (14% energii z napojow)

a4
16% WODA
[ NiESLODZONA KAWA | HERBATA
SoKi
. NAPOJE NISKOKALORYCZNE
I riwo
NAPOJE SLODZONE BEZ WARTOSCI ODZYWCZYCH
E MLEKO
T T T

Rysunek 8.2. Zalecana struktura spozycia ptynow wedlug Amerykanskiego Zespotu doradczego
w zakresie napojow
Zrédto: Opracowanie na podstawie Popkin i in. The beverage guidance panel 2006 (cyt. za 2°).

Istotna role w diecie odgrywaja warzywa i owoce, poniewaz oprécz duzej za-
warto$ci wody zawierajg witaminy i sktadniki mineralne. Zawarto$¢ wody w pro-
duktach statych jest bardzo zréznicowania (rys. 8.3 i 8.4). Swieze owoce, warzywa
lisciaste i kapustne zawieraja od 75 do 95% wody, a warzywa okopowe od 85 do
90%. Thtuszcze spozywcze (masto, margaryna ok 16%) i cukier nie zawieraja jej
prawie wcale?L.

Woda

Powinna ona zaspokaja¢ zapotrzebowanie organizmu cztowieka na ptyny. Sta-
tystyczny Europejczyk pije ok. 106 1 wody butelkowanej rocznie, w Polsce zas $red-
nie roczne jej spozycie wynosi 65 1 na mieszkanca. Biorgc pod uwage zawarto$¢
sktadnikéw mineralnych, wody butelkowane mozna podzieli¢ na??,%3:
—  zrddlane (o bardzo niskiej lub niskiej mineralizacji - do 0,5 g/I sktadnikéw

mineralnych);

20Gawecki J., 2008, op. cit.

ZIKunachowicz H., Nadolna I, Iwanow K., Przygoda B., Wartos¢ odzywcza wybranych produktéw spo-
zywcezych i typowych potraw. Wyd. PZWL, Warszawa 2014.

2250bétka J., Jakq wode pijemy. Roczniki Warszawskiej Szkoty Zdrowia 2012, R. XII, s. 53-64.
Z3Kottajtis-Dotowy A., 2012, op. cit.
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WODA W ORGANIZMIE

Woda
metaboliczna

e p e L TR
Woda dostarczona

z plynami
i pokarmem

Zywnos¢,
w tym mleko

Rysunek 8.3. Zrédta wody w organizmie cztowieka
Zrédto: Opracowanie wlasne na podstawie literatury.

Zawartos¢ wody w produktach spozywezych

Napoje soki, mleko, herbata, kawa (81-100%) ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘w‘_J
sz;eie owoce, warzywa lisciaste i kapustne (75-95%) . ‘ . ‘ ‘ ‘ “ ‘ w J

Warzywa okopowe (85-90%) ‘ “ “ ““ :_J

— S

Migso, dréb, ryby, jaja, sery (37-82%) .“““‘ L“_J

T

Wypieki - pieczywo, ciasta (6-37%) “"

t‘S:che nasiona roslin straczkowych (8-12%) ‘v J
Maki, kasze, makarony (5-15%) ‘-

L

Rysunek 8.4. Zawarto$¢ wody w produktach spozywczych

Zrédto: Opracowanie wlasne na podstawie:24,

Z4Kunachowicz H. i in., 2014, op. cit.
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—  wody mineralne $§rednio zmineralizowane (do 1,5 g/l sktadnikéw mineral-
nych) i wysoko zmineralizowane (>1,5 g/1);

—  stotowe ilecznicze (zawierajq sktadniki o szczegélnym dziataniu farmako-
dynamicznym, stosowane s3 ze wskazania lekarskiego lub w czasie zabie-
géw leczniczych w uzdrowiskach).

Woda pitna powinna przede wszystkim by¢ bezpieczna dla zdrowia cztowieka
(pod wzgledem mikrobiologicznym i chemicznym); mie¢ korzystny sktad mineralny
oraz by¢ akceptowana ze wzgledu na smak. Jest ona Zrédtem sktadnikéw mineral-
nych, takich jak: wapn, séd, magnez, potas, zelazo, mangan, fluor, jod, siarka i krzem
25 Woda mineralna moze sta¢ sie Zrédtem wapnia, szczegélnie podczas stosowania
diet eliminujacych mleko i jego przetwory?®. Na rynku jest dostepna woda gazo-
wana i niegazowana. Nie zaleca sie konsumpcji wody gazowanej dzieciom, osobom
starszym ani cierpigcym na choroby uktadu pokarmowego?’.

Nalezy pamieta¢, aby kupujac wode w opakowaniu jednostkowym, kierowac
sie przede wszystkim zawarto$cia poszczegdlnych sktadnikéw mineralnych. Dlate-
go tez nalezy doktadnie czyta¢ informacje zamieszczone na etykiecie.

Bardzo wazne jest zapewnienie dostepu do wody pitnej w placéwkach szkolnych,
za co odpowiedzialni powinni by¢ zaréwno dyrektor szKkoty, jak i pracujgcy w niej na-
uczyciele. Powinni oni przypomina¢ uczniom o konieczno$ci nawadniania organizmu,
szczegoOlnie przed i w trakcie aktywnoSci fizycznej oraz podczas upatéw i duzych mro-
zo6w. W trakcie ¢wiczen fizycznych wode nalezy pi¢ w odstepach co 10-15 min. Nalezy
ja dostarcza¢ mozliwie regularnie, w matych porcjach w ciggu catego dnia, nawet jesli
nie odczuwa sie pragnienia. Zaleca sie wypijanie szklanki wody zaraz po przebudzeniu,
a takze przed positkiem i w trakcie positku. Osoby, ktore nie majg zwyczaju picia wody,
powinny stara¢ sie wypija¢ co najmniej jeden inny nap6j w ciagu dnia i postarac sie
robi¢ to coraz czesciej. Osoby preferujace ciepte napoje moga pi¢ wode z dodatkiem
Swiezej miety i owocow cytrusowych (pomarancza, cytryna lub limonka).

W celu odpowiedniego nawodnienia organizmu zaleca sie noszenie ze sobg
butelki z woda (0,3 lub 0,5 1), ktédra mozna uzupeinia¢ woda z kranu, o ile jest prze-
badana i polecana do spozycia®®. Jest to dobry nawyk, ktérego skuteczno$¢ jest po-
twierdzona badaniami. Wyniki badan wykazaty, ze ludzie pija znacznie wiecej, jesli
maja wode lub napéj w zasiegu reki?’.

25Gawecki J., 2008, op. cit.

26Gawecki J., 2008, op. cit.

27KoMaijtis-Dotowy A., 2012, op. cit.

287alecenia Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego dotyczqce spozywania wody przez uczniéw (2013),
http://www.bip.visacom.pl/psse_braniewo/dokumenty/20140102102529-Zalecenia_dotycza-
ce_spozywania_wody_przez_uczniow. pdf, data dostepu: 25.10.2015

29Gawecki J., 2008, op. cit.
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Soki

Moga one réwniez stanowi¢ zrédto wody dla organizmu®’. Zgodnie z defini-
cjg zawartg w Polskiej Normie PN-A-75958, sok jest produktem ptynnym, niefer-
mentowanym lub poddanym fermentacji mlekowej, ktéry otrzymuje sie w wyniku
procesu wyciskania owocéw lub warzyw, a takze jako produkt odtworzenia z form
zageszczonych przygotowanych ze $wiezych surowcéw spozywczych.

Gléwnym sktadnikiem sokéw jest woda (85-95%) oraz weglowodany (cukry
proste, dwucukry), ktérych ilo$¢ uzalezniona jest od ich zawartosci w surowcach.
Wsréd cukréw naturalnie wystepujacych w sokach wymieni¢ nalezy glukoze, fruk-
toze oraz sacharoze. Chociaz soki owocowe w opinii rodzicéw stosowane sg jako
dobre zamienniki innych napojéw, to ich nadmierna konsumpcja moze przyczyniac
sie do wzrostu spozycia energii u dzieci. Nalezy zwréci¢ uwage, ze zawarto$¢ cukru
w sokach jest czasem zblizona do jego zawarto$ci w napojach. Na przyktad w soku
jabtkowym moze doréwnywa¢ tej w napojach typu cola (11,8%)31.

Soki wykazujg réwniez prozdrowotne wiasciwosci wynikajace przede wszyst-
kim ze sktadu owocow i warzyw, z ktérych zostaty wytworzone, tj. znacznych ilosci
antyoksydantéw (witamina C, karotenoidy, flawonoidy)32.

[lo$¢ sokéw wypijanych w ciagu dnia przez dzieci i mtodziez powinna by¢ ogra-
niczana, a w przypadku zaburzen ze strony uktadu pokarmowego, np. w biegunce,
a takze w prochnicy zebéw powinna by¢ doktadnie okreslona przez lekarza badz
dietetyka. Niektdére soki, ktére zawieraja znaczne iloSci fruktozy oraz sorbitolu
(np. sok jabtkowy), moga sta¢ sie czynnikiem rozwoju biegunki®3. Preferowane po-
winny by¢ przede wszystkim soki przecierowe i nektary, ktore ze wzgledu na wyste-
pujacy w nich btonnik pokarmowy moga przeciwdziata¢ biegunce, obniza¢ poziom
cholesterolu we krwi i chelatowa¢ metale ciezkie w obrebie przewodu pokarmo-
wego3*, Wazne jest, aby soki przeznaczone do spozycia przez dzieci i mtodziez nie
zawieraty dodatku cukru. Moze by¢ on dodany do soku wytacznie w celu ztago-
dzenia smaku kwasnego, ale konsument powinien by¢ poinformowany o tym fak-
cie na etykiecie produktu. Soki takie powinny by¢ poddane procesowi pasteryzacji
(z wyjatkiem sokéw $wiezo wyciskanych). Niemniej jednak nalezy zachecac dzieci

30Socha P, Neuhoff-Murawska J., Socha J., Miejsce mleka, wody, sokéw i napojow stodzonych w zy-
wieniu niemowlgt i matych dzieci. XV Konferencja Dyskusyjna ,Fakty i Fikcje w zywieniu cztowie-
ka, Woda - rola i znaczenie w zywieniu cztowieka, Warszawa 26.10.2007, s. 13-18.
31Langley-Evans S., Zywienie. Wplyw na zdrowie cztowieka. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa
2013,s.136-138.

32Frackiewicz J., Pietruszka B., Soki owocowe i warzywne - otrzymywanie i wartosé¢ odzyweza. [w:]
A. Brzozowska, J. Gawecki. (red.), Woda w zywieniu i jej zrddta, Wyd. Uniwersytetu Przyrodnicze-
go w Poznaniu, Poznan 2008.

33pjetruszka B., 2007, op. cit.

34Frqckiewicz J., Pietruszka B., 2008, op. cit.
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i mtodziez do spozywania $wiezych owocéw zamiast sokéw oraz wody mineralnej.
Na rynku oferowane sg rowniez soki wzbogacane w witaminy (C, A, E, z grupy B),
wapn i btonnik pokarmowy. Zaleca sie je m.in. mtodziezy i osobom wykonujgcym
intensywny wysitek fizyczny oraz rekonwalescentom3®.

Korzysci i zagrozenia zwigzane z konsumpcja sokdw przedstawiono w tabeli 8.2.

Tabela 8.2. Korzysci i zagrozenia zwigzane z konsumpcja sokow

Zagrozenia zwigzane z nadmierng konsumpcja

Korzysci z konsumpcji sokow ,
4 pe] sokow

Spadek poziomu markeréw stresu oksydacyjnego | Rozwoj otytosci

Obnizenie ci$nienia tetniczego Préchnica zebow

Wzrost stezenia cholesterolu HDL Wzrost triglicerydéw w surowicy krwi

7Zrédto witamin, sktadnikéw mineralnych,

substancji bioaktywnych Biegunka czynnosciowa

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie3®,

Napoje gazowane i stodzone

Niebezpieczne ze wzgledu na rozwdj otytosci i zespotu metabolicznego jest
spozywanie napojow stodzonych. W grupie dzieci i mtodziezy stwierdza sie zbyt
duze spozycie stodzonych napojéw gazowanych3” 38, Zgodnie z zasadami prawi-
dtowego zywienia dzieci i mtodziezy wedtug Instytutu Zywnosci i Zywienia3® grupy
te powinny m.in. pi¢ odpowiednig ilo$¢ wody, ograniczajac spozycie cukru, stodyczy
i stodzonych napojow.

Wedtug American Academy of Pediatrics konsumpcja napojéw gazowanych
i stodzonych wzrosta w ciggu ostatnich dwéch dekad o 300%, a rozmiar opakowan,
w ktérych sg kupowane, zwiekszyt sie trzykrotnie. Z kolei udziat energii pochodzg-
cej ze stodkich napojéow w diecie amerykanskich dzieci zwiekszyt sie az o 135%
kosztem udziatu mleka (spadek o 36%)*°.

W badaniach*! przeprowadzonych wéréd polskich uczniéw gimnazjum
(n = 100), 70% oséb zadeklarowato, ze spozywa 1 litr stodzonych napojéw gazo-

35Kotajtis-Dotowy A., 2012, op. cit.

36Jarosz M. (red.), 2010, op. cit.

37Cichocki M., Napoje energetyzujgce - wspdtczesne zagrozenie zdrowotne dzieci i mtodziezy, Prze-
glad Lekarski 2012, 69, 10, s. 854-860.

38Jarosz M., Rychlik E., Napoje stodzone gazowane i ich zwigzek z powstawaniem choréb dietoza-
leznych. Standardy Medyczne 2004, 4, s. 109-114.

3%http:/ /www.izz.waw.pl, 2015.

40Szanecka E., Matecka-Tendera E., Zmiana nawykéw zywieniowych a problem otylosci u dzieci.
Endokrynologia, Otyto$¢ i Zaburzenia Przemiany Materii 2006, 2 (3), s. 102-107.

“wanat G., Grochowska-Niedworok E., Kardas M., Catyniuk B., Nieprawidtowe nawyki zywienio-
we i zwigzane z nimi zagrozenie dla zdrowia wsréd mitodziezy gimnazjalnej. Hygeia Public Health
2011, 46 (3), s. 381-384.
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wanych na dobe. W podobnych badaniach*? az 58% chtopcéw i 36% dziewczat

wskazato stodkie napoje gazowane jako jedne z najczesciej spozywanych ptyndéw.
Zauwazono, ze pte¢ ma istotny wplyw na preferencje i poziom spozycia napojéw
wsrod gimnazjalistow. Chtopcy dostarczali wraz z napojami dwukrotnie wiecej cu-
kru niz dziewczynki w tym samym wieku. Jest to zjawisko niepokojace, warto za-
tem przyjrzec sie doktadniej sktadowi napojéw przed ich spozyciem.
Duze spozycie napojow gazowanych i stodzonych moze by¢ postrzegane jako
wazny czynnik ryzyka rozwoju wielu choréb dietozaleznych (otytosci, cukrzycy
typu 2, préchnicy czy tez choroby refluksowo-zotgdkowej), niemniej jednak ich
zwigzek przyczynowo-skutkowy w wielu przypadkach jest niewystarczajaco udo-
kumentowany. Zaleca sie zatem ich wytgczenie z diety lub przynajmniej ogranicze-
nie ich spozycia®3.
W podgrupie stodzonych napojoéw bezalkoholowych wyréznia sie zaréwno na-
poje o smaku owocowym, ktére powstajg w wyniku dodania do wody naturalnych
lub syntetycznych substancji smakowo-zapachowych (np. lemoniada), jak i soki
oraz napoje typu cola lub tonic. Ich warto$¢ energetyczna i odzywcza uzalezniona
jest od zawartoSci cukru lub syropu skrobiowego, a takze od tego, czy sa wzboga-
cane witaminami, sktadnikami mineralnymi badz innymi zwigzkami o charakterze
prozdrowotnym (napoje wzbogacane)**.
Na rynku sg réwniez napoje typu light. Do tych napojéw zamiast cukréw doda-
je sie substancje stodzace (np. aspartam), dzieki czemu majg one podobng stodycz
co napoje tradycyjne, ale cechuja sie matg wartoscig energetyczna. W sktad tego
rodzaju produktéw wchodzg takze:
= substancje aromatyczne (naturalne, identyczne z naturalnymi i syntetyczne);
= barwniki (w celu uatrakcyjnienia produktéw i nadania im barwy zblizonej
do naturalnej);
= kwasy organiczne (w celu zréwnowazenia smaku stodkiego i nadania orzez-
wiajacych wtasciwosci lub zwiekszenia bezpieczenstwa mikrobiologicznego);

< witaminy, sktadniki mineralne, przeciwutleniacze (chronig przed szkodliwym
wptywem tlenu, przedtuzajgc trwatos¢ zawartych w napoju witamin);

= dwutlenek wegla (ktéry nadaje wtasciwosci od$wiezajgce, uwydatnia walory
smakowe, a przy tym ogranicza rozwéj mikroorganizméw);

= substancje konserwujace.

42¥0boda D., Gawecki J., Udziat ptynéw w zywieniu wybranej grupy gimnazjalistéw a sktad ich cia-
ta. Problemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92, s. 83-88.

43]arosz M., Rychlik E., 2004, op. cit.

*Gawecki ]. Wozniewicz M., Produkty spozywcze jako Zrédto sktadnikéw odzywczych. [w:]
J. Gawecki (red.), Zywienie czlowieka. Podstawy nauki o Zywieniu, PWN, Warszawa 2012,
s.362-364.
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Wyniki badain*® wskazuja réwniez na wzrost spozycia napojéw gazowanych,
zawierajacych kofeine. Jest to tendencja niepokojaca, gdyz wykazano negatywne
skutki spozywania nadmiernych ilosci kofeiny. Dzieci i mtodziez sg najszybciej ro-
snaca grupa konsumentéw spozywajaca produkty zawierajace kofeine. Spozycie
napojéw zawierajacych kofeine wzrosto na przestrzeni ostatnich 30 lat o 70%%°.

Kanadyjscy naukowcy*” w swoich zaleceniach ustalili maksymalng dzien-
ng dawke kofeiny dla dzieci (4-6-latkowie max. 45 mg/dobe; 7-9-latkowie max.
62 mg/dobe; 10-12-latkowie max. 85 mg/dobe). Spozywanie napojéw z kofeing
skutkowa¢ moze, podobnie jak innych napojéw gazowanych, uszkodzeniem szkliwa
nazebnego. Z jednej strony zwiekszaja one kwasowos$¢ w obrebie jamy ustnej (kwas
fosforowy), co sprzyja demineralizacji szkliwa nazebnego, z drugiej za$ - zawarte
w nich weglowodany nieredukujace (np. sacharoza) stajq sie pozywka dla bakterii
wywotujacych préchnice.

Przyjmowanie duzej dawki energii w postaci weglowodandw prostych moze
skutkowa¢ powstaniem insulinoopornosci, a w efekcie finalnym prowadzi¢ do oty-
tosci i cukrzycy48. Zawarty w napojach kwas fosforowy wigze magnez, wapn oraz
cynk, uposledzajac tym samym ich wchtanianie.

Zaobserwowano takze zalezno$¢ miedzy wspotczynnikiem masy ciata (BMI)
a spozyciem napojow typu cola. Nadmierne spozycie kofeiny zawartej w napojach
w okresach gwattownego wzrostu i rozwoju organizmu moze przyczynia¢ sie do
ktopotéw z odpowiednim Zywieniem i ze snem. Do charakterystycznych objawéw
nalezg: bole gtowy, drazliwo$¢, problemy ze snem, przys$pieszenie akcji serca. Nie-
pokojace jest, ze mtodziez pije takie napoje dla zaspokojenia pragnienia, niekiedy
do kazdego positku. Napoje gazowane ze wzgledu na duza zawarto$¢ cukru oraz
substancji dodatkowych poprawiajacych smak moga dodatkowo nasila¢ pragnie-
nie®’.

Napoje (kawa i herbata) zawierajace kofeine

Napary kawy i herbaty sktadaja sie prawie z samej wody, cho¢ zawieraja przy
tym pewne ilo$ci substancji pobudzajgcych, moczopednych i podnoszacych cisnie-
nie krwi. O ile nie ma przeciwwskazan (podwyzszone ci$nienie krwi), zamiast re-

“SRaport o rynku napojéw bezalkoholowych w Polsce w 2008. http://www.cocacola.com.pl/Ra-
port_o_rynku_napojow_ bezalkoholowych _w_Polse_w_2008r_podsumowanie_FINAL.pdf.
46Barcz M., Jaworski M., Wystepowanie cech kofeinizmu u mtodziezy i mtodych dorostych deklaru-
Jjacych czeste spozycie bezalkoholowych napojéw typu cola zawierajqcych kofeine. Pediatria i Medy-
cyna Rodzinna 2011, 7 (4), s. 366-371.

4TWarzak W.J.,, Evans S., Floress M.T,, Gross A.C., Stoolman S., Caffeine consumption in young chil-
dren. Journal of Pediatrics 2011, 158 (3), s. 508-509.

48Cichocki M., 2012, op. cit.

49Barcz M., Jaworski M., 2011, op. cit.
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zygnacji z ich konsumpcji zaleca sie ich ograniczenie®°. Kofeina dziata pobudzajaco
na centralny uktad nerwowy, przyspiesza tetno, dziata moczopednie i przySpiesza
przemiane materii. Ze wzgledu na zwiekszong diureze moze zwieksza¢ ,wyptuki-
wanie” z organizmu witamin rozpuszczalnych w wodzie (z grupy B, witamine C),
a takze niektorych sktadnikéw mineralnych (wapnia, potasu, cynku).

Zrédtem kofeiny jest przede wszystkim kawa (tab. 8.3), ale réwniez herbata,
ktéra zawiera kofeine oraz teine. Mocna herbata utrudnia wchtanianie zelaza, co
moze by¢ tez przyczyna niedokrwistosci. Mtodziez powinna wybierac¢ stabe napary
herbat, a lepiej zamienic je na tzw. herbaty owocowe, a najlepiej - na mleko i soki
OWOCOWO-Warzywne.

Tabela 8.3. Zrédta kofeiny

Napdj Wielko$¢ porgcji Zawarto$¢ kofeiny (mg/porcje)
Kawa z ekspresu 160 ml 100-103
Kawa rozpuszczalna 160 ml 70
Kawa bezkofeinowa 160 ml 4
Herbata czarna parzona 3 min. 160 ml 36-40
Herbata instant mrozona - 31
Kakao 160 ml 5
Cola 330 ml (puszka) 38-46
Cola ,Diet” - 36-50
7-Up - 46
Nap6j czekoladowy - 3-5
Nap6j mleczno-czekoladowy - 5-8
Czekolada gorzka 100 g (tabliczka) 60
Czekolada mleczna 100 g (tabliczka) 20
Napoje energetyzujace 100 ml 30-35

Zrédto: Opracowanie na podstawie51.

Wyniki badan®? >3 wskazuja, ze spozywanie produktéw zawierajacych kofe-
ine, gtéwnie kawy i herbaty, moze sprzyja¢ wzrostowi ci$nienia tetniczego krwi,
powodowaé wzrost poziomu homocysteiny w osoczu, zwigzku uznanego za istotny

50Kottajtis-Dotowy A., 2012, op. cit.

S1Arnaud M., Caffeine. [w:] B. Caballero, L. Allen, A. Prentice (red.), Encyclopaedia of human nutri-
tion. Elsevier, Oxford 2005, s. 247-260.

52Klag M.]., Wang N.Y,, Meoni L.A., Brancati EL., Cooper L., Liang K.Y,, Young ].H., Ford D.E., Coffee
intake and risk of hypertension: The Johns Hopkins Precursors Study. Archives of Internal Medicine
2002, 162 (6), s. 657-662.

53Cameron J., Grassi G., Effects of caffeine on arterial function and haemodynamics: implications for
cardiovascular risk. Journal of Hypertension 2003, 21 (3), s. 491-493.
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czynnik sprzyjajacy rozwojowi miazdzycy. Regularne picie czarnej lub zielonej her-
baty, z uwagi na zawarto$¢ polifenoli, moze mie¢ réwniez dziatanie korzystne dla
zdrowia®® %%,

Podsumowujac, nalezy stwierdzi¢, Zze woda jest niezbednym do zycia sktadni-
kiem pokarmowym, ktory petni szereg waznych funkcji w organizmie. Istotna jest
nie tylko odpowiednia podaz ptynéw (min. 2 litry), ale takze ich jako$¢. Mtodziez
najczesciej powinna pi¢ wode, a nastepnie: mleko, soki oraz sporadycznie napo-
je stodzone®®. Niezmiernie wazne jest ograniczenie spozycia napojéw stodzonych,
poniewaz stanowig przede wszystkim zrédto ,pustych” kalorii i nie wnoszg do or-

ganizmu zadnych innych sktadnikéw odzywczych.

_’ Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistéw ’—

« Wypijaj co najmniej 2 litry ptynéw dziennie.

« Ogranicz, a najlepiej unikaj spozywania napojow gazowanych, stodzonych.

« Pij niegazowang wode mineralng, niestodzone herbaty owocowe i ziotowe
oraz soki owocowe i warzywne.

« Pamigtaj o odpowiednim spozyciu wody/napoju w czasie pobytu w szkole.
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Rozdziat 9

Napo je energetyzujace, energetyczne
i izotoniczne - zagrozenia i korzysci
spozycia

Agata Wawrzyniak

Napoje energetyzujace

Zaliczane s3 do jednych z najbardziej popularnych produktéw o cechach funk-
cjonalnych. Zawarte w nich substancje bioaktywne, do ktérych nalezg: kofeina,
tauryna, inozytol, glukuronolakton oraz witaminy z grupy B, wywotuja okreslony
wplyw na organizm: dziatajg pobudzajaco, poprawiaja funkcje poznawcze, skracaja
czas reakcji oraz podnosza wydajnos$¢ organizmu, mobilizujac organizm do inten-
sywniejszego wysitku psychicznego oraz fizycznego. Niektore energy drinks zawie-
raja rdwniez inne substancje, takie jak: guarana, L-karnityna, teobromina, korzen
zen-szenia (ginseng), wyciag z mitorzebu japoniskiego (ginko biloba).

. Napoje energetyzujace to gazowane napoje bezalkoholowe o sktadzie: kofeina '
' (okoto 30-35 mg/100 ml), tauryna (400-420 mg/100 ml), cukier, regulatory kwa- !
sowosci (kwas cytrynowy i cytrynianu sodu), dwutlenek wegla, witaminy z gru-
! py B (m.in. niacyna, kwas pantotenowy, witamina B,, witamina B, witamina B;;) '
oraz woda. Niektore z tych napojow zawieraja ponadto inozytol, glukuronolakton,
i ekstrakt guarany, L-karnityne, teobromine. Warto$¢ energetyczna napojéw ener- !
getyzujacych waha sie od 4 kcal (napoje w wersji light) do 60 kcal/100 ml.
Nadmierne spozywanie napojéw energetyzujacych lub stosowanie ich niezgod-
nie z przeznaczeniem moze stanowic¢ zagrozenie dla zdrowia, szczegélnie w przy-
padku dzieci, mtodziezy i kobiet w cigzy. Dzieciom i mtodziezy do 16. roku Zycia
nie zaleca sie picia napojéw energetyzujacych, chociaz prawo polskie nie zabrania
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sprzedazy tego typu napojow osobom ponizej 18. roku zycia. Sa one przeznaczone
przede wszystkim dla os6b dorostych intensywnie pracujacych fizycznie i umysto-
wo oraz dla kierowcéw. Jednak w praktyce gtéwnymi konsumentami tego typu na-
pojow sa ludzie mtodzi, ktérzy prowadza aktywny tryb zycia, czesto nieSwiadomi
ich negatywnego wptywu na zdrowie przy nadmiernym spozyciu® %3,

Pomimo Ze na opakowaniach napojéw energetyzujacych znajduje sie infor-
macja o ich przeznaczeniu, to potowa rynku napojéw energetyzujacych znajduje
swoich odbiorcéw wsrdd dzieci i mtodziezy. Po tego rodzaju napoje siega od 17%
gimnazjalistéw do 24% uczniéw szkét ponadgimnazjalnych*. Badania przeprowa-
dzone w USA wskazuja, ze 73% mitodziezy w wieku od 12 do 18 lat spozywa co
najmniej 100 mg Kkofeiny dziennie, gtbwnie w porach popotudniowych, co moze
przektadac sie na problemy ze snem.

Zgodnie z ustawg z dnia 25 sierpnia 2006 1. 0 bezpieczeristwie zywnosci i Zywie-
nia, napoje energetyzujace naleza do $rodkéw spozywczych specjalnego przezna-
czenia ZywieniowegoS. Maja one zaspokaja¢ szczegélne potrzeby zywieniowe oséb
w czasie wzmozonego wysitku fizycznego lub umystowego. Nie majg one jednak wia-
$ciwosci nawadniajgcych, dlatego nie nalezy ich spozywac w celu gaszenia pragnienia.
Napoje energetyzujace sa réwniez produktami funkcjonalnymi. Zgodnie z defini-
! cjg FUFOSE (ang. Functional Food Science in Europe) z 1999 roku ,,zywno$¢ moze |
by¢ uznana za funkcjonalng, jezeli udowodniono jej korzystny wptyw na jedna
: lub wiecej funkcji organizmu ponad efekt odzywczy, ktory to wptyw polega na '
poprawie stanu zdrowia oraz samopoczucia i/lub zmniejszaniu ryzyka chordb.
i Zywno$¢ funkcjonalna musi przypominaé postacig zywno$é konwencjonalng
i wykazywac¢ korzystne oddziatywanie w iloSciach, ktére oczekuje sie, ze beda
» normalnie spozywane z dietg - nie s3 to tabletki ani kapsuiki, ale cze$¢ sktadowa
prawidtowej diety”.

"Hoffmann M., Swiderski F,, Napoje energetyzujqce i ich sktadniki funkcjonalne. Przemyst Spozyw-
czy 2008, 62, s. 8-13.

%Sikora E., Napoje energetyzujqce korzysci i zagrozenia. Przemyst Fermentacyjny i Owocowo-Wa-
rzywny 2008, 3, s. 28.

3Wierzejska R., Kundzicz M., Ortowska K., Brozek A., Szponar L., Napoje energetyzujqce - ich sktad
i przeznaczenie. Przemyst Spozywczy 2002, 10, s. 42-45.

*Btaszczyk E., Piérecka B., Jagielski P, Schlegel-Zawadzka M., Konsumpcja napojéw energetyzu-
jacych i zachowania z niqg zwiqzane wsréd mtodziezy wiejskiej. Problemy Higieny i Epidemiologii
2013,91,s.815-819.

SUstawa z dnia 25 sierpnia 2006 r. 0 bezpieczeristwie Zywnosci i zywienia. Dz.U. z 2006 r., Nr 171
poz. 1225.

Ustawa z dnia 28 listopada 2014 r. o zmianie ustawy o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia. Dz.U.
z 2015, poz. 35.
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Napoje energetyzujace mozna réwniez zaliczy¢ do zywnos$ci wptywajacej na
nastrdj oraz wydolno$¢ psychofizyczng okre$lang w jezyku angielskim jako ,,mood
and performance foods”.

Charakterystyka sktadu napojow energetyzujacych

Kofeina

Gtownym sktadnikiem napojow energetyzujacych jest alkaloid zwany kofeina.
Kofeina wystepuje w kawie, herbacie, napojach bezalkoholowych typu cola, w pro-
duktach zawierajgcych kakao lub czekolade oraz w lekach i suplementach diety.
Kofeina jest substancja z grupy stymulantéw, pobudza o$rodkowy uktad nerwowy
poprzez blokowanie w mézgu receptoréw adenozyny, nie pozwalajgc przez to orga-
nizmowi odpocza¢, a raczej mobilizowac¢ do dziatania. Dziatanie to skutkuje zwiek-
szeniem diurezy (wydalania moczu), przyspieszeniem czynno$ci serca, zwieksze-
niem sity skurczu i napiecia miesnia sercowego oraz podniesieniem ci$nienia krwi.
Podkresli¢ nalezy, iz niewielkie i umiarkowane dawki kofeiny moga pobudzaé ak-
tywnos¢ psychoruchowg organizmu, poprawiajg nastroj, zwiekszajg czujnos¢ i kon-
centracje, poprawiaja funkcje poznawcze, zwiekszaja wydajno$¢ organizmu oraz
usuwajg zmeczenie. Przestrzec nalezy jednak przed nadmiernym spozywaniem
kofeiny, szczegélnie przez osoby wrazliwe, w tym dzieci i mtodziez. Spozycie nad-
miernej ilo$ci napojow energetyzujacych zawierajacych kofeine, moze powodowac
rozdraznienie, zdenerwowanie, niepokdj, lek, bezsenno$¢ i uzaleznienia, zwtaszcza
w potaczeniu z innymi produktami zawierajagcymi kofeine (czekolada, napoje typu
cola, suplementy diety). Nadmierne spozycie kofeiny moze by¢ takze przyczyna od-
wodnienia organizmu, powodowac nudno$ci, wymioty i ostabienie. Istniejg réwniez
dowody, Ze kofeina moze zwieksza¢ wydolno$¢ fizyczng. Pobudzanie centralnego
uktadu nerwowego prowadzi do wzrostu wydzielania adrenaliny i noradrenaliny.
Hormony te powodujg uwolnienie z tkanki ttuszczowej triacylogliceroli, ktore stajg
sie dostepnym Zrédiem energii dla innych tkanek, m.in. mie$ni. Ponadto adrenali-
na i noradrenalina zwiekszajg ci$nienie krwi, dzieki czemu czas trwania wysitku
fizycznego moze ulec wydtuzeniu.

Kofeina jest tatwo wchtaniana w zotgdku i jelicie cienkim w ciggu 45 minut
po spozyciu. Jako substancja tatwo rozpuszczalna w wodzie jest szybko rozprowa-
dzana po catym organizmie. Po dtuzszym okresie regularnego przyjmowania kofe-
iny wystepuje zjawisko tolerancji, czyli stopniowego ostabienia odpowiedzi biolo-
gicznej organizmu na ten zwigzek. Kofeina powoduje uzaleznienie, stad dla dzieci
i mtodziezy do 16. roku zycia nie zaleca sie spozywania napojéw energetyzujacych.
Nadmierne spozycie kofeiny przejawia sie zmeczeniem, pogorszeniem nastroju
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i koncentracji uwagi, czesto takze bolem gtowy, nawet przy uprzednim zwyczajo-
wym dziennym spozyciu kofeiny w iloéciach do 200 mg® 78,

Tauryna

Jest aminokwasem, ktéry powszechnie wystepuje w tkankach zwierzecych,
gltownie w miesniach szkieletowych, mézgu, sercu oraz jelitach. Moze by¢ syntety-
zowana w watrobie, jednak jej gtéwnym Zrédtem jest pokarm. Tauryna podawana
w duzych stezeniach wykazuje dziatanie na mézg, bedac zaré6wno neuroprzekaz-
nikiem, jak i neuromodulatorem, a w potaczeniu z kofeing poprawia doktadno$¢
i czas reakcji organizmu, zwiekszajac jego zdolno$¢ do wysitku fizycznego i psy-
chicznego. Tauryna zwiekszajac transport kreatyny do miesni, sprzyja takze rege-
neracji mieéni po wysitku® 1011,

Inozytol

Jest zwigzkiem aktywnym biologicznie, ktérego Zrédtem sg zaréwno produk-
ty pochodzenia roslinnego (zbozowe, owoce, warzywa), jak i zwierzecego (mleko
i jego przetwory, mieso). Miejscem syntezy inozytolu u ssakow jest gtownie mdzg,
watroba i nerki. Inozytol jest jednym z gtéwnych sktadnikéw lecytyny. Uczestni-
czy w metabolizmie ttuszczéw oraz cholesteroluy, jest niezbedny do prawidtowego
pobudzania i przewodzenia bodZcdw nerwowych, poprawia sprawnos$¢ umystowa
oraz dziata uspokajajaco. Inozytol podwyzsza poziom fosforu w organizmie, dlate-
go w przypadku spozywania produktéw z duza jego zawarto$cig nalezy réwniez
spozywac produkty bogate w wapn, w celu utrzymania w organizmie rownowagi
pomiedzy tymi pierwiastkami.

Glukuronolakton (kwas glukuronowy)

Jest substancja aktywng, wchodzacg w sktad wiekszo$ci napojow energety-
zujacych. Moze by¢ rowniez syntetyzowany w organizmie. Synteza endogennego
glukuronolaktonu z glukozy odbywa sie w watrobie. Zywno$¢ zawiera stosunkowo
niewielkie ilo$ci tej substancji. Dobrym Zrodtem kwasu glukuronowego jest jedynie
wino oraz produkty wzbogacane w ten sktadnik. Substancja ta moze mie¢ istotny
wptyw na wytrzymatos$¢ sportowcow, gdyz stanowi Zrodto dodatkowej energii.

Guarana (Paullinia cupana)
Jest to roslina pochodzaca z Ameryki Potudniowej zawierajaca kofeine (w przy-
padku guarany zwang guaraning). Stynie z tego, Ze spo$réd znanych dotad roslin za-

®Hoffmann M., Swiderski F, 2008, op. cit.
7Sikora E., 2008, op. cit.

8Wierzejska R. i in., 2002, op. cit.
9Hoffmann M., Swiderski F, 2008, op. cit.
10sikora E., 2008, op. cit.

11Wierzejska R.iin., 2002, op. cit.
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wiera najwieksze ilosci tego alkaloidu, 4 razy wiecej niz ziarna kawowca. Wtasciwo-
$ci tej rosliny znane sa od dawna w Amazonii ludom tubylczym, ktére zazywaja ja
w roznych postaciach dla podniesienia sprawnosci fizycznej i psychicznej w sta-
nach wzmozonego wysitku. Guarana dziata stymulujgco, znosi zmeczenie fizyczne
i psychiczne, zwieksza umiejetno$¢ koncentracji i zapamietywania. Dziatanie guara-
ny mozna w pewnym uproszczeniu przyréwnac do dziatania kawy. Jednak kofeina
z guarany nieco wolniej sie wchtania z przewodu pokarmowego, dlatego jej dzia-
tanie utrzymuje sie do 6 h, a wiec ok. 2 h dtuzej niz z kawy - jest przy tym jednak
tagodniejsze, mniej intensywne. Guarana wykazuje poza tym dziatanie antyoksy-
dacyjne oraz przeciwbakteryjne. Mimo Ze dziata ona jak kofeina, to jej pobudzajacy
efekt jest bardziej dtugotrwaty. Guarana jest czesto dodawana do napojéw energe-
tyzujacych réwniez w potaczeniu z kofeing. Nasiona guarany zawierajg 4-8% kofe-
iny, dlatego przy ustalaniu ogélnej zawarto$ci kofeiny w napoju nalezy wzia¢ pod
uwage rowniez ilos¢ guarany, ktéra zwieksza jej stymulujgce wiasciwosci.

L-karnityna

Moze by¢ sktadnikiem napojéw energetyzujacych. Jest syntetyzowana w watro-
bie, nerkach i m6zgu z aminokwasé6w (lizyny i metioniny). Petni role w transporcie
kwasow ttuszczowych do mitochondriéw, gdzie kwasy ttuszczowe ulegajg przemia-
nom, co umozliwia uzyskanie energii do funkcjonowania komoérek. W znaczacych
ilosciach karnityna wystepuje w miesniach, a jej zrédtem sa mieso wieprzowe, wo-
towe, baranie i ryby. Produkty roslinne nie dostarczajg L-karnityny do diety.

Teobromina

Jest zwigzkiem aktywnym (alkaloidem), obecnym przede wszystkim w ziar-
nach kakao (ok. 2%). Wystepuje w roslinach, réwniez w herbacie, przewaznie obok
kofeiny. Tabliczka gorzkiej czekolady (100 g) zawiera okoto 1 grama teobrominy,
mleczna 0,5 grama. Jest substancjg pobudzajaca czynno$¢ serca oraz rozszerza
naczynia krwionosne. Teobromina wykazuje dziatanie podobne do kofeiny, cho¢
znacznie stabsze.

Przeznaczenie napojow energetyzujacych

Napoje energetyzujace pijemy wéwczas, gdy chcemy zmusi¢ nasz organizm
do dziatania. Zintensyfikowac¢ prace serca, pobudzi¢ uktad nerwowy, a poprzez to
zwiekszy¢ szybkos¢ reakeji i koncentracje dziatania. Napoje energetyzujace prze-
znaczone sa dla os6b dorostych, ktére z powodu charakteru pracy, np. w nocy
lub jazdy dlugotrwatej samochodem, nie mogg w trakcie zmeczenia odpo-
cza¢. Picie napojow energetyzujacych pozwala odtozy¢ zmeczenie w czasie, lecz
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tego zmeczenia nie eliminuje. Tak wiec réwniez i z tego powodu dla dzieci i mto-
dziezy do 16. roku zycia nie zaleca sie spozywania napojéw energetyzujacych.
Z napojéw energetyzujacych jako srodkéw specjalnego przeznaczenia zywieniowe-
go o wlasnosciach pobudzajacych, korzystaja rowniez sportowcy. Nalezy podkre-
$li¢, iz sportowcy trenujacy zawodowo s3g pod specjalng kontrolg i opieka lekarzy.
Regularne spozywanie tych napojéw w duzych ilo$ciach moze nie by¢ obojetne dla
zdrowia.

Bezpieczenstwo spozywania napojow energetyzujacych

W celu podjecia pelnej oceny ryzyka spozywania poszczego6lnych sktadnikow
aktywnych wchodzacych w sktad napojéw energetyzujacych oraz interakcji pomie-
dzy tymi sktadnikami nalezy prowadzi¢ szeroko zakrojone badania i monitorowa-
nie spozycia napojéw energetyzujacych, ustalenie gérnego bezpiecznego dziennego
spozycia glukuronolaktonu i tauryny, zbadanie ewentualnych niekorzystnych skut-
kéw interakcji pomiedzy sktadnikami aktywnymi oraz nimi a alkoholem. Napoje
energetyzujace powinny mie¢ na etykietach wyraZzne o$wiadczenie ostrzegajace
przed ich konsumpcja z alkoholem w przypadku wszystkich oséb, a w szczeg6l-
nosci mtodych. Potaczenie ich z alkoholem moze powodowaé¢ odwodnienie orga-
nizmu, zwlaszcza podczas intensywnego wysitku fizycznego i pocenia sie, jak tez
sprawia¢ zhudne uczucie trzezwosci'?.

Grupami ryzyka w ocenie spozycia napojow energetyzujacych sa dzieci i mto-
dziez ponizej 16. roku zycia, kobiety w cigzy, osoby chorujace na cukrzyce, osoby
z problemami kardiologicznymi. W przypadku dzieci i mtodziezy, nadmierne spo-
zycie napojow energetyzujacych moze zwieksza¢ ryzyko cukrzycy typu 2, ryzyko
otytosci, insulinoopornos¢, gdyz sa one Zrédiem energii. Podwyzszenie poziomu
glukozy we krwi nastepuje takze w wyniku stymulacji przez kofeine wydzielania
hormonéw nadnerczy (gtéwnie adrenaliny). Zatem organizm moze zwieksza¢ po-
ziom glukozy we krwi z dwoch Zrédet, co zmusza trzustke do produkcji i wydziela-
nia insuliny. Wzrost wydzielania insuliny moze z kolei prowadzi¢ do obniZenia ste-
zenia glukozy we krwi, co skutkuje uczuciem zmeczenia i gtodu, znoszac dziatanie
kofeiny.

Innym skutkiem ubocznym picia napojéw moze by¢ ryzyko uszkodzenia szkliwa
nazebnego, gdyz napoje te zawierajac regulatory kwasowosci, ktére w potaczeniu
z cukrami moga sprzyjac¢ rozwojowi préchnicy. Kofeina zawarta w napojach ener-
getyzujacych moze by¢ przyczyna obnizenia czasu i jako$ci snu, zaburzen nastroju,
co moze zwieksza¢ zachowania ryzykowne oraz wptywac na zte wyniki w nauce.
Nalezy przy tym pamieta¢, iz dawka kofeiny zawarta w puszce napoju energety-

2Kopacz A, Wawrzyniak A., Hamutka ]., Gérnicka M., Badania uwarunkowari spozywania napojéw
energetyzujqcych przez studentéw. Roczniki PZH 2012, 63, s. 491-497.
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zujacego wynosi okoto 80 do 100 mg, co réwna sie zawartosci kofeiny w filizance
kawy pitej przez osobe dorosta. Ponadto inne substancje zawarte w napoju dodat-
kowo wzmacniajg oddziatywanie kofeiny na organizm. Im organizm jest mtodszy,
tym tez stabiej wyksztatcone sa systemy enzymatyczne rozktadajace kofeine, przy
czym metabolity kofeiny (zwiazki rozpadu) réwniez wykazuja dziatanie aktywne,
podnoszac m.in. stezenie kwasow ttuszczowych w krwi.

Grupa najbardziej narazong na zbyt duze spozycie napojow energetyzujacych,
wedhug Raportu Europejskiego Urzedu ds. Bezpieczefistwa Zywnoéci (EFSA), jest
mtodziez, gtéwny konsument tych produktéw 3. Mtodziez wychowata sie, znajac na-
poje energetyzujace, a wiec jest do nich przyzwyczajona i nie odczuwa ryzyka zdro-
wotnego wynikajgcego z nadmiernego ich spozycia. Wiele z 0s6b dorostych natomiast
nie nauczyto sie pi¢ napojow tego typu, gdyz podczas ich mtodosci, napoje te nie ist-
niaty. Dostepno$¢ oraz marketing producentéw napojow energetyzujacych zacheca
dzieci i mtodziez do siegania po napoje tego typu, a zmniejszenie ryzyka zwigzanego
z ich konsumpcja, np. poprzez wprowadzenie mniejszych opakowan lub ograniczenie
sprzedazy, jest trudne ze wzgledu na reguty wolnego handlu i konkurencji.

Napoje energetyczne

Termin napoje energetyzujace (czyli bezalkoholowe napoje pobudzajace)
czesto mylony jest z terminem napoje energetyczne. Napoje energetyczne to
napoje, ktére maja dostarcza¢ dodatkowa porcje energii organizmowi cztowieka,
np. w czasie wzmozonego wysitku fizycznego. Dziatanie tego typu napojéw jest po-
wodowane przede wszystkim duza iloscig sktadnikoéw wysokoenergetycznych, ja-
kimi sg tatwo przyswajalne cukry. Napoje energetyzujgce to réwniez zroédto energii,
w ilo$ci najczesciej do 500 kcal/l, co oznacza, ze ich warto$¢ energetyczna poréw-
nywalna jest z iloScig energii zawartg w wiekszosci sokdw owocowych i napojow
typu cola. Oprdcz energii napoje te, w odréznieniu od napojéw energetycznych,
zawieraja substancje pobudzajace i stymulujace nasz organizm, przede wszystkim
kofeine i tauryne. Zatem napoje energetyzujace, ze wzgledu na swoje wlasnosci po-
budzajace organizm s3 ,,czyms” wiecej niz napojami energetycznymi.

.............................................................................................

Napoje energetyczne to gazowane napoje bezalkoholowe o znacznej zawartosci
i cukru.Warto$é¢energetycznanapojéwtego typudochodzinawetdo 60kcal /100 ml
(do 15 g cukru/100 ml), bez znaczacej zawartosci substancji pobudzajacych jak
w napojach energetyzujacych i zawarto$ci innych substancji odzywczych (,pu- !
1 ste” kalorie).

Bhttp://www.efsa.europa.eu/en/press/news/130306.htm
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Napoje izotoniczne

Napoje te charakteryzuja sie bardzo zblizong zawarto$cig osmotycznie czyn-
nych substancji, co do wartosci jaka znajduje sie we krwi cztowieka. W ich sktadzie
znajduje sie 6-7 g weglowodandéw (w 100 ml ptynu), jak tez sktadniki mineralne
(elektrolity), co pomaga zré6wnowazy¢ tempo przeptywu ptynéw w komédrkach
i tkankach.

Napoje izotoniczne to ptyny, ktérych stezenie (osmolalnos¢) jest takie samo jak
stezenie ptyndw ustrojowych w organizmie. Sg to gazowane napoje bezalkoho- !
lowe o sktadzie: cukier (6-7 g/100 ml), regulator kwasowosci, dwutlenek wegla,
sktadniki mineralne (m.in. séd, potas, wapn, magnez), woda.

Z uwaginato, Ze ci$nienie osmotyczne tych ptynow jest bardzo zblizone do ci$nie-

nia osmotycznego ptynéw ustrojowych, napoje te szybko nawadniajg organizm.
Dzieki nim mozna utrzyma¢ w organizmie odpowiednie stezenie sktadnikéw

mineralnych i weglowodandw. Stosowane po wzmozonym wysitku fizycznym,
wyrdéwnujg niedobory ptynéw i traconych wraz z potem elektrolitow.

i W ich sktadzie s3: woda, séd, potas, magnez, wapn, weglowodany (glukoza, fruk-
toza, maltoza, sacharoza, maltodekstryna).

Obok napojéw izotonicznych na rynku dostepne sa:
= napoje hipotoniczne - napoje, ktére majg mniejszg ilos¢ czastek w poréwnaniu

do ptyndéw ciata cztowieka (np. woda Zrédlana, herbata bez cukru);
= napoje hipertoniczne - napoje, ktére maja wiekszg zawarto$¢ czasteczek w po-

rownaniu do ptynéw ciata cztowieka (np. stodkie napoje gazowane).

Napoje izotoniczne zwyczajowo zaspokajaja pragnienie i speiniajg zapotrzebo-
wanie przecietnego sportowca na sktadniki mineralne (séd, potas, wapn, magnez),
usprawniajgc jednoczesnie odbudowe zapaséw glikogenu w mie$niach. Przy dtu-
gotrwatych i intensywnych ¢wiczeniach dochodzi do zwiekszenia zapotrzebowania
na wode. Wynika to z mechanizméw chronigcych organizm przed zbyt wysokim
wzrostem temperatury ciata. Woda podczas ¢wiczen fizycznych jest tracona po-
przez uktad oddechowy, uktad wydalniczy (nerki), uktad pokarmowy i skére. Napo-
je izotoniczne spozywane sg przede wszystkim w celu wyréwnania poziomu wody
i elektrolitéw, wydzielanych z organizmu w procesie pocenia, a w mniejszym stop-
niu stuza uzupetnieniu weglowodanéw. Wskazaniem do picia napojow izotonicz-
nych jest uprawianie réznych dyscyplin sportowych wymagajacych intensywnego
i dtugotrwatego wysitku fizycznego, przy utracie wody i elektrolitéw. W czasie wy-
sitku fizycznego z powodu odwodnienia dochodzi¢ moze do zwiekszenia cieptoty



128
A. Wawrzyniak

ciata, obnizenia ci$nienia krwi, przy$pieszenia akcji serca, a w przypadkach kranco-
wych - zapasci. W skrajnych warunkach klimatu i wysitku utrata wody z organizmu
moze wynosi¢ nawet do 1-2 litréw/godzine (zalezy od czasu trwania i intensyw-
nosci wysitku, odziezy, przeptywu powietrza i wilgotnosci). Zbilansowany poziom
elektrolitow (sodu, potasu, wapnia, magnezu) oraz ci$nienie osmotyczne, odpowia-
dajace cisnieniu panujagcemu w ptynach ustrojowych cztowieka, pozwala na szyb-
kie ugaszenie pragnienia i uzupetnienie utraconych sktadnikéw. Cho¢ pierwotnie
napoje izotoniczne zostaty zaprojektowane dla oséb o duzej aktywnosci fizycznej,
moga by¢ réwniez spozywane podczas ostabionej odpornosci czy intensywnej pra-
cy, ze wzgledu na zbilansowang zawarto$¢ sktadnikéw mineralnych, jak tez szybka
ich przyswajalno$¢ z powodu pozadanej osmolarnosci tych produktow.

Sktadniki napojoéw izotonicznych'* 1>

Wsrdéd sktadnikéw napojoéw izotonicznych wyrdznia sie obok cukréw bedacych
zrodtem energii, jak tez wody, elektrolity, tj. sole sodu, potasu, wapnia i magnezu.

Sktadniki mineralne sg istotne dla wielu proceséw metabolicznych i fizjolo-
gicznych w organizmie cztowieka. Do niektérych rél fizjologicznych sktadnikéw mi-
neralnych zaliczamy: udziat w pracy mie$ni, przewodzenie impulséw nerwowych,
wptyw na aktywno$¢ enzymow oraz na dziatanie uktadu odpornosciowego i zacho-
wanie réwnowagi kwasowo-zasadowej krwi.
Séd

Jest ona gtéwnym osmolitem w ptynie zewnatrzkomdérkowym (utrzymuje
réwnowage kwasowo-zasadowg), razem z potasem bierze udziat w utrzymaniu
homeostazy wody w organizmie (utrzymaniu réwnowagi wodno-elektrolitowej).
Ponadto przyczynia sie do powstawania potencjatu btonowego wiekszosci komé-
rek, bierze bezposredni udziat w transmisji impulséw nerwowych i skurczu miesni.
Niedobér sodu jest rzadko konsekwencjg jego matego spozycia, a czeSciej wynika
z nadmiernych strat, m.in. przez nadmierne pocenie. Niedobér sodu u sportowcow
moze objawiac sie niskim ci$nieniem, skurczami mie$ni (patrz przypis 14 i 15).

Potas

Podobnie jak sdd, potas, jest sktadnikiem mineralnym biorgcym udziat w za-
chowaniu réwnowagi wodno-elektrolitowej, przewodnictwie nerwowym, skur-
czach mie$ni oraz moze wptywac na ci$nienie tetnicze krwi (duze spozycie wigze
sie z obnizeniem ci$nienia krwi). Niedob6r potasu moze rozwing¢ sie w wyniku

MEFSA: Tolerable upper intake levels for vitamins and minerals. http://www.efsa.europa.eu/si-
tes/default/files/efsa_rep/blobserver_assets/ndatolerableuil.pdf.

I5EFSA: Scientific opinion on Dietary Reference Values for water. http://www/efsa.europa.eu/si-
tes/default/files/scientific_output/files/main_documents/1459.pdf.
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odwodnienia. Objawy niedoboru potasu przejawiajg sie ostabieniem mie$ni, zabu-
rzeniami czynnoS$ci serca, co moze by¢ szczegélnie niebezpieczne u sportowcéw
(patrz przypis 141 15).

Wapn

Blisko 99% wapnia w organizmie znajduje sie w ukladzie kostnym, pozostaty
1% jest obecny w innych komérkach ciata, w tym w komoérkach mie$niowych. Wapn
jest wazny dla rozwoju i naprawy tkanki kostnej. Ponadto reguluje skurcze mie$ni,
przewodnictwo nerwowe, odpowiada za prawidlowe krzepniecie krwi, wptywa
na ci$nienie krwi (obniza ci$nienie tetnicze krwi). Jest réwniez niezbedny do pra-
widlowego funkcjonowania uktadu sercowo-naczyniowego. Niski poziom wapnia
w organizmie moze by¢ spowodowany matym jego spozyciem z zywno$cia, stabym
wchtanianiem lub nadmiernymi stratami wapnia z organizmu. Niedob6r wapnia
w diecie moze powodowac¢ u sportowcéw osteomalacje i osteoporoze, co moze by¢
niebezpieczne, ze wzgledu na ich duza aktywno$¢ fizyczng i powstawanie ztaman.
Ponadto niedobor tego pierwiastka moze zwiekszy¢ pobudliwo$¢ organizmu oraz
powodowa¢é zaburzenia neurologiczne (patrz przypis 141 15).

Magnez

Bierze on udziat w metabolizmie weglowodanéw, biatek i thuszczéw, regulu-
je stabilno$¢ bton komérkowych, wptywa na prawidtowe funkcjonowanie uktadu
krazenia, uktadu pokarmowego i uktadu odpornosciowego. Wptywa ponadto na
poziom hormondéw, bierze udzial w przewodnictwie nerwowo-mie$niowym, co jest
szczegOllnie wazne dla sportowcéw, oraz wplywa na warto$¢ ci$nienia tetniczego
krwi. Niedobér magnezu ostabia wytrzymato$¢ sportowcéw poprzez zwiekszenie
zapotrzebowania na tlen. Ponadto niedobér magnezu powoduje ostabienie mie$ni,
nudno$ci i drazliwo$¢ oraz moze powodowac drgawki, depresje, psychoze, arytmie
i inne zburzenia ze strony uktadu sercowo-naczyniowego (patrz przypis 14 i 15).

Poréwnanie wartosci odzywczej napojow energetyzujacych, energetycznych
i izotonicznych
W tabeli 9.1 przedstawiono sktad omawianych napojow.

Tabela 9.1. Por6wnanie sktadu wybranych napojéw (w 100 ml napoju)

. Red Bull Coca-cola Isostar
Sktadnik ‘s . . s .
(napdj energetyzujacy) | (napdj energetyczny) | (napoj izotoniczny)
Wartos¢ energetyczna (kcal) 45 42 29
Biatko (g) 0 0 0
Weglowodany (g) 11,0 10,6 6,7
Ttuszcz (g) 0 0 0
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Tabela 9.1, cd.

Skiadnik - Red Bull . “Coca-cola “I'sostar'
(napéj energetyzujacy) | (napdj energetyczny) | (napoj izotoniczny)

Witaminy:

- wit. By (mg) - - 0,042

- niacyna (mg) 8 - -

- kwas pantotenowy (mg) 2 - -

- wit. Bg (mg) 2 - -

- wit. By (1g) 2 - -
Sktadniki mineralne (mg):

- s6d (mg) 40 - 68

- potas (mg) - - 18

- wapn (mg) - - 32

- magnez (mg) - - 12
Kofeina (mg) 32 12
Tauryna 400

Zrédto: Opracowanie na podstawie'®, etykiety produktéw.

Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow

« Nie siegaj po napoje energetyzujace i kawe.

« Pij napoje energetyczne i izotoniczne tylko w uzasadnionych przypadkach.
« Zanim siggniesz po te napoje, najpierw poznaj ich sktad i wtasciwosci.
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Rozdziat 10

Rola aktywnosci fizycznej w utrzymaniu
zdrowia

Ewa Rasinska

Regularne ¢wiczenia fizyczne, odzywianie zgodne z zaleceniami, unikanie uzy-
wek, stresu, kontrolowanie stanu swojego zdrowia to wazne czynniki zdrowego
stylu zycia. Aktywno$¢ fizyczna obecnie zostata umieszczona u podstawy piramidy
zywieniowej. Jest potrzebna organizmowi cztowieka na kazdym etapie jego zycia.
Znaczenie ruchu jest zmienne wraz z wiekiem cztowieka, jednak zawsze pozostaje
jednym z najwazniejszych czynnikéw warunkujacych zdrowie® %3,

Aktywno$¢ fizyczna obejmuje wszystkie czynnosSci zwigzane z wysitkiem fi-
i zycznym i ruchem (praca mieéni). Jest to kazdy ruch ciata wynikajacy ze skurczu |
miesni szkieletowych, przewyzsza wydatek energetyczny w stanie spoczynku
' organizmu. S3 to w szczegdlno$ci ¢wiczenia fizyczne (w tym uprawianie sportu) !
i wysitek zwigzany z wykonywaniem codziennych czynno$ci.

Rodzaje aktywnosci fizycznej

Wsréd rodzajow aktywnosci fizycznej dla mtodziezy chetnie podejmowanych sa:
¢wiczenia w wodzie (aquafitness, nauka ptywania, zabawy w wodzie zwigzane
z nurkowaniem i ptywaniem), gimnastyka ogélnorozwojowa, artystyczna, sporto-

1Gronowska-Senger A., Zywienie, styl zycia a zdrowie Polakéw. Zywienie Czlowieka i Metabolizm
2007,34,1/2,s.12-21.

2Charzewska J., Rychlik E., Wolnicka K., Zywienie 0séb o zwiekszonej aktywnosci fizycznej. [w:]
M. Jarosz. (red.), Praktyczny podrecznik dietetyki. Wyd, 1ZZ, Warszawa 2010, s. 103-109.
3Jodkowska M., Aktywno$¢ fizyczna i jej uwarunkowania. [w:] ]. Mazur (red.), Aktywno$¢ fizyczna
mtodziezy szkolnej w wieku 9-17 lat. Aktualne wskazniki, tendencje ich zmian oraz wybrane ze-
wnetrzne i wewnetrzne uwarunkowania, Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2013, s. 11-16.



Rola aktywnosci fizycznej w utrzymaniu zdrowia

Cwiczenia fizyczne s3 wysitkiem mieéni ciata, ktéry ma na celu osiagniecie
i utrzymanie sprawnosci fizycznej. Wyréznia sie rézne rodzaje ¢wiczen:

= (¢wiczenia aerobowe - tlenowe;

= (¢wiczenia anaerobowe - beztlenowe;

= (¢wiczenia oporowe - sitowe;

< (wiczenia izomeryczne;

= (¢wiczenia izotoniczne;

= (¢wiczenia gietkosci.

wa i elementy akrobatyki. Swietne s3 te, ktére mogg odbywac¢ sie w terenie, czyli
jezdziectwo, wspinaczka, kajakarstwo, kolarstwo gorskie i windsurfing. Wymaga-
ja one jednak pewnych naktadéw finansowych, wiec nie sa dostepne dla wszyst-
kich. Chtopcom zaleca sie sporty walki: karate, judo, taekwondo czy zapasy, z kolei
dziewczeta interesujg sie tancem, mozna wiec zaproponowac balet, aerobik, disco,
zumbe, salse, albo fitness. Dla obu ptci zalecane sg gry zespotowe: siatkdwka, ko-
szykéwka, pitka reczna, pitka nozna, tenis stotowy, hokej, tenis ziemny, badminton,
rugby czy powszechnie lubiana gra w zbijaka. Do dyspozycji mtodziezy powinny
by¢ udostepniane sale treningowe, gdzie mtodzi ludzie mogliby mie¢ zajecia sito-
we (korzystanie z atlasu, podnoszenie ciezaréw), elementy kulturystki, ¢wiczenia
wytrzymato$ciowe z bieznia, rowerkami i skakanka, a takze zajecia ze stretchingu
z wykorzystaniem drabinek, pitek i gum do pilatesu®.

Mtodzi ludzie powinni codziennie minimum 60 minut przeznaczy¢ na rézne
formy aktywno$ci fizycznej, jednorazowo nie kréocej niz 10 minut (tab. 10.1). Wazna
jest rowniez ich intensywno$¢. Rodzaj wysitku fizycznego powinien by¢ na umiar-
kowanym badZ wysokim poziomie. Takie wysitki nazywamy tlenowymi, czyli aero-
bowymi®.

Podczas wykonywania intensywnych ¢wiczen wzrasta szybko$¢ oddychania
i bicia serca. Przyktady intensywnych treningéw to: aerobik, szybki bieg, szybka
jazda rowerem, taniec, aktywna gra w pitke nozng czy koszykéwke.

Umiarkowany wysitek fizyczny powinien odbywac sie co najmniej 3 razy w ty-
godniu. Przyktady to: jazda rowerem w normalnym tempie, jazda na tyzwach lub
deskorolce, gra w siatkéwke, bardzo szybki, dynamiczny marsz. Nalezy podkresli¢,
ze pod wptywem ¢wiczen fizycznych o umiarkowanej intensywnosci zmniejsza sie

4Charzewska J., 2007, op. cit.

SCharzewska J., Wolnicka K., Taraszewska A., Chabros E., Czarniecka R., Trzcinska D., Jaczewska-
Schuetz J., Wajszczyk B., Szafranska E., Urbanska A., Zasady zdrowego zywienia i aktywnosci fi-
zycznej dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym. Broszura dla rodzicéw, Instytut Zywnosci i Zywienia
w Warszawie, AWF, Warszawa 2013.
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Tabela 10.1. Rodzaje aktywnosci fizycznej

Rodzaj aktywnosci
fizycznej

Przyktady

Polecana czestotliwo$¢

Codzienne czynno$ci

wchodzenie/schodzenie po schodach, spacery,
zabawa na powietrzu, prace domowe

codziennie

Cwiczenia aerobowe
- tlenowe

jazda na wrotkach lub deskorolce,
jazda na rowerze, szybki marsz,
spacerowanie, ptywanie, jogging, tenis,
koszykoéwka, chodzenie po gérach

3-5 razy w tygodniu
(60 min)

Cwiczenia anaerobowe

bieg na krotkim dystansie (sprint)

systematycznie

Cwiczenia izomeryczne

gra w pitke nozna, siatkéwke, koszykéwke, biegi
$redniodystansowe, stosowane tez w rehabilitacji

systematycznie

Cwiczenia oporowe
(sitowe)

¢wiczenia z urzadzeniami obcigzajacymi,
gimnastyka zdrowotna

systematycznie

Cwiczenia izotoniczne

izotoniczne: przysiady, pompki, podciaganie,
podnoszenie lekkich ciezaréw czy hantli

systematycznie

Cwiczenia gibkosci -
uelastycznienie ciata

aerobik, taniec, sztuki walki, ¢wiczenia ze
sktonami

2-3 razy w tygodniu

Sporty rekreacyjne gra w pitke nozng, koszykoéwke, siatkowke, gra | 3-5 razy w tygodniu
w tenisa, jogging
Rekreacja gry zespotowe, zabawa w berka lub chowanego, |2-3 razy w tygodniu

chodzenie po gorach, dtugie spacery

Zr6dto: Opracowanie na podstawie:®,

czesto$¢ zachorowan na choroby infekcyjne gérnych drég oddechowych. Z kolei
duze wysitki fizyczne (biegi maratonskie) zwiekszaja ryzyko zachorowania na te
choroby. Systematyczne ¢wiczenia zwiekszaja odpornosé na stres’.

Aktywnos¢ fizyczna, ktéra jest wykonywana systematycznie, wptywa pozy-
tywnie réwniez na ksztattowanie, takich cech jak samodzielno$¢ czy wytrwatosé
w pokonywaniu przeszkéd. Wyniki badan® wykazaty, iz zajecia WF w wymiarze
180 min w ciaggu tygodnia (4 x 45 min) nie zapewniajg wszystkich potrzeb rucho-
wych mtodziezy, a takze nie zapobiegaja ryzyku wystapienia wielu choréb cywi-
lizacyjnych, m.in. otytosci, dlatego tak wazna jest aktywnos¢ fizyczna poza szkola
w czasie wolnym.

bChabros E., Charzewska E., Poziom aktywnosci fizycznej i jej formy wsréd wspéiczesnej populacji
dzieci i mtodziezy. [w:] M. Jarosz (red.), Zasady prawidtowego zZywienia dzieci i mtodziezy. Insty-
tut Zywnoéci Zywienia, Warszawa 2008, s. 179-188.

"Eberhardt A.,, Wptyw wysitku fizycznego na odpornosé. Roczniki Warszawskiej Szkoty Zdrowia
2011, XI, 135-140.

8Chabros E., Charzewska E., 2008, op. cit.
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A oto kilka pomystéw na aktywnos¢ fizyczna:
ChodZ na piechote, gdy tylko masz czas.
Chodz po schodach.
Spaceruj (po obiedzie lub kolacji, np. z psem).
Zapisz sie na basen i regularnie na niego uczeszczaj.
Bierz aktywny udziat w zajeciach wychowania fizycznego.
W wolnym czasie uprawiaj aktywno$¢ fizyczna, ktéra Ci odpowiada (jazda na rol-
kach, rowerze, gra w pitke, ringo, w kregle, jogging, taniec, aerobik, gimnastyke).
7. Zima uprawiaj sporty zimowe (jazda na tyzwach, sankach, nartach).

AU

Rola aktywnosci fizycznej

Aktywno$¢ fizyczna jest czynnikiem niezbednym dla prawidtowego funkcjono-
wania organizmu cztowieka. Zapotrzebowanie na aktywno$¢ fizyczng zalezy od wielu
czynnikéw: ptci, okresu rozwoju, kondycji zdrowotnej, sprawnosci fizycznej, uwarun-
kowan genetycznych®. Piramida aktywnosci fizycznej przedstawiona przez Heyward'°
jako podstawe proponuje codzienng, minimum 30-minutowa aktywno$¢ fizyczng
w czasie wykonywania typowych obowigzkéw (np. zakupy, sprzatanie, chodzenie do
pracy). U podstaw tej piramidy znajduje sie aktywnos¢ fizyczna o duzej intensywno-
$ci (np. gry sportowe). Zalecenia sprzyjajace obnizeniu ryzyka choréb przewlektych,
zachowania zdrowia, dobrego samopoczucia i odpowiedniej masy ciata zawarto w He-
althy People 2010 oraz w Dietary Guideliness for Americans'?. Zalecaja one réwniez
regularng, minimum 30-minutowg aktywnos¢ fizyczng o umiarkowanej intensywnosci,
poza typowa aktywno$cig w pracy lub w domu, przez wiekszo$¢ dni tygodnia.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO), w odniesieniu do zdrowych oséb w wie-
ku miedzy 5 a 17 lat, rekomenduje praktykowanie umiarkowanego lub intensywnego
wysitku fizycznego codziennie przez co najmniej 60 minut. W codziennej aktywnosci
fizycznej mtodziezy zaleca sie ponadto dominacje ¢wiczen wytrzymatoSciowych oraz
uwzglednienie przynajmniej 3 razy w tygodniu ¢wiczeh wzmacniajacych!. Na rysun-
ku 10.1 przedstawiono polska piramide aktywnosci fizycznej dla mtodziezy.

Drabik J., Aktywnos¢ fizyczna w edukacji zdrowotnej spoteczenistwa, cz.1. Wydawnictwo Uczelnia-
ne AWF, Gdansk 1995.

10Heyward V.H., Advanced Fitness Assessment and Exercise Prescription. Il: Human Kininetics Publ.
Champaign 2002.

"Healthy People 2010. Office of Disease Prevention and Health Promotion U.S. Department of He-
alth and Human Services. http://www.healthypeople.gov, 2005.

2Dietary Guidelines for Americans (2005). Department of Health and Human Services (HHS),
Department of Agriculture (USDA). Chapter 4. Physical Activity. January 12, http://www.health.
gov/dietaryguidelines/dga2005 /document/html/chapter4.htm.

BNarodowy Program Zdrowia na lata 2007-2015. Zatacznik do Uchwaty Rady Ministréw z dnia
15 maja 2007 roku, Nr 90.
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SWISS
CONTRIBUTION

PIRAMIDA AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ
d/. Q /)7/ chZ/‘eZ.y

2-3 razy w tygodniu: cwiczenia rozwijajace site i wytrzymatosc, cwiczenia rozciggajace ksztattujace
estetyke ruchu np. taniec, gimnastyka, fitness, ptywanie, ¢wiczenia miesni posturalnych

3-5 razy w tygodniu: rekreacja ruchowa na ogélnodostepnych obiektach sportowych,
jazda na rowerze, biegi lub marszobiegi

Codziennie: spacery, wchodzenie po schodach, pomoc w obowigzkach domowych,
droga do szkoty w miare mozliwosci na piechote

Rysunek 10.1. Piramida aktywnoSci fizycznej
Zrédto: Instytut Zywnosci i Zywienia, Ministerstwo Zdrowia, Swiss Contribution (2015).
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Aby ¢wiczenia fizyczne byty efektywne, musza by¢ wykonywane z odpowiednia
czestotliwoscig, intensywnoScig oraz przez dtuzszy czas. Okresla sie je jako FIT, czy-
)* Ruch przyno-

si wymierne efekty w dziataniu organizmu, wptywajac na dtugo$¢ i jako$¢ zycia®®.

li: frequency (czestotliwo$c), intensity (intensywno$¢), time (czas

Korzysci z podejmowania aktywnosci fizycznej

Szczegoblnie istotne jest podejmowanie aktywnosci fizycznej w mtodym wieku.
Wsroéd korzysci wynikajacych z aktywnoSci fizycznej mozna wymieni¢ wspomaga-
nie rozwoju fizycznego, psychicznego, a takze spotecznego mtodych ludzi. Dzieki
wysitkowi organizm przystosowuje sie do zmian temperatury (hartowanie), a takze
réwnowazy sie czas spedzany w niewielkim ruchu w domu i w szkole. Aktywnos¢
fizyczna wptywa m.in. na: budowe kosci, mase ciata oraz funkcjonowanie uktadéw
krazenia i sercowo-naczyniowego, nerwowego, oddechowego, pokarmowego oraz
uktad immunologiczny, sprawno$¢ fizyczna i kondycje psychofizyczna (tab. 10.2).

Tabela 10.2. Korzysci z podejmowania aktywno$ci fizycznej

Wptyw na Korzysci z aktywnosci fizycznej

Budowe kosci | Zwieksza mase ko$ci i stopien ich mineralizacji, zapobiegajac osteoporozie. Nalezy
jednak pamieta¢, Ze wazna jest réwniez zawarto$¢ dostarczanego w diecie wapnia

Uktad ruchu Zapobiega i koryguje wady postawy, wzmacnia i stabilizuje stawy, wzmacnia przy-
czepy $ciegnom i wiezadtom, zwieksza przekroéj i objeto$¢ wiokien miesniowych,
zwlaszcza napiecie, site i sprezysto$¢ mie$ni. Poprawa umiesnienia stabilizuje uktad
kostny. Systematyczne ¢wiczenia miesni grzbietu i brzucha wzmacniajg tzw. gorset
mie$niowy, co wptywa na kregostup i likwiduje badz tagodzi jego dolegliwosci

Uktad krazenia |Zwieksza sie pojemnos¢ tlenowa krwi oraz jej przeptyw, dzieki czemu zapewnione
jest jej odpowiednie dostarczenie do tkanek. Regularny wysitek sprzyja réwniez
zwiekszaniu sie liczby erytrocytow i leukocytéw oraz iloéci hemoglobiny. Sprzyja
zwolnieniu tetna, zmniejszeniu ci$nienia skurczowego krwi. Dzieki ruchowi ksztat-
tuje sie bardziej ekonomicznie praca serca

Uktad nerwowy | Wptywa na szybko$¢ przewodzenia bodzcéw nerwowych, pobudza dojrzewanie
o$rodkéw ruchowych zlokalizowanych w mézgu, co polepsza koordynacje ruchowa
i rozwoj motoryczny. Lagodzi objawy depresji, zwiekszajac wytwarzanie endorfin
(zwanych ,hormonem szczescia”) i innych hormondéw, ktére poprawiaja nastrdj
i zmniejszaja odczuwanie bélu. Rozwija odwage, wole do dazenia zatozonych celéw,
samodyscypline, zdolno$¢ do koncentracji, motywacje do dziatania i umiejetnos¢
podejmowania decyzji

4Corbin Ch., Welk G., Corbin W., Welk K., Fitness i wellness - kondycja, sprawnos¢, zdrowie. Wyd.
Zysk i s-ka, Poznan 2007.

15Stanek L., Wybrane zachowania prozdrowotne a jakosé zycia. [w:] M. Druzkowski (red.), Jako$¢
zycia - aspekty turystyczne i rekreacyjne. Matopolska Wyzsza Szkota Zawodowa im. J6zefa Dietla
w Krakowie, Wyd. Abaton, Krakéw 2011, s. 55-70.
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Wptlyw na Korzysci z aktywnosci fizycznej

Uktad Sprzyja zwiekszaniu sie pojemnosci ptuc i wykorzystania tlenu przez ptuca. Re-

oddechowy gularny wysitek powoduje wzrost zdolnosSci pochtaniania tlenu przez organizm
0 25%, poniewaz oddech staje sie glebszy i znacznie szybszy. To oznacza zwiekszo-
ne zapotrzebowanie mdzgu na tlen

Uktad Zwieksza tempo przemiany materii (poprawia perystaltyke jelit, wypréznienia oraz

pokarmowy usuwanie toksyn z organizmu, lepsze jest wchtanianie sktadnikéw odzywczych)

Uktad Wptywa na poprawe systemu obronnego (zalezny od systemu nerwowego) i wzrost

immunolo- odpornosci na zachorowania. Regularne ¢wiczenia fizyczne powoduja uruchomie-

giczny nie mechanizméw immunologicznych, ktére zwiekszajg produkcje limfocytéw i ich
aktywnos$¢ we krwi. Wysitek fizyczny wspomaga pamie¢ immunologiczng, ktéra
wykrywa i blokuje dziatanie drobnoustrojéw w organizmie

Uktad Ma korzystny wptyw na budowe i czynno$¢ przysadki mézgowej, przez co moze

hormonalny odgrywac role czynnika intensyfikujacego rozwoj fizyczny

Zrodto: Opracowanie whasne na podstawie:

16,17

.............................................................................................

Korzysci wynikajace z aktywnosci fizycznej:

= dobra sprawnos¢ fizyczna i umystowa, poprawa stanu zdrowia;

= zwiekszenie wydolno$ci organizmu;

< zwiekszenie wydatku energii ponad poziom podstawowej przemiany mate-
rii, prowadzac do zmniejszenia masy ciata;

i = poprawa struktury koéci;

= prawidlowa postawa ciata: prosta, szczupta sylwetka, lepsze umie$nienie,
sprezysty chod;

1 = poprawa podstawowych cech motorycznych: sity, szybkosci, zwinno$ci i wy-
trzymatosci;

= zmniejszenie zawarto$ci tkanki ttuszczowej i ryzyka nadwagi i otytosci;

i = stabilizacja gospodarki lipidowej organizmu, obniza stezenie we krwi chole-
sterolu LDL (ztego) i podwyzZsza stezenie cholesterolu HDL (dobrego);

i = lepsze wykorzystanie glukozy przez komérki;

i = ochrona przed chorobami uktadu krazenia;

= poprawa sprawnosci uktadu oddechowego, wieksze dotlenienie mézgu;

.+ = lepsza jako$¢ snu;

= zwiekszenie odpornosSci organizmu na stres i zmeczenie (zmniejszenie za-
chorowalnosci);

<= obnizenie poziomu leku i depresji, poprawa samopoczucia psychicznego;

+ = ksztattowanie samodyscypliny i rozwiniecie silnej woli;

=

przyjemne spedzanie czasu wolnego.

.............................................................................................

6Wwoijtyta A., Bilinski P, Bojar I, Wojtyta K., Aktywnos¢ fizyczna mtodziezy gimnazjalnej w Polsce.

Problemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92 (2), s. 335-342.
7Woynarowska B., Edukacja zdrowotna. Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2007.
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Problem nadwagi i otyto$ci w Polsce dotyczy coraz wiekszego odsetka mtodych
ludzi. Brak aktywnosci fizycznej sprzyja wystepowaniu nadwagi i otytosci. Wyka-
zano, ze nadwage ma 16-22%, a otytos$¢ 4-6% mtodych Europejczykéw w wieku
4-18 lat'®. Wyniki badan przeprowadzonych w latach 2005-2006 wsréd mtodzie-
zy warszawskiej w wieku 11-15 lat wskazujg, Ze az 18,4% chtopcow i 11,1% dziew-
czat miato nadwage, a otyto$¢ wystepowata u 2,8% chtopcow i 3,4% dziewczat!®.

Regularny wydatek energetyczny pomaga zmniejsza¢ zawarto$¢ tkanki ttusz-
czowej w organizmie. Wysitek fizyczny sprzyja obnizeniu stezenia insuliny i lipidéw
w krwi, ponadto utatwia utrate masy ciata, co sprzyja kontroli poziomu cukru we
krwi. Z kolei mata aktywno$¢ fizyczna moze przyczynia¢ sie do rozwoju cukrzycy
typu 220,

Trzeba réwniez podkresli¢ role ¢wiczen w prewencji rozwoju wad postawy. Co-
raz wiecej mtodziezy sprowadza swoja aktywno$¢ fizyczna tylko do obowigzkowych
zaje¢ z WF w szkole, a czas wolny spedza przed ekranem TV i komputera. Takie za-
chowanie moze prowadzi¢ do zmian zwyrodnieniowych, ktére z kolei moga powodo-
wac ograniczenia lokomocyjne oraz zaburzenia wielu uktadéw lub narzadéw?!,

Stwierdzono, ze dla wzmocnienia organizmu najlepsze sg sporty wytrzymato-
Sciowe: aerobik, ptywanie, uprawiane 2-3 razy w tygodniu. Kilka ¢wiczen pobudza-
jacych krazenie, moze z kolei zapobiec rozpoczynajacemus sie przeziebieniu.

Cwiczenia aerobowe (tlenowe, wytrzymatoéciowe) polegajace na wykonywa-
niu energetycznego wysitku, poprawiaja prace uktadu oddechowego i krwiono-
$nego, wzmacniajg miesien sercowy, uelastyczniaja zyty, obnizaja poziom lipidow
we krwi. Zwiekszaja ponadto site mie$ni, w komoérkach miesniowych zwiekszeniu
ulega potencjal tlenowy?2. Trening wytrzymatosciowy ksztattuje miesnie o smu-
ktej budowie i mniejszych obwodach. Nadmierne ich wykonywanie moze jednak
prowadzi¢ do zmeczenia?3,

Cwiczenia oporowe (sitowe) réwniez wptywaja na zwiekszenie masy i sity
mies$ni, poprzez zmuszanie ich do wiekszej niz zwykle pracy. Zwiekszaja ponadto
wytrzymatos$¢ kosci, Sciegien i wiezadet, poprawiaja metabolizm organizmu, obni-
zaja poziom cholesterolu, redukujg ilos¢ tkanki thuszczowej, wptywaja na lepszy

8Charzewska J., Chabros E., Rola aktywnosci fizycznej i jej wptyw na prawidtowy rozwdj fizyczny
i stan zdrowia. [w:] M. Jarosz (red.), Zasady prawidtowego zywienia dzieci i mtodziezy, Instytut
Zywnosci i Zywienia, Warszawa 2008, s. 189-197.

9Charzewska J., Biospoteczne aspekty rozwoju wspétczesnej mtodziezy polskiej w okresie dojrze-
wania. AWF, Warszawa 2007.

2O0wojtyta A. i in., 2011, op. cit.

21]odkowska M., 2013, op. cit.

22Wydolnos¢ tlenowa (aerobows) okreslaja: aktualne mozliwosci poboru, transportu i zuzycia
tlenu przez tkanki aktywne (potencjat tlenowy).

ZLafay 0., Trening sitowy bez sprzetu. AHA, £6dz 2007, s. 37-39.
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wyglad ciata, poprawiaja tolerancje glukozy i wrazliwo$¢ na insuline. Trening sito-
wy wplywa najkorzystniej na wzrost i rozwéj miesni%.

Cwiczenia izometryczne i izotoniczne takze rozwijaja site catkowita mieéni
i przyrost masy mie$ni. Na mie$nie wpltywaja réwniez ¢wiczenia gibkosci. Polegaja
one na delikatnym rozcigganiu, ktére prowadzi do wzrostu dtugosci miesni oraz
zwieksza zakres ruchu w stawach.

Podejmowanie aktywnosci fizycznej a wydatek energetyczny

W tabeli 10.3 przedstawiono wydatek energetyczny zwigzany z wykonywaniem
codziennych czynnosci podejmowanych w domu i szkole, jak réwniez czynnoSci re-
kreacyjnych i sportowych. Nalezy jednak pamietaé, ze przy obliczaniu wydatku ener-
getycznego nalezy oprocz czasu wykonywanej czynnos$ci uwzgledni¢ réwniez mase
ciata.

Tabela 10.3. Wydatek energetyczny podczas réznych form aktywnosci

Rodzaj czynnoc kol masy cota/min]

CzynnoSci | Spanie 0,017

codzienne Lezenie 0,021
Scielenie tzka 0,057
Siedzenie 0,024
Ubieranie sie 0,028
Rozbieranie sie 0,046
Mycie sie - prysznic 0,043-0,047
Jedzenie na siedzaco 0,025
Stanie w bezruchu 0,021
Stanie swobodne 0,027
Stanie aktywne 0,036
Chodzenie po schodach 0,119
Wchodzenie po schodach 0,246
Schodzenie 0,043-0,056
Chodzenie 5,5-6,4 km/h 0,082-0,098
Wchodzenie pod goére ok. 2 km/h 0,285
Schodzenie z gory ok. 2 km/h 0,047
Marsz 5,5 km/h 0,089

24Lafay 0., 2007 op. cit.
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Rodzaj ezynnosel (kcal sy it/ ]
CzynnosSci | Czytanie, stuchanie radia 0,021
podejmo- Glosne czytanie 0,025
wane w
szkole Rozmowa 0,027
Spiewanie 0,029
Gra na instrumentach muzycznych 0,028-0,061
Nauka teoretyczna - pisanie przy stole 0,025-0,027
CzynnoS$ci | Zmywanie naczyn 2,06
domowe Zamiatanie podtogi 0,054
Zmywanie podtogi 0,067
Prasowanie 0,063
Czynnos$ci | Spacer 0,048
rekreacyjne ['rapjec 0,055-0,100
Gra w karty 0,026
Gra w bilard 0,048
Poranna gimnastyka 0,05
Gra w kregle 0,040-0,110
Sporty rekreacyjne 0,040-0,110
Czynnosci | Cwiczenia mie$ni brzucha 0,044
sportowe Sktony tutowia 0,051
Skakanka 0,096
Gimnastyka (Callanetics) 0,073
Cwiczenie na drazku 0,068
Koszykowka 0,217
Siatkowka 0,050-0,097
Pitka nozna: trening - mecz 0,176-0,131
Pitka reczna 0,172
Bieg 8-9 km/h 0,136-0,150
12-15 km/h 0,180-0,188
bieg przetajowy 0,163
Jogging 0,117
Kolarstwo: 9 km/h; 12-13 km/h; 24-30 km/h 0,06/0,114/0,171-0,200
Tenis ziemny 0,101
Tenis stotowy 0,057-0,078
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Ptywanie: styl klasyczny 0,07
styl grzbietowy 0,071
kraul 0,164
Jazda konna 0,115
Kajakarstwo 4,5 km/h 0,23
Jazda figurowa na lodzie 0,190-0,240
Hokej 0,43
Narciarstwo 12 km/h 0,20
Wspinaczka gorska 0,147

Zrédto: Opracowanie na podstawie:2°.

Okreslono, w jaki sposéb mtodziez gimnazjalna postrzega pojecie prozdrowot-
nego stylu zycia?®. Wykazano, ze zaréwno chtopcy, jak i dziewczeta uwazaja, ze jest
to zaréwno aktywno$¢ fizyczna, higiena osobista, jak i prawidtowa dieta. Pomimo
iz uczniowie wymieniajg aktywnos¢ fizyczna jako wazny element prozdrowotnego
stylu Zycia, to niewiele czasu w ciagu dnia poswiecaja na jej uprawianie (tab. 10.4).

Tabela 10.4. Czas po$wiecony na aktywno$¢ fizyczna 13- i 15-latkow

Wyréznienie | Procent oséb, ktére deklaruja przynajmniej 1 h dziennej aktywnosci fizycznej
wiek 13 lat wiek 15 lat
chtopcy dziewczeta chtopcy dziewczeta
Minimum* 20 5 13 6
Maksimum* 51 35 46 29
Srednio* 25 15 20 12
Polska 21 12 21 10

*Dane miedzynarodowe 2010 rok.
Zrédto: Opracowano na podstawie:?’.

Jak wynika z przedstawionych w tabeli 10.4 danych, zwlaszcza dziewczeta, rza-
dziej niz chtopcy, spetniajg kryteria minimalnej zalecanej aktywnosci fizycznej. Ob-
serwuje sie rdwniez obnizanie poziomu aktywnosci fizycznej z wiekiem. Sposrod
mozliwosci, co do spedzania wolnego czasu, ankietowani chtopcy deklarowali ¢wi-

25Czerwinska D., Kotlajtis-Dotowy A., Koztowska K., Pietruszka B., Podstawy zywienia cztowieka.
Wyd. FORMAT-AB™, Warszawa 2001.

26pelewski A., Napierata M., Pezala M., Zukow W., Aktywnos¢ fizyczna miodziezy z gimnazjum
w Nowym Dworze. Journal of Health Sciences 2014, 4, 14, s. 231-242.

2"Matkowska-Szkutnik A., Mazur J., Lata E., Aktywnosé fizyczna i zachowania zZywieniowe mtodzie-
zy w $wietle badan HBSC. Instytut Matki i Dziecka, Gtéwny Inspektorat Sanitarny, 2010.
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czenia na sitowni, gry zespotowe, jazde narowerze, a dziewczeta - spacery, ptywanie
ijazde narowerze. Wiecej niz potowa uczniéw obu ptci codziennie uprawiata aktyw-
nos¢ fizyczng, a co czwarty badany - trzy razy w tygodniu. Na wysitek fizyczny 50%
dziewczaticotrzecichlopiecprzeznaczal 1 godzine dziennie. Pozasportem, mtodziez
w wolnym czasie stucha muzyki, korzysta z komputera, uprawia hobby oraz spoty-
ka sie z rowie$nikami.

Potowa badanych uczniéw stwierdzita, ze szkota zapewnia odpowiednia ilo$¢
zajec sportowych po skonczonych lekcjach. Brak czasu utrudnia uczniom korzysta-
nie z zaje¢ sportowych poza lekcjami organizowanymi w szkole.

Zywienie a aktywno$é fizyczna

Nalezy podkresli¢, ze aktywno$¢ fizyczna pozwala nam na wydatkowanie po-
branej z pozywieniem energii. Dlatego wazne jest co jemy. Szczeg6lnie wazne jest
aby zrezygnowac lub przynajmniej ograniczy¢ pojadanie miedzy positkami. Dostar-
czenie energii w nadmiarze wymagac¢ bedzie od nas dodatkowej aktywnosci fizycz-
nej. W tabeli 10.5 przedstawiono czas czynnosci niezbednej do zuzytkowania ener-
gii dostarczonej wraz z réznymi przekaskami. Zalezy on jednak od masy ciata danej
osoby. Nalezy ponadto pamietaé, ze lepiej najpierw ,spali¢” te energie, ktérg juz
mamy skumulowang w postaci tkanki ttuszczowej, zamiast dostarczy¢ organizmo-
wi dodatkowej nowej porcji/dawki energii do spozytkowania (rys. 10.2, s. 145).

Tabela 10.5. Czas trwania wybranej aktywnoSci fizycznej konieczny do wykorzystania wartosci
energetycznej dostarczonej z wybranymi przekaskami

., Czas trwania aktywno$ci fizycznej (min)
. i Warto$¢ - -
Produkt Wielko$¢ ) gra jazda | jazda .
. . energetyczna | bieg . szybki
SpozZywczy porgcji . | wpitke | naro- | narol-
(kcal) szybki . spacer
nozng | werze | kach
Przekaski wysokoprzetworzone
Czekolada 1 tabliczka 100 g 550 28 51 55 83 110
Baton typu 1 sztuka 260 13 24 26 39 52
Snickers 51g
Baton - wafel 1 sztuka
w czekoladzie 39g 207 11 20 21 32 42
Czipsy paprykowe 213 Smgah torebka 440 22 41 44 66 88
Chrupki serowe é Smga*a paczka 408 21 38 41 62 82
Zelki misie 1paczka100g 343 18 32 35 52 69
Crossaint z nadzie- | 1 sztuka 270 14 25 27 4 54
niem kakaowym |60 g
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L, Czas trwania aktywnosci fizycznej (min)
. py Wartos¢ - -
Produkt Wielkos$¢ . gra jazda | jazda .
. . energetyczna | bieg R szybki
SpozZywczy porgcji . | wpitke | naro- | narol-
(kcal) szybki . spacer
nozng | werze | kach
Ciastka zbozowe ; (;“ga*a paczka 220 11 21 22 33 44
Sernik 100 g 248 12,4 23 25 37 50
Lody $mietan- 1 gatka 101 6 10 11 16 271
kowe 47 g
Zapiekanka z 1 sztuka
pieczarkami 2158 608 31 57 61 92 122
. mata porcja
Frytki 100 g 240 12 23 24 36 48
Pizza mrozona 1 sztuka 250 g 648 33 60 65 97 130
Przekaski niskoprzetworzone
Czekolada 3 kostki
gorzka 99% 6g 33 2 4 4 > 4
Baton owocowy 152;11(3 128 7 12 13 20 26
Sorbety 1gatka45g 54 3 5 6 9 11
Chipsy jabtkowe ; (;nga*a paczka 73 4 7 8 11 15
Jabtko Srednie 180 g 94 7 10 14 19
Pomarancza Srednia 240 g 106 6 10 11 16 22

Zrédto: Opracowanie wlasne na podstawie: 8,

8

Jak zachecié mtodziez do podejmowania wysitku fizycznego

Z badan wynika, Ze tylko 24,6% dorostych Polakéw podejmuje aktywno$¢ fizyczng
regularnie. Obserwuje sie zréznicowanie podejmowania aktywnosci fizycznej z uwagi
na pte¢. Wykazano, ze kobiety cze$ciej uprawiaja rézne formy sportu minimum kilka

razy w miesiacu, podczas gdy ponad potowa mezczyzn sporadycznie lub w ogéle?? 3,

Z8Dtuzniewska B., Jabtonowska-Lietz B., Ruch - jak, ile i gdzie? Strona projektu Zachowaj Réwno-
wage, 127 2013, data dostepu: 23.09.2015.

29sttestikova R, Jutikova J., Poréwnanie stylu zycia wybranej grupy kobiet i mezczyzn w wieku
Srednim. [w:] E. Szczepanowska, M. Sokotowski (red.), Aktywno$¢ fizyczna i odzywianie sie jako
uwarunkowania promocji zdrowia. Wielkopolska WyzZsza Szkota Turystyki i Zarzadzania w Po-
znaniu, Poznan 2008, s. 175-181.

305zark M., Ocena aktywnosci fizycznej réznych grup zawodowych w czasie wolnym. [w:] E. Szczepa-
nowska, M. Sokotowski (red.), Aktywno$¢ fizyczna i odzywianie sie jako uwarunkowania promocji
zdrowia. Wielkopolska Wyzsza Szkota Turystyki i Zarzadzania w Poznaniu, Poznan 2008, s. 199-206.
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i Plywanie
. <50 min
I

\ Nordic walking

50 min

Czipsy
570 kcal

Jazda na rowerze I
50 min .

Paczek
341 kcal Jazda na rolkach I

30 min

B e o o

Rysunek 10.2. Warto$¢ energetyczna przyktadowych przekasek i czas okreslonej aktywnosci fi-
zycznej potrzebnej na spalenie energii
Opracowanie graficzne Artur Ghuchowski na podstawie:3!.

Wedtug badan Eurobarometru Komisji Europejskiej przeprowadzonych
w 2013 roku, ponad potowa Europejczykéw (60%) nie uprawia sportu wcale lub
uprawia go sporadycznie. Systematycznie aktywno$¢ fizyczng przynajmniej raz
w tygodniu podejmuje 43% Francuzéw, 48% - Niemcéw, 58% - Holendrdédw, 66%
- Finéw i mniej niz potowa Polakéw (28%)32. Biorac pod uwage wyniki z 2010
roku, deklarowana aktywno$¢ ruchowa Polakéw w ostatnich latach systematycznie
wzrasta33

W badaniach 2005-osobowej grupy uczniéw szkét gimnazjalnych (w wieku
12-17 lat) z terenu catej Polski i ich rodzicéw wykazano, ze aktywnos$¢ fizyczna
mtodziezy jest dostateczna. Gtéwnym rodzajem aktywno$ci mtodych ludzi, zwtasz-
cza w $rodowiskach wiejskich, byty obowigzkowe zajecia wychowania fizycznego
w szkotach, gry i zabawy oraz dojécie do szkoty3*.

3lInstytut Zywnosci i Zywienia (2015), Rola aktywnosci fizycznej w prawidtowym funkcjonowaniu
organizmu, http://www.izz.waw.pl/pl/aktywno-fizyczna?tmpl=component&format=pdf, data
dostepu: 27.09.2015.

32gpecial Eurobarometer 412. Sport and physical activity. Report. Wave EB80.2. TNS Opinion
& Social. http://ec.europa.eu/health/nutrition_physical_activity/docs/ebs_412_en.pdf, March
2014 (data dostepu: 22.09.2015).

33gpecial Eurobarometer 334. Sport and physical activity. Report. Wave 72.3. TNS Opinion & So-
cial. http:// c.europa.eu/public_opinion/archives/ebs/ebs_334_en.pdf, March 2010 (data doste-
pu: 22.09.2015).

34Wojty}a A.iin, 2011, op. cit.
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Wsréd przyczyn niepodejmowania aktywnosci fizycznej wymienia sie3> 3°:

—  brak motywacji,

—  brak czasu,

—  zbyt czeste spedzanie czasu przed komputerem i/lub telewizorem,

—  malg $wiadomos¢ wazno$ci aktywnoSci fizycznej i jej wptywu na zdrowie,

—  zbyt stabo rozwinieta infrastrukture wielu miejscowos$ci pod wzgledem
rekreacyjnym,

—  duze koszty uczestnictwa w niektérych formach aktywnosci fizycznej,

— powszechng dostepno$¢ do réznorodnych form transportu, eliminujaca
lub ograniczajacg aktywno$¢ fizyczng,

—  brak pozytywnych wzorcow ze strony os6b dorostych,

—  duzy odsetek uczniéw nieuczestniczacych systematycznie w zajeciach wy-
chowania fizycznego.

Aby zacheci¢ mtodziez do uprawiania sportu, nalezy dobra¢ odpowiedni rodzaj

aktywnoSci fizycznej oraz spehic nastepujace warunki:

=

§

q

Dobér ¢éwiczen powinien by¢ taki, aby zachecat mtodziez do udziatu w nich
i dawat jej przyjemnosé¢, nie za$ stresowat i wywotywat lek.

Aktywno$¢ powinna by¢ dostosowana do pory roku i Srodowiska.

Rodzaj aktywnos$ci powinien by¢ dostosowany do wieku oraz mozliwosci fi-
zycznych i motorycznych kazdej osoby, stad tez nie powinno sie osobom niskim
proponowaé gry w koszykéwke, a osobom otylym gimnastyki artystycznej,
ktéra wymaga gibkosci.

Aby zajecia byty skuteczne i akceptowane przez mtodziez, powinny by¢ syste-
matyczne oraz urozmaicane.

W celu efektywnych ¢wiczen, nalezy przeprowadzi¢ taki wysitek, aby skutko-
wat wlasciwym przyspieszeniem oddechu oraz tetna. Docelowe tetno ¢wiczen
powinno wynosi¢ okoto 60-70% tetna maksymalnego (okoto 120-140 ude-
rzen na minute).

Niektore ¢wiczenia sg kierowane do odpowiedniej ptci, np. ¢wiczenia rozcia-
gajace sg bardziej odpowiednie dla dziewczat, poniewaz sa one bardziej gib-
kie. Chtopcy natomiast moga uczestniczy¢ w aktywnosci bardziej sitowej, gdyz
maja wieksza mase mie$niowa®’.

35Andrzejewska M., Szark-Eckardt M., Zukowska H., Zukow W, Wplyw aktywnosci fizycznej na
zdrowie mtodziezy w I Liceum Ogdlnoksztatcqcym w Nakle nad Notecig. Journal of Health Sciences
2013,3(12),s.181-202.

36woynarowska B., Aktywnos¢ fizyczna w dzieciristwie i mtodosci. [w:] P. Podolec (red.), Podrecz-
nik Polskiego Forum Profilaktyki, Medycyna Praktyczna, Krakéw 2010.

37Karney A., Oblaciriska A., Kluba L., Swigtkowska D., Otyto$¢ u dzieci i mtodziezy. Poradnik dla
rodzicéw. Instytut Matki i Dziecka Fundacja, Warszawa 2013.
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Inne zainteresowania beda miaty dziewczeta, a inne chtopcy. Dojrzewajacy
chtopcy chetnie biorg udziat w aktywnosci fizycznej, ktéra przyspiesza przyrost
masy mies$niowej, do czego daza i sa z tego dumni. Natomiast dziewczeta w tym
okresie przewaznie sg apatyczne i nie chca ¢wiczy¢, chociaz jednoczesnie chciatyby
mie¢ smukla sylwetke. Najlepszymi formami aktywnosci dla dziewczat s3 zajecia
przy wyKkorzystaniu muzyki: aerobik i taniec. Ponadto mtodziez nalezy zachecac
do udziatu w grach zespotowych, ktére ucza wspétpracy w zespole. W okresie doj-
rzewania nie nalezy rezygnowac z intensywnych wysitkdw wytrzymato$ciowych,

ktére wptywaja na poprawe wydolnosci serca i pobudzajg je do wzmozonej pracy.

Rola szkoty w fizycznym rozwoju uczniéw

Wychowanie fizyczne ma na celu rozwiniecie funkcji psychomotorycznej, zdro-
wotnej i relaksacyjnej oraz doskonalenie ciata. Dzieki niemu nabiera sie nawykdow,
umiejetnosci i wiedzy na temat kultury fizycznej, ktére w przysztosci w dorostym
zyciu mozna bedzie zastosowaé, aby utrzymac¢ sprawno$¢é fizyczng i zdrowie3®,

W latach 2009-2013 przeprowadzono badania, w ktérych wykazano, zZe
uczniowie postrzegali lekcje wychowania fizycznego jako niepotrzebny i nieatrak-
cyjny przedmiot, ktéry nie przyczynia sie do wzrostu sprawnosci fizycznej ani po-
prawy stanu zdrowia os6b z wadami postawy i otytoscia>®.

Szkota moze by¢ pomocna w rozwinieciu u mtodziezy zachowan i nawykdw,
dzieki ktorym chetnie bedg uprawia¢ sport i dba¢ o swoje zdrowie. Szczeg6lna role
odgrywaja nauczyciele wychowania fizycznego, ktérzy powinni zacheci¢ mtodziez
do uprawiania aktywnosci fizycznej i sportu*’. Dobrze, aby oprécz obowigzkowych
lekcji byta tez atrakcyjna i rozpowszechniona oferta zaje¢ pozalekcyjnych*!.

Na lekcjach wychowania fizycznego w szkole powinno sie nauczy¢, jak zapobie-
ga¢ wadom postawy, jak réwniez dowiedzie¢ sie o roli wysitku fizycznego w utrzy-
maniu zdrowia*?. Wychowanie fizyczne ma na celu wychowywaé, zaspokajaé po-
trzeby emocjonalne, rozwijac zainteresowania, roztadowywac napiecia psychiczne
i spoteczne, przynosi¢ rados¢ i odpoczynek, hartowa¢ charaktery oraz wptywaé na
rozwdéj wlasnej tozsamosci, wspotdziatania i kolezenstwa.

38Strzyzewski S., Proces wychowania w kulturze fizycznej. WSIP, Warszawa 1990.

39Najwyzsza Izba Kontroli, Wychowanie Fizyczne i sport w szkotach publicznych i niepublicznych.
Warszawa 2013.

4OBronikowski M. (red.), Metodyka wychowania fizycznego w zreformowanej szkole. Wyd. eMPi2
Poznan 2004.

*INajwyzsza Izba Kontroli, Wychowanie fizyczne i sport w szkotach publicznych i niepublicznych.
Warszawa 2013.

*2Bronikowski M. (red.), 2004, op. cit.
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Zalecenia zwiekszenia aktywnosci fizycznej

Wazne, by aktywnos$¢ fizyczna byta stosowana codziennie przez wszystkich
uczniéw*3, Niestety, jak wynika z danych GUS, 99,4% oséb w wieku 15-19 lat spe-
dzato swoj czas wolny biernie, na czynnos$ciach niewymagajacych wysitku fizycz-
nego**.

Wedtug WHO w 2020 roku czynniki zwigzane ze stylem Zycia beda odpowie-
dzialne w 70% za stan zdrowia. Dlatego tez coraz wieksze znaczenia maja dziatania
profilaktyczne ukierunkowane na poprawe stylu zycia spoteczenistwa. W Narodo-
wym Programie Zdrowia na lata 2007-2015 jako cel operacyjny przyjeto zwieksze-
nie poziomu aktywnosci fizycznej przez wdrazanie nowoczesnych planéw strate-
gicznych oraz promocje rekreacyjnej aktywnosci ruchowej*°.

Zalecenia dotyczace zwiekszenia aktywno$ci fizycznej:

1. Zaleznie od wydolnosci fizycznej i pory roku rozpocznij ¢wiczenia fizyczne
(marsze, biegi, gimnastyke, jazde na rowerze itp.) od co najmniej 3 razy w ty-
godniu po minimum 30 minut, nie robigc przerw dtuzszych niz 2-3 dni. P6zna
jesienig i zimg stosuj krétsze treningi.

2. Dtugie treningi stosuj naprzemiennie z krétkimi, ale intensywnymi.

Stopniowo zwiekszaj intensywno$¢ ¢wiczen. Nie zaczynaj od maksymalnych

swoich mozliwo$ci.

Biegi i marsze poprzedz og6lng gimnastyka.

Badz wytrwaty, poprawa kondycji nie przyjdzie natychmiast.

Trenuj najwcze$niej 2 godziny po positku.

Po treningu umyj sie, odpocznij, a dopiero potem jedz*®.

Sprawdz, ile w ciggu ostatnich 7 dni przeznaczyte$/-as na aktywnos¢ fizyczna.

Czy byto to 60 minut dziennie?

9. Pamietaj, ze chwile przyjemnosci podczas spozywania przekgsek wymagaja

© N ok

zwiekszonej aktywnosci fizyczne;.

43Najwyzsza Izba Kontroli, 2013, op. cit.

*Rzqdowy Program Aktywnosci Spotecznej Miodziezy na lata 2015-2016. Aktywna Mtodziez. Pro-
jekt z dnia 19 maja 2014.

45Narodowy Program Zdrowia na lata 2007-2015. Zatacznik do Uchwaty Rady Ministrow z dnia
15 maja 2007 roku, Nr 90.

46ziemlanski S., Podstawy prawidtowego zywienia cztowieka. Zalecenia zywieniowe dla ludnosci
w Polsce. Wyd. Instytut Danone - Fundacja Promocji Zdrowego Zywienia, Warszawa 1998.
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_. Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistéw ._
« Ogranicz czas spedzany przed ekranem telewizora czy komputera.
« Pamietaj o wykorzystaniu przerw podczas ogladania TV, np. w czasie
reklam, na drobne ¢wiczenia typu: pompki, pajacyki czy rozcigganie.
« Unikaj zwolnien z lekcji WF, korzystaj z zajec¢ sportowych organizowanych
w Twojej szkole lub innych np. taniec, jazda na rowerze lub jazda konna.

« Czas wolny, spedzany z przyjaciotmi przeznacz na aktywne gry i zabawy.
« Pamietaj, uprawianie sportu nie zawsze musi by¢ kosztowne, moina go
wykonywac bezptatnie razem z przyjaciétmi na swiezym powietrzu
lub w domu.

« Aby aktywnos¢ fizyczna przyniosta korzysci, powinna byé systematyczna
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Zaburzenia odzywiania

Marlena Pielak

Problem zwigzany z utrzymaniem odpowiedniej, wzglednie statej masy cia-
fa towarzyszy ludziom juz od zarania wiekéw. Masa ciata jest efektem réwnowa-
gi pomiedzy dostarczaniem i wydatkowaniem energii. Jezeli dostarczanie energii
z pozywieniem jest zbyt duze w stosunku do wydatkéw lub wydatki energetyczne
sg zbyt mate, to dochodzi do dodatniego bilansu energetycznego, ktéry prowadzi
do przyrostu masy ciata, a w konsekwencji do nadwagi i otytosci. Z kolei niedobér
energii wynikajacy np. ze zbyt matej ilo$ci spozywanej zywnosci prowadzi¢ moze
do niedozywienia, a w kranicowych przypadkach wyniszczenia organizmu, a nawet
$mierci.

Omawiajgc problemy zwigzane z masg ciata, nalezy wspomnie¢ o Body Mass
Index - BMI, czyli wskazniku masy ciata. BMI to jeden z najprostszych wskaznikow,
ktéry pozwala zaobserwowac¢ nieprawidtowosci w masie ciata. Jest to iloraz masy
ciata wyrazonej w kilogramach i wzrostu wyrazonego w metrach podniesionego do
kwadratu®.

pM] = Masa ciata w kg [kg/m

]
(wzrost w m)?

Grupa ekspertéw Swiatowej Organizacji Zdrowia WHO stworzyta klasyfikacje
wskaznika masy ciata, wedtug ktérego uzyskana warto$¢ mieszczaca sie w danym

zakresie odpowiada danej kategorii stanu odzywienia (tab. 11.1).

Yarosz M. (red.), Praktyczny podrecznik dietetyki. Wyd. 12Z, Warszawa 2010.
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Tabela 11.1. Kryteria klasyfikacji stanu odzywienia

Wskaznik masy ciata Stan odzywienia
[1I stopien szczuptosci
<16 .. . . L
(powaznie zwiekszone ryzyko niedozywienia)
16,0-16,99 II stgplen szcz.up}o.sa S
(umiarkowanie zwiekszone ryzyko niedozywienia)
17,00-18,49 I stqplen szczuptosci _ S
(zwiekszone ryzyko niedozywienia)
18,5-24,9 prawidtowa masa ciata
25,0-29,9 nadwaga
30-34,9 [ stopien otytosci
35,0-39,9 II stopien otytosci
>40,0 [1I stopien otytosSci - otytos¢ olbrzymia

Zrédto: WHO Report (2000)2.

Wskaznik BMI jest obecnie najczesSciej stosowang metoda, pozwalajaca na
rozréznienie niedowagi, prawidtowej masy ciata, nadwagi oraz réznych stopni oty-
tosci. Niewatpliwg jego zaletg jest tatwosc i szybko$¢ uzyskania wyniku oraz duza
dostepnos¢. Pozwala on jednak tylko na szacunkowg ocene nadmiaru tkanki ttusz-
czowej w organizmie. Nie uwzglednia on bowiem innych zmiennych, takich jak np.
wiek, pte¢ czy budowa ciata. U dzieci i os6b mtodych wskaznik BMI zmienia sie
wraz z okresem wzrostu, dlatego tez do ich oceny stanu odzywienia dodatkowo
stosowane sg odpowiednie normy przygotowane dla danego kraju czy regionu
w postaci tablic i siatek centylowych. Uwzgledniajg one pte¢ i wiek mtodych oséb.
W tym celu stosuje sie siatki centylowe dla BMI wg nastepujacych kryteriow
(tab. 11.2), opracowane w ramach projektéw OLA i OLAF3,

Wedtug danych Swiatowej Organizacji Zdrowia, w 2000 r., po raz pierwszy
w historii na $wiecie zyto tyle samo oséb z nadmierng masa ciata, co z niedowa-
ga*. W ostatnich latach obserwuje sie narastanie epidemii otytosci, w kazdej grupie
wiekowej, co nalezy rozpatrywac zaréwno w kontekscie spotecznym, jak i zdrowot-
nym. Problemy nadmiernej masy ciata nie omija takze nastolatkéw i jest jednocze-

$nie gtéwnga przyczyna zaburzen odzywiania®.

2WHO. Obesity: preventing and managing the global epidemic. Report of a WHO Consultation.
WHO Technical Report Series 894. World Health Organization, Geneva 2000.
3Rézdzynska-Swiatkowska A., Kutaga Z., Grajda A., Gurzkowska B., G6zdz M., Wojtyto M., Swia-
der A., Litwin M. oraz Grupa Badaczy OLAF i OLA: Wartosci referencyjne wysokosci, masy ciata
i wskazZnika masy ciata dla oceny wzrastania i stanu odZywienia dzieci i mtodziezy w wieku 3-18 lat.
Standardy Medyczne. Pediatria 2013, 1, 11-21.

4WHO. 2000, op. cit.

SHaines J., Neumark-Sztainer D., Prevention of obesity and eating disorders: a consideration of sha-
red risk factors. Health Education Research 2006, 21 (6), s. 770-782.
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Tabela 11.2. Kryteria klasyfikacji stanu odzywienia mtodzie-
zy z uwzglednieniem rozktadu centylowego BMI

Ocena stanu odzywienia Przedziat centylowy
Niedobér masy ciata <5 centyl
Prawidtowa masa ciata 5-85 centyl
Nadwaga 85-95 centyl
Otytos¢ 295 centyl

Zrédto:®.

Z drugiej za$ strony coraz wiecej os0b, zwtaszcza mtodych, przejawia nadmier-
ng dbato$¢ o wiasny wyglad, zgrabng, szczupty sylwetke. Wyraza sie to modami na
rézne, nowe diety, nie zawsze zgodne z zasadami prawidtowego Zywienia, a takze
¢wiczeniami modelujgcymi sylwetke, prowadzonymi m.in. w klubach fitness. Do-
datkowo media promuja mode na szczupta sylwetke i ,dobry” wyglad’. Mtodziez
bardzo fatwo ulega tym oddziatywaniom, m.in. poprzez zmiane sposobu zywienia
oraz che¢, gotowos$¢ stosowania réznego rodzaju diet. Stad tez tak wazne jest, aby
mtodzi ludzie wyksztatcili odpowiednie nawyki Zywieniowe, czesto na cate zycie®.

Z badan wynika, ze ws$réd mtlodziezy gimnazjalnej i ponadgimnazjalnej
(n =430 0s6b), 47% uczniéw, w tym 37% ucznidw gimnazjum uwazato, ze wazy za
mato lub za duzo. Ponadto co pigta osoba uwazata, Ze jest ,za gruba”, w tym 25%
mtodziezy gimnazjalnej. Podkresli¢ nalezy, ze subiektywne odpowiedzi dotyczace
oceny wilasnej masy ciata nie pokrywaly sie z obiektywna oceng masy ciata uzy-
skang na podstawie parametréw antropometrycznych i wskaznika BMI. Za pomoca
tego kryterium niedob6r masy ciata stwierdzono u 4,5% chtopcow i 11,5% dziew-
czat, natomiast nadmierng mase ciata odpowiednio: u 20% i 11% badanych. Okoto
40% badanych byto niezadowolonych z wtasnego wygladu, twierdzac, Ze ich kole-
dzy i kolezanki s od nich zgrabniejsi/szczuplejsi. Jednym z wazniejszych aspektow
zycia badanej mtodziezy okazata sie koncentracja uwagi na wtasnym wygladzie,
che¢ zachowania szczuptej sylwetki oraz poprawa wtasnej atrakcyjnosci. Co cieka-
we, 67,5% milodziezy bylo zdania, ze szczupta sylwetka jest atutem, gdyz pomaga
zdoby¢ prace oraz partnera, natomiast az 43,5% badanych twierdzito, ze niedowa-
ga jest lepsza od nadwagi. Zachowania dotyczace koniecznosci kontroli masy ciata
i przesadnej dbatosci o wiasny wyglad moga sta¢ sie czynnikiem ryzyka rozwoju za-
burzen odzywiania. Stad tez przed podjeciem decyzji o stosowaniu réznego rodzaju

®Kutaga Z., Rézdzynska A., Palczewska I, Grajda A., Gurzkowska B., Napieralska E., Litwin M, Gru-
pa Badaczy OLAF, Siatki centylowe, wysokosci, masy ciata i wskaZnika masy ciata dzieci i mtodziezy
w Polsce - wyniki badania OLAF. Standardy Medyczne Pediatria 2010, 7, s. 690-700.
“Cierpiatkowska L. (red.), Oblicza wspétczesnych uzaleznieri. UAM, Poznan 2007, s. 134-135
8Challenges in Adolescent Health Care: Workshop Report. Committee on Adolescent Health Care
Services and Models of Care. Washington 2007.
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diet, w tym réwniez odchudzajacych, warto najpierw zasiegna¢ porady specjalisty
- dietetyka lub zywieniowca® 1°.

Dazenie do zadowolenia z wiasnego wygladu sktania mtodych ludzi do poszu-
kiwania i stosowania rygorystycznych diet, a nawet glodzenia sie w celu zmniej-
szenia masy ciata. Moze to prowadzi¢ do chor6b zwigzanych z odzywianiem, takich
jak anorexia nervosa czy bulimia nervosa. W Krajach zachodnich czestos¢ wystepo-
wania wcze$niej wymienionych zaburzen wynosi okoto 8% u dziewczat i 0,7% -
u chtopcéw? L. Inne wyniki badan donosza za$, ze problem bulimii dotyka od 0,1 do
1,4% mtodych mezczyzn oraz 0,3-9,4% mtodych kobiet!?.

Stad tez w rozdziale tym zostang oméwione najwazniejsze zaburzenia odzy-
wiana wséréd mtodziezy, poczawszy od nadwagi i otytosci, poprzez anoreksje, buli-
mie, napadowe objadanie sig, jak réwniez ortoreksje.

Nadwaga i otytosé

Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) w 2014 roku problem nad-
miernej masy ciata dotyczyt 1,9 mld, w tym otytosci okoto 600 mln oséb dorostych
na catym $wiecie. W ciggu ostatnich 30 lat liczba oséb z otyto$ciag wzrosta znacza-
co, przybierajgc rozmiar epidemii XXI wieku. Nadmierny przyrost masy ciata jest
problemem nie tylko w krajach rozwinietych, ale réwniez rozwijajacych sie i doty-
czy kazdej grupy wiekowej, niezaleznie od pici i rasy. W 2009 roku w przeprowa-
dzonej, w 18 krajach Unii Europejskiej, analizie stanu zdrowia osob, Polska zajeta
7 miejsce w czestoSci wystepowania nadwagi i otytosci u oséb dorostych. Nadwa-
ge lub otytos¢ stwierdzono u ponad potowy Polakéw (54%), w tym u 46% kobiet
i 64% mezczyzn'3. Z kolei z danych WHO z 2014 roku wynika, ze wéréd Polakéw
nadmierna mase ciala stwierdzono u 68,2% mezczyzn i 60,5% kobiet, a otytos¢
odpowiednio - u 24,81 29,1%!* Niestety problem ten dotyczy réwniez dzieci i mto-
dziezy. Z danych Instytutu Zywnosci i Zywienia w Warszawie (raport z 2015 roku)

9Trafalska E., Niedzwiedzka M., Nowacka E., Czynniki ryzyka zaburzeri odzywiania wsréd miodzie-
Zy tédzkiej - postrzeganie i kontrola masy ciata, Problemy Higieny i Epidemiologii 2010, 9 (4),
s.602-605.

10suchanska A (red.), Podmiotowe i spoteczno- kulturowe uwarunkowania anoreksji. Wyd. Funda-
¢ji Humaniora, Poznan 2000.

"Makino M, Tsuboi K, Dennerstein L., Prevalence of eating disorders: a comparison of western and
non-western countries. Medscape General Medicine 2004, 6, 3, s. 49.

12Nelson T.FE, Gortmaker S.L., Subramanian S.V,, Cheung L., Wechsler H., Disparities in overweight
and obesity among US college students. American Journal of Health Behavior 2007, 31, s. 363-73.
13Babicz-Zielifiska E., Szczepanska W, Sleszycka E., Problem nadwagi i otytosci klinicznej w prak-
tyce lekarza rodzinnego. Family Medicine and Primary Care Review 2010, 12, s. 577- 580.
MWHO 2014. Global status report on noncommunicable diseases 2014.



156

M. Pielak
wynika, ze $redni odsetek uczniéw szkét podstawowych i gimnazjéw z nadmierna
masa ciata wynosit 22,3%, przy do$¢ duzym zréznicowaniu w poszczeg6lnych wo-
jewddztwach. Najwyzszy odsetek dzieci i mtodziezy zdiagnozowano w wojewd6dz-
twie mazowieckim (32%)°.

Nadwaga moze prowadzi¢ do otytosci, ktorg definiuje sie jako przewlekia cho-
robe spowodowang nieprawidtowym lub nadmiernym nagromadzeniem ttuszczu
w tkance thuszczowej prowadzacej do pogorszenia stanu zdrowia'®. W zaleznosci
od umiejscowienia tkanki ttuszczowej wyroéznia sie dwa typy otytosci, tj. otytos¢
brzuszna i otyto$¢ posladkowo-udowal”. W celu oceny rozmieszczenie tkanki
ttuszczowej wylicza sie WHR, czyli stosunek talii do bioder. Jezeli wskaznik WHR
jest rowny badZ mniejszy niz 0,85 w przypadku kobiet, i mniejszy niz 1,0 u mez-
czyzn, to przyjmuje sie duze prawdopodobienstwo i mozliwo$¢ otytosci brzuszne;.
Jesli wartos$ci wskaznika sa wieksze, pozwala to na rozpoznanie otytosci udowo-
posladkowej®.

Otyto$¢ rozwija sie, jezeli dochodzi do utrzymania przez dtuzszy czas dodat-
niego bilansu energetycznego, czyli zbyt wysokiej podazy energii w stosunku do
wydatkéw energetycznych organizmu. Do czynnikéw sprzyjajacych gromadzeniu
sie tkanki ttuszczowej w organizmie nalezy zaliczy¢ zaréwno czynniki genetyczne,
jak i sSrodowiskowe. Do czynnikdw Srodowiskowych, ktére w najwiekszym stopniu
wptywaja na rozwoj otytosci, nalezy wymieni¢ matg aktywnos¢ fizyczng, nadmier-
ne spozywanie wysokoprzetworzonej oraz wysokokalorycznej zywnosci. Na roz-
wdj otytosci wptywa takze gospodarka hormonalna, regulacja metabolizmu tkanki
ttuszczowej oraz wiele czynnikéw warunkujacych spozycie i wydatkowanie energii
pochodzacej z pozywienia. Osoby z nadmierng masg ciata czesto popetniajg wie-
le btedéw zywieniowych. Sa to, miedzy innymi, nieodpowiedni wybdr produktéw,
niewtasciwe techniki kulinarne, nieregularne spozywanie positkéw oraz pojada-
nie miedzy positkami'®. Zachowania zywieniowe warunkowane sa réwniez przez
czynniki spoteczne, kulturowe oraz emocjonalne. W przypadku dzieci i mtodziezy,
zachowania zywieniowe w duzej mierze zalezg od nawykéw oraz wiedzy zywienio-

wej rodzicow?’,

Bhttp:/ /www.izz.waw.pl/pl/strona-gowna/3-aktualnoci/aktualnoci/541-musimy-zatrzymac-
epidemie-otylosci

16Wasowski M., Walicka M., Marcinkowska-Suchowierska E., Otylos¢ - definicja, epidemiologia,
patogeneza. Postepy Nauk Medycznych 2013, 26, 4, s. 301-306.

7Kotwas M., Mazurek A., Wronska A., Kmie¢ Z., Patogeneza i leczenie otytosci u oséb w podesztym
wieku. Wybrane Problemy Kliniczne 2008, 2, 6, s. 435-444.

8Jarosz M. (red.), 2010, op. cit.

BJarosz M. (red.), Otytosé, Zywienie, Aktywnos¢ fizyczna, Zdrowie Polakéw. Pol-Health, Wyd. 1Z2Z,
Warszawa 2006.

20jezewska-Zychowicz M., Zmiana zachowari zywieniowych a profilaktyka zdrowotna, Wyd. SGGW,
Warszawa 2011.
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Otytos¢ to choroba, ktéra stanowi zagrozenie dla zdrowia, a nawet zycia. Moze
prowadzi¢ do zaburzen biochemicznych i fizjologicznych organizmu, a takze do po-
gorszenia samopoczucia, samooceny i relacji z otoczeniem. U os6b otytych znacz-
nie czesciej niz u 0séb z prawidtowa masa ciata moze dojs¢ do rozwoju cukrzycy,
nadci$nienia tetniczego, zaburzen poziomu lipidéw w surowicy krwi, komplikacji
ze strony uktadu kostno-stawowego, choréb drég zétciowych, marskosci watroby
oraz zwiekszonego ryzyka powstania nowotworéw. Otyto$¢ sprzyja ponadto zabu-
rzeniom hormonalnym, takim jak zespét policystycznych jajnikéw u kobiet, zabu-
rzeniom miesigczkowania oraz nieptodnosci czy niedoborom hormonu wzrostu,
nadmiarom testosteronu u kobiet i niedoborom testosteronu u mezczyzn?® 22 23,
Osoby ze znaczna nadwaga mogg mie¢ takze wyraznie mniejsza pojemnos$¢ ptuc
i szybciej sie meczy¢. Zwigzane jest to z otluszczeniem Kklatki piersiowej, koniecz-
noscia wiekszego wysitku podczas wdechu i w konsekwencji stabszego dotlenienia
organizmu. Poza tym osoby z nadwagg zwykle chrapia, moga cierpie¢ na bezsen-
nosc¢ i bezdech nocny. Natomiast podwyzszone stezenie cholesterolu we krwi oraz
wysoki poziom triglicerydéw moze przyczynic sie do zwiekszonego ryzyka wysta-
pienia udaru mézgu®* 2% 26,

Otytos¢ wiaze sie rowniez z problemami psychologicznymi, np. ztym samopo-
czuciem i brakiem akceptacji samego siebie, swojego wygladu, a co za tym idzie
utrudnionymi relacjami z innymi osobami. Moze przyczynic¢ sie do nerwic czy de-
presji, jak réwniez groznych dla zdrowia i zycia zaburzen zywieniowych?’.

Konsekwencje zdrowotne nadwagi i otytosci sa bardzo ztozone, dlatego tez
podstawowym celem procesu leczenia tych schorzen jest zmniejszenie ryzyka cho-
réb im towarzyszacych, poprawa zaburzen metabolicznych oraz obnizenie masy
ciata.

21Flegal K.M., Graubard B.L, Williamson D.F, Gail M.H., Cause-specific excess death associated with
underweight, overweight and obesity. JAMA 2007, 298, 7, s. 2028-2037.

22Kinalska 1., Poptawska-Kita A., Telejko B., Kinalski M., Zonenberg A., Otytos¢ a zaburzenia prze-
miany weglowodanowej. Endykrynologia, Otyto$¢, Zaburzenia Przemiany Materii 2006, 2, 3,
s.94-101.

23ppirier P, Giles T.D., Bray G.A., Hong Y., Stern .S, Pi- Sunyer EX,, Eckel R.H., Obesity and cardiova-
scular disease: pathophysiology, evaluation, and effect of weight loss. Arteriosclerosis Thrombosis
and Vascular Biology 2006, 26, 5, s. 968-976.

24Smota K., Dietetyczne i farmakologiczne leczenie nadwagi i otytosci, Journal of NutriLife 2012,
12, http://www.NutriLife.pl/index.php?art=63.

Z5Babicz-Zielinska E., 2010, op. cit.

26Flegal KM, Graubard B.I, Williamson D.E, Gail M.H., Excess Deaths Associated with Underweight,
Overweight, and Obesity. Journal of the American Medical Association 2005, 293 (15), s. 1861-1867.
270verweight and Obesity: Health Consequences. www.cdc. gov/obesity/causes/health.html.
(24.08.2010).



© Nadmierna masa ciata powoduje powazne konsekwencje zdrowotne, przyczy-
! niajac sie m.in. do:
—  chordéb uktadu sercowo-naczyniowego,
—  cukrzycy typu 2, :
. —  niektérych nowotworéw,
—  chordb uktadu kostno-stawowego,
—  bezdechu nocnego, |
! —  zaburzen psychicznych i emocjonalnych. :
W leczenie dietetycznym otytosci dazy sie do redukcji masy ciata, dlatego sto-
suje sie diete niskoenergetyczna, o wartoSci energetycznej nie mniejszej niz 1000
kcal. Catodzienne pozywienie powinno sktadac sie z 4-5 matych positkdw ztozonych
z tradycyjnie spozywanych produktéw i potraw zawierajgcych wszystkie niezbed-
ne sktadniki odzywcze, w ilo$ciach zgodnych z zapotrzebowaniem, z wyjatkiem
sktadnikéw energetycznych - ttuszczu oraz weglowodandéw, ktérych nie powinno
by¢ mniej niz 100 g?8. Spozycie biatka powinno wynosi¢ 0,8-1,5 g/kg masy ciata.
Dobowe zapotrzebowanie na energie okresla sie, biorgc pod uwage trzy czynni-
ki, tj.: spoczynkowa przemiane energii, termogeniczny efekt pozywienia oraz energie,
ktdra jest zuzywana na wysitek fizyczny. Dieta niskoenergetyczna dla kobiet powin-
na dostarcza¢ 800-1200 kcal dziennie, natomiast dla mezczyzn — 800-1400 kcal.
W przypadku dzieci uwzglednia sie potrzeby rozwijajacego sie organizmu. Wazne
jest aby pamieta¢, ze im mniej energii dostarcza dieta, tym powinien by¢ w niej wiek-
szy udziat procentowy biatka. Nalezy podkresli¢ takze szczegdlne znaczenie kwasow
thuszczowych omega-3 w diecie niskoenergetycznej. Produkty, ktére zawieraja te kwa-
Sy, sprzyjaja obnizeniu hiperinsulinemii, a wiec posrednio wptywaja na zmniejszenie
apetytu. Kwasy ttuszczowe omega-3 zawarte sg miedzy innymi w rybach morskich,
nasionach roslin straczkowych, nasionach Inu, oliwie z oliwek, orzechach. Nalezy je
jednak spozywac¢ w okreslonych ilosciach. W leczeniu otytoSci wazna role odgrywa
btonnik pokarmowy, a przede wszystkim jego frakcje rozpuszczalne.
Produkty, ktore obfituja w btonnik pokarmowy sprzyjaja uczuciu sytosci, po- !
budzaja perystaltyke jelit oraz wptywaja takze na wydzielanie hormonéw prze-
wodu pokarmowego.
Rozpuszczalne frakcje blonnika pokarmowego zmniejszaja stezenie poposit- !
kowe glukozy, przyczyniajac sie tym samym do zmniejszenia wydzielania insuli- :

ny, jak rowniez obnizenia stezenia cholesterolu oraz triglicerydéw we krwi.

Z8Jarosz M. (red.), 2010, op. cit.
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W diecie niskoenergetycznej najczesciej poleca sie spozywac dziennie 2 litry
wody, co wptywa na ograniczenie apetytu i pomaga unikng¢ boléow gtowy podczas
odchudzania. Istotne jest tez, aby woda zawierata do 5-10 mg sodu//litr?°.

Celem praktycznym stosowanych diet odchudzajacych jest uzyskanie i utrzyma-
nie w dtugim czasie masy ciata obnizonej o 5-10% w odniesieniu do masy aktualne;j.
Optymalne tempo redukcji masy ciata powinno wynosi¢ od 0,5 do 1 kg/tydzien.

Nalezy podkresli¢, ze nadwaga lub otyto$¢ wystepujaca u dzieci i mtodziezy
jest problemem catej rodziny. Dlatego aby zwiekszy¢ motywacje do zmiany sposo-
bu zywienia, nawyki zywieniowe powinni zmieni¢ wszyscy domownicy. Podobnie
cata rodzina powinna regularnie ¢wiczy¢ badz uprawiac sporty dla zwiekszenia ak-
tywnosci fizycznej.

Wedtug Amerykarnskiej Akademii Pediatrii, dzieci i mtodziez nie powinny spe-
dza¢ przed ekranem telewizora lub komputera wiecej niz 2 godziny dziennie. Nie-
stety, od 34 do 60% mtodziezy w wieku 11-15 lat siedzi przed ekranem, ponad
2 godziny dziennie, ogladajac telewizje, grajac w gry na komputerze itp. Z wiekiem
ro$nie odsetek uczniéw spedzajacych czas wolny w ten spos6b3’. Niewielki odsetek

gimnazjalistéw preferuje natomiast aktywne spedzanie wolnego czasu3?.

Bulimia nervosa

Bulimia, inaczej zartocznos$¢ psychiczna jest zaburzeniem odzywiania charakte-
ryzujacym sie napadami objadania, po ktérych maja miejsce zachowania kompensa-
cyjne. Cierpigca na nig osoba systematycznie i nadmiernie objada sie badz dopuszcza
do regularnych incydentéw przejadania, wynikajacych z utraty samokontroli nad
apetytem. Zaburzenie to pojawia sie najcze$ciej miedzy 16. a 18. rokiem zycia. Z kolei
rozpoznanie oraz podjecie leczenia w wiekszosci przypadkéw ma miejsce w okresie
od 1 roku do 5 lat od pojawienia sie pierwszych symptoméw choroby>2,

Problem ten czeSciej dotyczy dziewczat i mtodych kobiet. Chtopcy i mtodzi
mezczyzni stanowia ok. 10-15% wszystkich os6b cierpiacych na bulimie, przy
czym tylko ok. 15% oséb z tym zaburzeniem odzywiania wsrdd ptci meskiej de-

2Jarosz M. (red.), 2010, op. cit.

3ONatecz H., Spedzanie czasu w bezruchu przed ekranem. [w:] J. Mazur (red.), Zdrowie i zachowa-
nia zdrowotne mtodziezy szkolnej w Polsce na tle wybranych uwarunkowan socjodemograficz-
nych. Wyniki badant HBSC 2014. Instytut Matki i Dziecka, Warszawa 2015, s. 126-137.

3lwanat G., Grochowska-Niedworok E., Kardas M., Catyniuk B., Nieprawidtowe nawyki zywienio-
we i zwigzane z nimi zagrozenie dla zdrowia wsréd mtodziezy gimnazjalnej. Hygeia Public Health
2011, 46 (3), s. 381-384.

32Fairburn C.G., Beglin S.J., Studies of the epidemiology of bulimia nervosa. American Journal of
Psychiatry 1990, 147, s. 401-408.
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cyduje sie na leczenie specjalistyczne33. Jednak wciaz jest niewiele danych na ten
temat. U przecietnej osoby ryzyko wystgpienia bulimii w ciggu catego Zycia szacuje
sie okoto 1,1-4,2%3%.

W trakcie napadu objadania, osoby traca kontrole nad tym, co jedza i w jakich ilo-
$ciach. Zazwyczaj jedza szybko, tapczywie, a ponadto sa to produkty wysokokaloryczne.
Przez jaki$ czas po napadzie czuja ulge, ale jednoczes$nie zaczynaja odczuwaé poczucie
winy oraz wyrzuty sumienia. Taki epizod bulimiczny moze przejawia¢ sie pojedynczym
napadem lub nastepujgcymi po sobie kolejnymi napadami, koriczacymi sie nawet po
kilku tygodniach3®. Po napadach zartocznosci dochodzi do wywotywania wymiotéw,
uzywania $rodkow przeczyszczajacych lub diuretykéw, do wykonywania lewatywy
oraz do podejmowania nadmiernego wysitku fizycznego. Chorzy po wymiotach zazwy-
czaj odczuwaja tak ogromna ulge, Ze objadaja sie w celu ponownego jej wywotania.

Bulimia jest chorobg o podtozu psychicznym. Bardzo czesto dotyczy oséb, ktore
nie akceptuja siebie, swojego wygladu, swojej masy ciata, nie czujg sie komfortowo
w swoim ciele, stad pragng za wszelka cene poprawi¢ wtasne samopoczucie3®. Buli-
mia najczesciej rozwija sie w okresie dojrzewania. W tym okresie mtodziez koncen-
truje sie na zagadnieniach dotyczacych masy ciata, atrakcyjnosci fizycznej, stosujac
czesto diety odchudzajace oraz uprawiajgc sport. Czynniki spoteczno-kulturowe,
presja sukcesu i uznania, stereotypowy wizerunek urody i piekna, kult szczuptej
sylwetki popychaja mtode osoby do radykalnej metody usuwajgcej nadmiar pozy-
wienia bez stosowania rygorystycznej diety37' 38,

Typowymi zachowaniami bulimiczek sa:
—  wywotywanie wymiotéw (dotyczy 80-90% chorych),
— naduzywanie $rodkow przeczyszczajacych 1 odwadniajacych, stosowanie

lewatyw,
—  powstrzymywanie si¢ od jedzenia,
—  zazywanie lekow hamujacych apetyt,

— regularne i intensywne ¢wiczenia fizyczne.

33Cieslukowska A.M, Lucka 1., Zaburzenia odzywiania wsréd klinicznej populacji dzieci i mtodziezy
ptci meskiej. Psychiatria 2010, 7,5, s. 173-179.

34Rajewski A. Zaburzenia odzywiania. [w:] 1. Namystowska (red.), Psychiatria dzieci i mtodziezy.
Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2004, s. 247-265.

35Cierpiatkowska L., Psychopatologia. Scholar, Warszawa 2007, s. 434-435.

36Goldman E., Whitaker R.C., A prospective study of the role of depression in the development and
persistence of adolescent obesity. Pediatrics 2002, 110, s. 497-504.

37Kowalczuk M., Pedagogiczna diagnoza i profilaktyka zaburzer odzywiania sie u mtodziezy szkol-
nej. Impuls, Krakow 2008, s. 16.

38Rajewski A., Zaburzenia odzywiania dzieci i mtodziezy. [w:] B. Pawlaczyk (red)., Zarys pediatrii.
PZWL, Warszawa 2005, s. 127.
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Bulimia psychiczna powoduje u cierpigcych na nig oséb, zaburzenia fizyczne
i emocjonalne. Natomiast czeste wymioty powoduja pozbawienie organizmu waz-
nych sktadnikéw odzywczych, ktérych niedobory niosa za soba w dalszej perspek-
tywie powazne skutki uboczne, a takze pojawienie sie zmeczenia, depresji oraz
préchnicy (uszkodzenie szkliwa na skutek czestego kontaktu zebdéw z kwasem Zo-
tadkowym).

Podstawowym elementem terapii bulimii jest zmiana nawykéw zywieniowych,
zwiekszenie ré6znorodnosci spozywanych produktéw i positkoéw oraz edukacja zy-
wieniowa. Bardzo waznym elementem terapii jest analiza btedéw dotyczacych od-
zywiania oraz normalizacja masy ciata3 49,

Anorexia nervosa

Zgodnie z panujgca moda na szczupte ciato, coraz wiecej mtodych oséb zaczyna
mie¢ obsesje na punkcie jedzenia, stosowania réznych diet, jak réwniez nadmierne-
go kontrolowania masy ciata poprzez gtodzenie sie, zazywanie srodkdw zmniejsza-
jacych taknienie czy uprawianie intensywnych ¢wiczen fizycznych. Takie obsesyjne
postepowanie moze doprowadzi¢ do wystapienia anoreks;ji*!.

Anoreksja jest to zaburzenie odzywiania, ktére polega na utracie masy ciata,
celowo wywotywanej i podtrzymywanej przez chorg osobe. Chorzy czuja sie otyli,
mimo Ze osiggajq bardzo niska mase ciata, odczuwajg paniczny lek przed przyty-
ciem. Lek ten powoduje zmniejszanie iloéci spozywanej zywnosci*?.

Poczatek choroby jest jednak trudny do zdiagnozowania, bo objawy nie sg cha-
rakterystyczne i na poczatku nie budza niepokoju. Osoby chore mimo coraz wiek-
szego wyniszczenia organizmu prowadza aktywny tryb Zycia, nie zgtaszajac dole-
gliwosci, a nawet im zaprzeczajac*® #4,

Strach przed wzrostem masy ciala sprawia, ze osoby chore stosujg ekstremal-
ne dla organizmu diety oraz ¢wiczenia fizyczne w celu zmniejszenia masy ciata. Ob-

395alvy S.J., McCargar L., Nutritional interventions for individuals with bulimia nervosa. Eating and
Weight Disorders 2002, 7, 4, s. 258-267.

4Oposition of the American Dietetic Association: Nutrition Intervention in the Treatment of Anorexia
Nervosa, Bulimia Nervosa and Other Eating Disorders. Journal of the American Dietetics Associa-
tion 2006, 106, s. 2073-2080.

#IKowalczuk M., 2008, s. 16.

*20pozda K., Opieka nad pacjentem z zaburzeniami odzywiania. [w:] E. Wilczek-Ruzyczka (red.),
Podstawy pielegniarstwa psychiatrycznego. Wyd. Czelej, Lublin 2007, s. 95.

“3Nogal P, Lewinski A., Jadtowstret psychiczny (anorexia nervosa). Endokrynologia Polska 2008,
59, s.148-155.

**Marzano-Parisoli M.M., The contemporary construction of a perfect body image: bodybuilding,
exercise addiction, and eating disorders. Quest 2001, 53, s. 216-230.
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sesyjny lek sprawia, ze ,szczupta” sylwetka staje sie gtdéwna droga do odniesienia
sukcesu. Osoby cierpigcy na anoreksje nie dostrzegaja zbytniego wychudzenia wta-
snego organizmu i Zyja w przekonaniu, Ze s3 ciagle za grubi. Sa to osoby zazwyczaj
bardzo ambitne, koncentrujace sie na ksztatceniu, zdobywaniu wiedzy, bojace sie
niepowodzenia, niepewne siebie. Anoreksja wigze sie z niezadowoleniem z wta-
snej figury i wygladu, co przektada sie na niska samoocene, brak wiary w siebie,
zaburzony obraz wlasnego ciata. U nastolatka moze by¢ to zwigzane z lekiem przed
dojrzewaniem i dorostoscia®®. Dla osoby cierpigcej na to schorzenie ideatem staje sie
ciato, ktore nie ma nawet odrobiny tluszczu, a nawet i mie$ni. Dlatego gtodzenie sie,
ekstremalne ¢wiczenia fizyczne, niekiedy lodowate kapiele wydaja sie dla osoby cho-
rej dziataniami stusznymi, majacymi na celu zdyscyplinowanie wtasnego ciata®®.

Czesto$¢ wystepowania anoreksji wynosi 0,5-1% populacji mtodziezy. W Pol-
sce obserwuje sie ciagly wzrost liczby oséb cierpigcych na zaburzenie odzywiania,
a czesto$¢ jego wystepowania zblizona jest do tej w innych krajach zachodnich?®’,
Anoreksja wystepuje najczesciej u oséb w wieku 13-14 lat oraz 17-18 lat. Po
25. roku zycia na ogét czestotliwos¢é wystepowania choroby maleje. Nalezy jednak
zwroéci¢ uwage, ze zaburzenie to moze wystapi¢ u 0s6b w kazdym wieku*®. Anorek-
sja czeSciej wystepuje u dziewczat, ale wystepuje tez u chtopcéw przed osiagnie-
ciem dojrzatosci (miedzy 14. a 15. rokiem zycia) oraz u mtodych mezczyzn w wieku
18-19 lat** 50,

Anoreksja prowadzi do wielu powiktan bedacych efektem gtodzenia sie, takich
jak:

—  wyniszczenie organizmu,

—  zatrzymanie miesigczki, bezptodnosc,

—  zaparcia i bole brzucha,

— utrata owtosienia gtowy,

—  zanik mie$ni,

—  osteoporoza,

— depresja,

4>Needham B.L., Crosnoe R.C., Overweight status and depressive symptoms during adolescence. Jo-
urnal of Adolescent Health 2005, 36, s. 48-55.

“6Rabe-Jabtoniska J., Dunajska A., Poglgdy na temat znieksztatconego obrazu ciata dla powstawa-
nia i przebiegu zaburzen odzywiania, Psychiatra Polska 1997, 31, s. 723-738.
4"Myszkowska-Ryciak J., Gago E., Harton A., Wiedza zywieniowa oraz postrzeganie wtasnej masy
ciata przez nastoletnie dziewczeta. [w:] A. Wolska-Adamczyk (red.), Znaczenie racjonalnego zy-
wienia w edukacji zdrowotnej, WSIiZ, Warszawa 2015.

48j6zefik B. (red)., Anoreksja i bulimia psychiczna. Rozumienie i leczenie zaburzer odzywiania sie.
Wyd. Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 1999.

#Cieslukowska A.M., Lucka I, 2010, op. cit..

S0Rajewski A., Zaburzenia odzywiania sie. Psychiatria. Przewodnik Lekarski 2003, s. 110-115.
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—  proéchnica zebdw,

— zaburzenia rytmu serca, a nawet zatrzymanie akcji serca,

— nieprawidtowe funkcjonowanie uktadu hormonalneg051.

W krancowej sytuacji u oséb chorych na anoreksje moze doj$¢ do $mierci
z powodu wyniszczenia organizmu. Szacuje sie, Ze dotyczy to 10% os6b w tej gru-
pie. Potowa pacjentéw umiera z powodu powiktan wskutek glodzenia sie, a jedna
trzecia popelnia samobéjstwa®?.

Leczenie anoreks;ji jest trudnym i dtugim procesem, wymagajgcym wspotpra-
cy interdyscyplinarnego zespotu specjalistow, w ktérego sktad powinni wchodzié:
psychiatra, psychoterapeuta, internista, dietetyk, jak rowniez w zaleznosci od po-
wstatych zaburzen endokrynolog lub kardiolog®3. Gléwnymi celami leczenia ano-
reksji s3: przywrdcenie prawidtowej masy ciata pacjenta, leczenie skutkéw niedo-
zywienia oraz leczenie problemoéw psychicznych i wyeliminowanie dysfunkcyjnego

myslenia®®.

Ortoreksja

Orthorexia nervosa, z grec. ortho, to prawidtowy, wtasciwy; orexis to apetyt,
pozadanie. To pojecie zostato wprowadzone w 1997 roku przez amerykanskiego
lekarza Stevena Bratmana. Jest ono definiowane jako patologiczna obsesja na punk-
cie spozywania wlaéciwej i ,zdrowej” zywnosci®> °6. Zwiazana jest z obsesyjnym,
patologicznym skupieniem sie na jakos$ci, sposobie przyrzadzania positku i $cistym
kontrolowaniu wartos$ci odzywczej zywnosci. Kazde odstepstwo od wyznaczonych

regut wigze sie z dodatkowym zaostrzeniem diety®” 58 5%,

51Cameron A.D,, Sidorowicz S.K. (red.), Psychiatria. Urban & Partner, Wroctaw 2005.

52Cameron A.D., Sidorowicz S.K. (red.), 2005, op. cit.

53Namystowska 1., Zaburzenia odzywiania - jadtowstret psychiczny i bulimia. Przewodnik Lekar-
ski 2000, s. 88-91.

S*Lieb K., Heblinger B., Jacob G., Zyss T. (red.), Przypadki kliniczne z psychiatrii i psychoterapii.
Seria Przypadki kliniczne. Wyd. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2007.

55]anas-Kozik M., Zejda ., Stochel M., Brozek G., Janas A., Jelonek ., Ortoreksja — nowe rozpozna-
nie? Psychiatria Polska 2012, 46, 3, s. 441-50.

56Bratman S., Knight D., Health Food Junkies. Orthorexia nervosa: Overcoming the obsession with
healthful eating. Broadway Books, New York 2000.

5"Mac Evilly C., The price of perfection. British Nutrition Foundation. Nutrition Bulletin 2001, 262,
s.75-276.

587amora M.L.C., Bonaechea B.B., Sanchez E.G., Rial B.R., Orthorexia nervosa. A new eating disor-
der? Actas Espandas Psiquiatria 2005, 33, 1, s. 66-68.

5%Kratina K., Orthorexia nervosa. National Eating Disorders Association, 2006, http://www.natio-
naleatingdisorders.org /uploads /file/Orthorexia%Z20Nervosa.pdf, data dostepu: 24.05.2013.
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Ortoreksja nie jest samodzielng jednostka chorobowa, ktéra uwzgledniana jest
w Kklasyfikacjach. Umieszcza sie ja jednak pos$rdéd zaburzen odzywiania. Ortoreksja
przypomina jadlowstret psychiczny. W wiekszosci przypadkéw anoreksja zaczyna
sie od stosowania diety i ograniczenia positkéw. W przypadku ortoreksji ilo$¢ spo-
zywanych pokarmoéw nie zostaje ograniczana. Przedmiotem troski oséb cierpigcych
na ortoreksje nie jest ryzyko przybrania na wadze, lecz silna, obsesyjna potrzeba
wybierania, a nastepnie spozywania wytacznie produktéw ,zdrowych”, o najwyzszej
jakogci®® 6162,

Przesadne dbanie o jako$¢ spozywanych produktéw i potraw ma takze swoje
podtoze w staraniu sie o zachowanie odpowiedniej sylwetki, w odréznieniu jednak
od innych zaburzen, osoba cierpigca na ortoreksje rzeczywiscie dba o zachowanie
dobrego stanu zdrowia (obsesyjnie przestrzega dobrego stanu zdrowia). Wiaze
sie z tym obsesja przestrzegania poprawnego przygotowywania positkow, dopra-
cowywanie kazdego szczeg6tu, dbanie o najwyzsza jakos¢, obowigzek spozywania
produktéw starannie dobranych. W przypadku tego zaburzenia dba sie wrecz o za-
chowanie réznych rytuatéw zwigzanych z positkami, celebracja positkéw, a takze
ogromne zaabsorbowanie gotowaniem i stosowaniem odpowiednich przepiséw
kulinarnych®3. Osoby chore bywaja przekonane, ze przesadne pielegnowanie jako-
$ci zywienia moze pomoc unikna¢ im choréb oraz wzmocni ich organizm. Efektem
tego jest eliminacja z diety potraw uznawanych przez nich za ciezkostrawne albo
niepotrzebne. Prowadzi ona do ograniczenia liczby spozywanych produktéw i moze
by¢ przyczyna niedoboréw pokarmowych.

Konsekwencjami tego rodzaju zaburzenia odzywiania sa:

— ostabienie organizmu,

—  pogorszenie samopoczucia, stany depresyjne,

—  zaburzenia cyklu miesigczkowego.

Psycholodzy przypuszczaja, ze powodem wystepowania tego zaburzenia mogg
by¢ emocjonalne zachwianie oraz przenoszenie swoich probleméw w kontaktach

z otoczeniem na sposéb zywienia®?.

60Donini L.M., Marsili D., Graziani M.P, Imbriale M., Canella C., Orthorexia nervosa: A preliminary
study with a proposal for diagnosis and an attempt to measure the dimension of the phenomenon.
Eating and Weight Disorders 2004, 9, 2, s. 151-157.

61Arusoglu G., Kabakci E., Koksal G., Kutluay Merdol T, Orthorexia nervosa and adaptation of
ORTO-15 into Turkish. Turkish Journal of Psychiatry 2008, 19, 3, s. 283-291

2Janas-Kozik M. i in., 2012, op. cit.

53Herpetz-Dahlmann B., Zaburzenia odzywiania sie u mfodziezy: definicje, obraz kliniczny, epide-
miologia i wspétchorobowosé. Medycyna Praktyczna. Psychiatria 2010, 5, 16, s. 31-45.

4Rada P, Avena N.M., Hoebel B.G., Daily bingeing on sugar repeatedly releases dopamine in the
accumbens shell. Neuroscience 2005, 134 (3), s. 737-744.
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Wazne, aby uswiadomic¢ sobie, Ze czasami prozdrowotna dieta nieprawidtowo
skomponowana moze przyczyni¢ sie do wystapienia licznych nieprawidtowosci,
m.in. niedoboréw witamin i innych sktadnikéw odzywczych.

Zespot napadowego ob jadania sie

Jest to zaburzenie odZywiania, charakteryzujgce sie wystepowaniem nawraca-
jacych epizodéw objadania sie, ktére sg poza kontrolg danej osoby, az do poczucia
przepetnienia zotadka. W przeciwienistwie do bulimii nie majg tu miejsca zacho-
wania majace na celu pozbycia sie przyjmowanego uprzednio nadmiaru pozywie-
nia®®.

Epizody objadania moga pojawia¢ sie nawet wowczas, kiedy osoba wcale nie
odczuwa gtodu. W trakcie epizodéw chory spozywa positki najcze$ciej w samotno-
$ci, jedzac znacznie szybciej niz zazwyczaj. Chorzy maja poczucie winy oraz wstret
do siebie samych, co czesto prowadzi do depresji. Najczesciej skarza sie na znaczna
nadwage badZ otytos¢. Zesp6t napadowego objadania sie zaliczany jest do zaburzen
odzywiania sie®®.

Podsumowanie

Stany depresyjne oraz depresja zwigzane z praktykami, ktére majg na celu
zmniejszenie masy ciata, sg czynnikiem predysponujgcym do licznych zaburzen
odzywiania, w tym do nadwagi i otytoci, anoreksji, bulimii czy ortoreksji ®”. Wielo-
letnie badania pozwolity stwierdzi¢, Ze pojawieniu sie otytosci paradoksalnie moze
sprzyjac stosowanie diet odchudzajacych. Nastolatki, ktore stosowaty diety odchu-
dzajace, byty znacznie bardziej narazone na wystapienie otytosci w wieku 30 lat niz
osoby, ktére ich nie stosowaty®®.

Wyniki innych badan wskazujg, Ze u nastolatkéw stosujacych restrykcyjne
diety, po 5 latach od rozpoczecia obserwacji, dochodzito do 3-krotnie czestszego
wystapienia otytosci anizeli u osdb, ktére nie stosowaty takowych diet. Dotyczyty

65White M.A., Grilo C.M., Diagnostic Efficiency of DSMIV Indicators for Binge Eating Disorders. Jour-
nal of Consulting and Clinical Psychology 2011, 79, s. 75-83

%6 American Psychiatric Association. Kryteria diagnostyczne wedtug DSMIV-TR, Wyd. 1, Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw 2008.

57Neumark-Sztainer D.R,Wall M.M., Haines J.I, Shared risk and protective factors for overweight and
disordered eating in adolescents. American Journal of Preventive Medicine 2007, 33, s. 359-369.
8yiner R.M., Cole TJ., Who changes body mass between adolescence and adulthood? Factors pre-
dicting change in BMI between 16 years and 30 years in the 1970 British Birth Cohort. International
Journal of Obesity 2006, 30, s. 1368-1374.
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one zaréwno dziewczat, jak i chtopcéw. W przeciwienstwie do stosowania restryk-
cyjnych diet, najlepsza i korzystna dla zdrowia, a jednoczes$nie prosta i naturalng,
skuteczng metoda zwalczania nadwagi i otytosci jest stosowanie diety zgodnie za-
sadami racjonalnego zywienia i z zaleceniami dotyczacymi aktywnosci fizycznej®’.
Warto zasiegna¢ tez profesjonalnej rady dietetyka lub zZywieniowca. Natomiast le-
czenie pozostatych zaburzen odzywiania nalezy koniecznie powierzy¢ zespotowi
wspotpracujacych ze soba specjalistow, gtéwnie psychiatréw, ale tez dietetykow
i psychologow.

_. Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow ‘—

« Kontroluj swojg mase ciata i sprawdzaj, czy jest wtasciwa w stosunku do
wieku i wskaznika BMI.

« Pamietaj, wyglad i smukta sylwetka sg wazine, ale nie to powinno by¢
w centrum Twojego zainteresowania.

« Nie sugeruj sie reklamami i dziataniami marketingowymi medidw,
dotyczacymi szczuptej sylwetki.
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Monika Zielinska
Dieta - definicje

Termin , dieta” oznacza zwyczajowy sposéb zywienia o ustalonym doborze po-
karmoéw, podczas gdy czesto stosowany jest jedynie w kontekscie diet odchudza-
jacych lub specjalistycznych. Pojecie dieta uzywa sie wiec do okreslenia sposobu
zywienia charakterystycznego dla danej spotecznosci.

Wyrdézniamy diety: naturalne (zwyczajowe), alternatywne oraz lecznicze.

Dieta zwyczajowa (naturalna) to spos6b zZywienia charakterystyczny dla da-
nej spotecznosci zamieszkujacej poszczegdlne czesci Swiata. R6znig sie one miedzy
soba na og6t znacznie w zaleznoS$ci od regionu geograficznego oraz dostepnosci
okreslonych produktéw spozywczych. Zasadniczo mozna wyodrebni¢ trzy gtow-
ne modele zywienia: (1) oparty gtéwnie na produktach roslinnych (np. Pigmeje),
(2) model diety mieszanej, najbardziej rozpowszechniony i zréznicowany, zawiera-
jacy szeroka game produktdéw roslinnych i zwierzecych, (3) model oparty na pro-
duktach zwierzecych stosowany m.in. przez Eskimoséw?.

Dieta alternatywna to sposéb zywienia odmienny od typowego dla danej
spotecznosci, charakteryzujacy sie Swiadoma rezygnacja ze spozywania niektérych
produktéw spozywczych oraz metod ich przygotowywania, ale bez przyczyny zdro-
wotnej (np. wegetarianizm)? 3.

Dieta lecznicza to specyficzna dieta alternatywna. Okresla sposéb zywienia,
ktéry ze wzgledow zdrowotnych wymaga wprowadzenia pewnych modyfikacji,

Jeszka ], Wozniewicz M., Gawecki J., Diety alternatywne w $wietle nauki o zywieniu. [w:] J. Gawec-
ki, W. Roszkowski (red.), Zywienie cztowieka a zdrowie publiczne. Wyd. Naukowe PWN, Warsza-
wa 2009, s. 270-296.

2Gawecki J. (red.), Zywienie Cztowieka. seria: Podstawy Nauki o Zywnosci. Wyd. PWN, Warszawa
2010.

3Reguta ], Charakterystyka i ocena wybranych diet alternatywnych. Forum Zaburzeri Metabolicz-
nych 2013, tom 4, nr 3,s. 115-121.
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np. dotyczacych doboru produktéw spozywczych, technik kulinarnych czy tez kon-
systencji potraw (np. dieta odchudzajaca lub eliminujgca sktadniki nietolerowane
przez organizm).

Mtodziez w wieku szkolnym, szczegdlnie dziewczeta, czesto stosuja rozmaite
diety, w tym odchudzajace i eliminacyjne (np. bezmleczng, bezglutenowq) bez
konsultacji z dietetykiem czy lekarzem, co moze prowadzi¢ do niepozadanych kon-

sekwencji zdrowotnych i zaburzen odzywiania®.

Diety odchudzajace

Na catym Swiecie obserwuje sie wzrost odsetka dzieci z nadmierna masg cia-
ta®. Ze wzgledu na zwiazane z nig skutki zdrowotne (m.in. choroby uktadu sercowo-
-naczyniowego, kostno-stawowego, cukrzyce typu 2 oraz konsekwencje dla zdro-
wia psychicznego) uznaje sie, Ze jest to problem zdrowia publicznego. Nadmierna
masa ciata w okresie mtodziennczym moze sktania¢ do nieprawidtowego, a czasami
nawet patologicznego zachowania, majgcego na celu jej redukcje. Zachowanie ta-
kie moze réwniez wystapi¢ u mtodziezy z prawidtowa masg ciata. Wykazano, ze az
41% polskich gimnazjalistow odczuwa lek przed oty}oéciq6. Bardzo czesto wyste-
puja rowniez nieprawidtowo$ci w samoocenie masy ciata, zwtaszcza u dziewczat.
Wstepne badanie wsrdd dziewczat w wieku 16-18 lat wykazato, ze 56% dziewczat
z BMI w granicach normy uwazalo, ze ma zbyt duza mase ciala, a az 33% stosowa-
to przynajmniej raz diete odchudzajaca’. Z innych badan wynika, ze diety odchu-
dzajace stosowato od 12 do 40% dziewczat i mtodych kobiet, a wéréd mtodziezy
z nadwagg i otytoscig az 65% nastolatkéw przynajmniej 2 razy prébowato sie od-
chudzac¢®. Niestety, bardzo czesto préby te podejmowane s3 na wtasng reke i obej-
mujg m.in. stosowanie diet niskoenergetycznych, wysokobiatkowych, dostosowa-

“Wojtyta A., Bilifiski P, Bojar 1., Wojtyta C., Zaburzenia odzywiania u polskich gimnazjalistéw. Pro-
blemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92, 2, s. 343-350.

SNg M. i in., Global, regional, and national prevalence of overweight and obesity in children and
adults during 1980-2013: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2013. The
Lancet 2014, 384, s. 766-781.

®Wojtyta A. i in., 2011, op. cit.

7]aniszewska R, Pilch Q., Makuch R., Mucha D., Patka T,, Aspekty zZywienia i odchudzania dziewczqt.
Problemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92, 2, s. 351-354.

8Sobas K., Wadotowska L., Stowinska M.A., Szczepanska J., Cztapka-Matyasik M., Niedzwiedzka E.,
Stosowanie diet odchudzajgcych w przesztosci a sktad ciata, spozycie wapnia i aktywnos¢ fizyczna
dziewczgt. Problemy Higieny i Epidemiologii 2012, 93, 4, s. 804-811.
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nych do grupy krwi lub dotyczacych zmniejszenia liczby spozywanych positkow

oraz zmiany struktury spozywanej zywnosci

9,10, 11

Najczesciej stosowanymi dietami odchudzajacymi sg diety:
— niskoenergetyczne (np. 1000 kcal),

—  wysokobiatkowe (Dukana),

—  niskotluszczowe,
—  wysokottuszczowe (Kwasniewskiego),
— Montignaca,

— orazrestrykcje w spozywaniu zywno$ci - gtodoéwki

12,13, 14

Charakterystyke najpopularniejszych diet odchudzajacych przedstawiono

w tabeli 12.1.

Tabela 12.1. Poréwnanie najczesciej stosowanych diet odchudzajacych

Rodzaj diety

Charakterystyka Nisko- Wysokobiatkowa Wysoko- .
energetyczna (Dukana) ttuszczowa Montignaca
(1000 kcal) (Kwasniewskiego)
spozywanie
produktow wy-
ograniczenie sokobla_ik(.)wyc.h spoz}l/wame pro- .
L. przy eliminacji | duktéw ttustych, | podstawe diety
- wartosci energe- . . : .
Zatozenia oL produktéw ograniczenie | stanowig produk-
tycznej pozywie- L . .
. zawierajacych spozywania we- tyolIG <50
nia (kcal) .
weglowodany glowodanéw
oraz tluszcz
>5%
i produkty zbo- .
Produkty eliminowane wysokoenerge ZOWe, wWarzywa, produkty ZbOZ.O produkty IG > 50
tyczne . we, owoce, cukier
owoce, cukier
Realizacja zapotrzebo- I ! 1 |
wania energetycznego
Er"ocfz‘ltzgnglr o 20-24% B* 35-40% B* 12-16% B* 24-27% B*
oY 25-27%T 35-39%T 60-70% T 20-22%T
68-72% W 25-27% W 12-16% W 40-52% W
podstawowych

9Sobas K. iin., 2012, op. cit.
Goluch-Koniuszy Z., Fugiel J., Ocena sposobu zywienia i stanu odzywienia dziewczqt bedqcych
w okresie adolescencji, w tym stosujgcych diety odchudzajgce. Roczniki PZH 2009, 60, 3,

s. 251-259.

wojtas M., KoHtajtis-Dotowy A., Zachowania zywieniowe wybranej grupy uczniéw ostatnich klas
szkot ponadgimnazjalnych w Warszawie. Problemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92, 4, s. 947-950.
1250bas K. iin., 2012, op. cit.
3Goluch-Koniuszy Z., Fugiel J., 2009, op. cit.

MWojtas M., Kotajtis-Dotowy A., 2011, op. cit.
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Tabela 12.1, cd.

Rodzaj diety
Charakterystyka Nisko- Wysokobiatkowa Wysoko- i
energetyczna (Dukana) ttuszczowa Montignaca
(1000 kcal) (Kwasniewskiego)
btonnik btonnik btonnik btonnik
okarmowy pokarmowy, pokarmowy, pokarmowy
p weglowodany weglowodany
Niedobor _ tuszcze _ _
sktadnikow potas, waph, potas, wapn, potas, waph, polt;l:, ‘gjfn'
pokarmowych magnez, Zelazo | magnez, zelazo | magnez, zelazo 186
zelazo
. wit. C wit. C
wit. D . . .
wit. B wit. E, wit. D wit. E wit. B
o1 wit. By B, wit. By ol
Nadmiar sktadnikow wit. A wit. A wit. A wit. A
pokarmowych

*B - biatko, T - ttuszcz, W - weglowodany

**| Zmniejszone zapotrzebowanie energetyczne, 1 zwiekszone zapotrzebowanie energetyczne.

Zr6dto: Opracowanie whasne na podstawie: ™ 1°,

Diety niskoenergetyczne

Jedna z metod redukcji masy ciata jest stosowanie diet niskoenergetycznych,
ktére dostarczaja mniejszej ilosci energii w stosunku do zapotrzebowania orga-
nizmu (na ogét okoto 1000-1500 kcal/dzien). Prowadzi to do redukcji masy ciata.
Zmniejszenie wartos$ci energetycznej diety o 1000 kcal dziennie prowadzi do utra-
ty 1 kilograma masy ciata tygodniowo. U 0séb dorostych za bezpieczny uznaje sie
ubytek masy ciata od 2 do 4 kilograméw miesiecznie, nie mniej niz 0,5 i nie wiecej
niz 1 kilogram w ciggu tygodnia'” 18, Aby to osiggnaé, najczesciej stosuje sie diety
o obnizonej wartosci energetycznej (tab. 12.2).

W dietach niskoenergetycznych udziat energii z biatka powinien wynosi¢ oko-
to 20-25% (im mniejsza warto$¢ energetyczna, tym wyzszy udziat biatka), 20-25%
energii z ttuszczow (nie wiecej niz 30%). Jednocze$nie weglowodany powinny
dostarczac okoto 50-60% spozywanej energii. Nalezy réwniez zadba¢ o odpowiednie

5pagowska K., Wozniewicz M., Jeszka ]., Ocena wartosci odzywczej diet odchudzajgcych zamiesz-
czonych na portalach internetowych. Problemy Higieny i Epidemiologii 2011, 92, 4, s. 824-827.
oWawrzyniak A., Hamutka J., Kietek K., Ocena wartosci diet odchudzajgcych. Roczniki PZH 2007a,
58, 2,s5.427-435.

17Ktosiewicz-Latoszek L. Otytosé jako problem spoteczny, zdrowotny i leczniczy. Problemy Higieny
i Epidemiologii 2010, 91, 3, s. 339-343.

8Bjatkowska M. Otytosé. [w:] Jarosz M. (red.) Praktyczny podrecznik dietetyki. Wyd. 127, Warsza-
wa 2010, s. 335-341.
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Tabela 12.2. Charakterystyka diet niskoenergetycznych

Rodzaj diety Warto$¢ energetyczna
Dieta o bardzo matej zawartos$ci energii <800 kcal dziennie dla kobiet i mezczyzn
Dieta niskoenergetyczna 800-1200 kcal dziennie dla kobiet

800-1400 kcal dziennie dla mezczyzn

Umiarkowany deficyt energetyczny >1200 kcal dla kobiet

>1400 kcal dla mezczyzn

Zrédto: Opracowano na podstawie: %,

spozycie btonnika pokarmowego, ktére powinno wynosi¢ 25-30 g/dobe. Diety
niskoenergetyczne, zwtaszcza ponizej 1200 kcal, bardzo czesto sa niedoborowe
w witaminy i sktadniki mineralne, w tym witaminy z grupy B (B4, By, niacyne) oraz
sktadniki mineralne, takie jak zelazo, magnez, potas i wapn?® 2. Stad tez przy kom-
ponowaniu/uktadaniu diet odchudzajacych nalezy zwraca¢ szczegélna uwage na
jej zbilansowanie pod katem sktadnikéw odzywczych. Ze wzgledu na powyzsze nie-
dobory sktadnikéw odzywczych i mata warto$¢ energetyczng (zwtaszcza ponizej
1000 kcal), diety te nie sg polecane w okresie dojrzewania, gdyz moga zaburzac
wzrost i rozw6j mtodziezy?? 23,

Ryzyko zwigzane ze stosowaniem diet odchudzajacych

Popularne diety odchudzajace na ogét odbiegajg od zalecenn prawidtowego
zywienia. Najcze$ciej ograniczana jest liczba positkéw spozywanych w ciggu doby,
a Zrédia biatka zwierzecego oraz warzywa i owoce wystepuja w zbyt matej licz-
bie positkow (lub wcale). Diety te czesto nie sa dostosowane do wieku, ptci czy
aktywnosci fizycznej. Prowadzi¢ to moze do wystapienia niedoboréw w diecie
takich sktadnikéw pokarmowych jak: btonnik pokarmowy, Zelazo, wapn i witami-
na D?* 2% 26,27 Na ogét w dietach odchudzajacych powinno sie zwiekszy¢ zawar-
to$¢ btonnika, ktory nie tylko zwieksza objeto$¢ pozywienia i wzmacnia uczucie sy-
tosci, dzieki czemu reguluje ilos¢ spozywanego pokarmu, ale réwniez poprawia pe-

19Bjatkowska M., 2010, op. cit.

20Bjatkowska M., 2010, op.cit.

21Wawrzyniak A.iin., 2007, op. cit.

22Goluch-Koniuszy Z., Fugiel J., 2009, op. cit.

Z350bas K. i in., 2012, op. cit.

24 agowska K. i in., 2011, op. cit.

25Wawrzyniak A.iin., 2007, op. cit.

26Wawrzyniak A., 20074, op. cit.

27Ca{yniuk B., Kiciak A., Pietruszka D., Grochowska-Niedworok E., Ocena jakosciowa i ilosciowa
diet odchudzajqcych stosowanych przez autorki blogéw. Problemy Higieny i Epidemiologii 2012,
93, 2,s.399-407.
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rystaltyke jelit. Niestety, wiekszo$¢ powszechnie stosowanych diet odchudzajgcych
charakteryzuje sie niedoborem btonnika pokarmowego?® 2% 30, Ponadto, zwiazane
z dietami odchudzajacymi niedobory wapnia i witaminy D moga negatywnie wpty-
wac na rozwoj uktadu kostnego, a w dalszej perspektywie zwiekszy¢ ryzyko oste-
oporozy. Z kolei niedobory Zelaza moga doprowadzi¢ do niedokrwisto$ci, zwtaszcza
u dziewczat3? 32, Stosowanie tak niedoborowych diet w okresie nastoletnim, kiedy
organizm wciaz sie rozwija, moze wptyna¢ ujemnie na rozwoj fizyczny i sprawnos¢
umystowa oraz dojrzewanie ptciowe33 3%,

Niedobory pokarmowe moga wynika¢ z oczekiwan w doborze diet odchu-
dzajacych na szybki efekt redukcji masy ciata, bez rozpatrywania dalekosieznych
skutkéw ich stosowania. Niewtasciwe diety prowadza nie tylko do zaburzen na tle
niedoboréw zywieniowych, ale réwniez odnosza niekorzystne skutki w dtuzszej
perspektywie czasu. Niedostateczna warto$¢ energetyczna pozywienia wptywa na
obnizenie spoczynkowej przemiany materii, ktéra po zakoniczeniu odchudzania da-
lej pozostaje na nizszym poziomie, co oznacza, Ze potrzeby energetyczne sa mniej-
sze. Efektem tego jest szybki powr6t do poprzedniej, a nawet wieksze masy ciata
zwanej efektem jo-jo3> 36, Ponadto, stosowanie restrykcyjnych diet odchudzajacych
w okresie nastoletnim zwieksza ryzyko wystgpienia otytosci zar6wno w krétszym
(5 lat), jak i w dtuzszym czasie (30 lat)37-38,

Dieta $rddziemnomorska

W ostatnich latach znaczng popularnos¢ zyskat model odzywiania wywodzacy
sie z rejonu Basenu Morza Srédziemnego, tzw. dieta $rédziemnomorska. Ten mo-
del Zywienia charakteryzuje sie stosunkowo wysokim spozyciem ttuszczu ogétem

28J:,agowska K.iin, 2011, op. cit.

29Wawrzyniak A.iin., 2007, op. cit.

30Wawrzyniak A., Hamutka J., Kietek K., Ocena diet odchudzajgcych publikowanych w prasie. Zy-
wienie Czlowieka i Metabolizm 2007a, 34, s. 841-845.

31Goluch-Koniuszy Z., Fugiel J., 2009, op. cit.

32Lagowska K.iin, 2011, op. cit.

33Goluch-Koniuszy Z., Fugiel ], 2009, op. cit.

34Catyniuk B. 1 in., 2012, op. cit.

35Goluch-Koniuszy Z., Fugiel J., 2009, op. cit.

36bagowska K.iin. 2011, op. cit.

37Neumark-Sztainer D.R,, Wall M.M,, Haines J.I., Story M.T,, Sherwood N.E., van den Berg P.A., Sha-
red risk and protective factors for overweight and disordered eating in adolescents. American Jour-
nal of Preventive Medicine 2007, 33, 5, s. 359-369.

38Viner RM., Cole TJ., Who changes body mass between adolescence and adulthood? Factors pre-
dicting change in BMI between 16 year and 30 years in the 1970 British Birth Cohort. International
Journal of Obesity 2006, 30, 9, s. 1368-1374.
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(25-40% energii catkowitej, w tym 7-8% energii z thuszczéw nasyconych) pocho-
dzacego gtéwnie z oliwy z oliwek, przy niewielkim udziale ttuszczéw zwierzecych;
duzym spozyciem warzyw i owocow, petnoziarnistych produktéw zbozowych, na-
sion roslin stragczkowych, natomiast Srednim udziatem produktéw mlecznych oraz
ryb, umiarkowanej ilo$ci wina, przy jednocze$nie matym spozyciu miesaijego prze-
twordw, oraz zywnos$ci wysokoprzetworzonej. Podstawowymi technikami kulinar-
nymi wykorzystywanymi w kuchni §rédziemnomorskiej sa: gotowanie w wodzie
i na parze, grillowanie oraz pieczenie w folii. Dzieki temu dieta ta nie jest ciezko-
strawna, charakteryzuje sie optymalnym profilem sktadnikéw pokarmowych oraz
iloécig btonnika pokarmowego3% 40,

Zainteresowane dietg $Srodziemnomorska wynika przede wszystkim z jej dziatania
profilaktycznego zapobiegajacego wystapieniu choréb, w tym nadwadze i otytosci, cho-
robom uktadu sercowo-naczyniowego, neurodegeneracyjnym oraz nowotworowym.
Ponadto stwierdzono, Ze osoby rygorystycznie przestrzegajace zalecen diety miaty
mniejsze ryzyko $miertelnosci*" 4% 43, Obserwowane korzyséci zdrowotne dotyczyly
0s6b dorostych i starszych, jednakze korzysci ze stosowania takiego modelu zywienia
obserwuje sie takze wsréd dzieci i mtodziezy. W grupie mtodziezy z otytoscig stosowa-
nie diety srédziemnomorskiej jest zwigzane z poprawa profilu lipidowego i tolerancji
glukozy, jak réwniez obnizeniem wskaznika BMI, dzieki czemu zmniejsza sie ryzyko
wystapienia zespotu metabolicznego**. Przestrzeganie diety $rédziemnomorskiej
moze réwniez poprawi¢ jako$¢ zycia w grupie mtodziezy uwarunkowang stanem zdro-
wia, bedacym wskaznikiem funkcjonowania fizycznego, psychicznego i spotecznego*”.

39Mizgier M., Jeszka J., Jarzabek-Bielecka G., Rola diety srédziemnomorskiej w zapobieganiu nad-
wadze i otytosci, niektérym chorobom dietozaleznym oraz jej wptyw na dtugos¢ zycia. Nowiny Le-
karskie 2010, 79, 451-454.

4Owicinski M., Ciemna K., Soroko A., Niedzwiecki P, Malinowski B., Grzeék E., Szadujkis-Szadur-
ska K. Leki czy dieta? Wplyw zdrowego zywienia w profilaktyce wybranych jednostek chorobowych.
Przeglqd badan klinicznych (Wedtug EBM). [w:] A. Wolska-Adamczyk (red.) Znaczenie racjonalne-
go zywienia w edukacji zdrowotnej. Wydawnictwo Wyzszej Szkoty Infrastruktury i Zarzadzania
w Warszawie, Warszawa 2015, 151-161.

41Trichopoulou A, Costacou T, Bamia C., Trichopoulos D., Adherence to a Mediterranean diet and
survival in a Greek population. The New England Journal of Medicine 2003, 348, 26, s. 2599-2608.
4250 F, Abbate R, Gensini G. F, Casini A., Accruing evidence on benefits of adherence to the Me-
diterranean diet on health: an updated systematic review and meta-analysis. American Journal of
Clinical Nutrition 2010, 92, 5, s. 1189-1196.

#3Sofi F, Macchi C., Abbate R., Gensini G. F, Casini A., Mediterranean diet and health status: an
updated meta-analysis and a proposal for a literature-based adherence score. Public Health Nutri-
tion 2014, 17, 12, 5. 2769-2782.

44Veleizquez-Lc')pez L., Santiago-Diaz G., Nava-Hernandez J., Mufioz-Torres A. V., Medina-Bravo P,
Torres-Tamayo M., Mediterranean-style diet reduces metabolic syndrome components in obese chil-
dren and adolescents with obesity. BMC Pediatrics 2014, 14, s. 175.

#SCostarelli V., Koretsi E., Georgitsogianni E., Health-related quality of life of Greek adolescents:
the role of the Mediterranean diet. Quality of Life Research 2013, 22, 5, 951-956.
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Wegetarianizm

Wegetarianizm zaliczany do diet alternatywnych definiuje sie jako sposoéb
zywienia bezmiesnego (tac. vegetabilis - roslinny)*®. Zwyczajowo nie dopuszcza
spozywania miesa, rdwniez drobiu, ryb i skorupiakéw oraz produktow ich zawie-
rajacych. Weganie nie spozywaja zadnych produktéw pochodzenia zwierzecego.
Natomiast w semi- i pescowegetarianizmie dopuszcza sie sporadyczne spozywanie
drobiu lub ryb i skorupiakéw w diecie (tab. 12.3).

Tabela 12.3. Grupy produktéw pochodzenia zwierzecego polecane do spozywania w réznych
typach diet wegetarianskich

Grupy produktéw spozywczych Rodzaje diety wegetarianskiej

pochodzenia zwierzecego Semi- | Pesco- |Laktoowo- |Owo- |Lakto- Weganizm
Miéd X X X X X

Mleko i przetwory mleczne X X X X

Jaja X X X X

Ryby i skorupiaki X

Dréb X

Wotowina i wieprzowina

Zrédto: Opracowanie na podstawie:*”.

Wegetarianizm to réwniez zmiana stylu zycia. Podstawa diety wegetarian
sg produkty zbozowe, warzywa i owoce, rosliny straczkowe, orzechy i nasiona,
a sposréd produktéw pochodzenia zwierzecego - mleko i jego przetwory oraz jaja.
Wegetarianie ponadto czes$ciej wybieraja produkty niskoprzetworzone niz wyso-
koprzetworzone oraz produkty ekologiczne. Z tego powodu diete wegetarianska
w poréwnaniu ze zwyczajowa dietg zachodnig (mieszang) na og6t charakteryzuje
wieksza zawarto$¢, takich sktadnikéw pokarmowych jak: btonnik pokarmowy, ma-
gnez i potas, witamina C i E, foliany, karotenoidy oraz flawonoidy, przy mniejszej
ilosci cholesterolu i nasyconych kwasow tluszczowych. Jednoczesnie jest wieksze
prawdopodobienstwo wiekszego spozycia produktéw pochodzenia roslinnego
nadmiernie zanieczyszczonych azotanami i azotynami oraz pestycydami. Nalezy
nadmieni¢, ze profil zywieniowy diety rézni sie w zalezno$ci od typu diety wegeta-
rianskiej (tab. 12.3)%8,

*6Traczyk 1, Jarosz M., Dieta wegetariariska. [w:] M. Jarosz (red.) Praktyczny podrecznik dietetyki.
Wyd. 1ZZ, Warszawa 2010, s. 109-116.

“7Fraser G.E., Vegetarian diets: what do we know of their effects on common chronic diseases? Ame-
rican Journal of Clinical Nutrition 2009, 89, s. 1607S-1612S.

*8American Dietetic Association, Position of the American Dietetic Association: Vegetarian Diets.
Journal of American Dietetic Association 2009, 109, s. 1266-1282.
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Ryzyko niedoboréw w diecie wegetarianskie|

Dieta wegetarianska, a zwtaszcza jej restrykcyjne odmiany, jak weganizm, nio-
sg ze sobg ryzyko niedobordw sktadnikéw pokarmowych, takich jak witamina B,
D, wapn, cynk, Zelazo oraz wielonienasycone kwasy ttuszczowe omega-3 (zwtasz-
cza EPA i DHA). W przypadku stosowania diety pesco-, semi-, laktowo-, owowege-
tarianskiej czy urozmaiconej diety weganskiej, ktore dostarczajg biatka roslinnego
z réznych zrédel niedobér biatka nie stanowi zagrozenia*®.

Ryzyko niedoboréw zywieniowych zZelaza, cynku, wapnia oraz witamin By,
i D moze zosta¢ zminimalizowane poprzez spozywanie produktéw wzbogacanych
(szerokiego asortymentu mleka roslinnego i innych produktéw zastepujacych na-
biat i mieso) oraz innych produktéw wzbogacanych - ptatki zbozowe oraz inne
produkty zbozowe czy soki, szczegdlnie dedykowanych dla tej grupy®’. Natomiast
wyrdéwnanie zaistniatych juz niedoboréw moze utatwi¢ stosowanie suplementow
diety przy czym powinny by¢ one indywidualnie dostosowane i prowadzone pod
kontrolg lekarza.

Dieta wegetarianska a zdrowie

Badania epidemiologiczne wskazujg, Zze wegetarianie rzadziej choruja na cho-
roby dietozalezne, takie jak: choroby sercowo-naczyniowe, nadci$nienie tetnicze,
cukrzyca typu 2, nadwaga i otylo$¢ oraz niektére rodzaje nowotwordéw®? > 53,
Zwiazane jest to najprawdopodobniej z wiekszym spozyciem witamin, sktadnikéw
mineralnych, substancji bioaktywnych, a mniejszym kwasow ttuszczowych nasy-
conych, cholesterolu oraz sodu. Ponadto profil kwaséw ttuszczowych zwigzany ze
stosowaniem diety wegetarianskiej moze dziata¢ ochronnie wobec wystepowania
alergii®*.

Korzysci zdrowotne moga wynikac¢ nie tylko ze sposobu zywienia, ale réwniez
czesto towarzyszacemu prozdrowotnemu stylowi zycia. Wegetarianie na ogot nie

49 American Dietetic Association, 2009, op. cit.

50Gibson R. S., Heath A.L.M., Szymlek-Gay E.A,, Is iron and zinc nutrition a concern for vegetarian
infants and young children in industrialized countries? American Journal of Clinical Nutrition 2014,
100, s. 4595-468S.

5T American Dietetic Association, 2009, op. cit.

52Fraser G.E., 2009, op. cit.

53Sabate ., Wien M., Vegetarian diets and childhood obesity prevention. American Journal of Clini-
cal Nutrition 2010, 91, s. 1525s-1529S.

54Gorczyca D., Pasciak M., Szponar B., Gamian A., Jankowski A., An impact of the serum fatty acid
and lipid profiles in Polish vegetarian children and children with allergy. European Journal of Clini-
cal Nutrition 2011, 65, s. 191-195.
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pala tytoniu, unikajg nadmiernego picia alkoholu oraz sg bardziej aktywni fizycz-
nie®. Badania przeprowadzone wéréd dzieci i mtodziezy pozostajacej na diecie
laktoowowegetarianskiej wskazuja, ze ich rozwo6j nie odbiega od prawidtowego
rozwoju dzieci spozywajacych mieso. Warunkiem jest jednak prawidlowo skom-
ponowana, dobrze zbilansowana dieta®.

Mimo duzego spozycia witaminy C, wraz z dieta u wegetarian wystapi¢ moze
niedobér zelaza. Niedostateczna ilo$¢ zelaza oraz witaminy B, w diecie moze pro-
wadzi¢ do anemii (niedokrwistosci), na co sg szczegdlnie narazone dziewczeta
w okresie dojrzewania oraz mate dzieci. Stad tez konieczne jest state kontrolowanie
stanu odzywienia tymi sktadnikami odzywczymi®’. Ponadto weganie ze wzgledu
na niski poziom dostarczanego wapnia oraz witaminy D wraz z dietg sg naraze-
ni na wolniejsze tempo metabolizmu kostnego i mniejsza gesto$¢ mineralnag kosci.
U dzieci i mtodziezy stosujacej te diete nalezy monitorowac parametry densytome-
tryczne i biochemiczne stuzace do oceny uktadu kostnego oraz krwiotwérczego®®.

Zgodnie ze stanowiskiem Ministerstwa Zdrowia stosowanie odpowiednio zbi-
lansowanych diet wegetarianskich jest bezpieczne dla dzieci i mtodziezy. Nalezy
jednak pamieta¢, ze nad ich zbilansowaniem czuwa¢ powinien dietetyk/zywienio-
wiec, ktéry wraz z lekarzem powinien systematycznie monitorowac¢ stan odzywie-
nia i zdrowia dziecka.

Dieta bezglutenowa

Dieta bezglutenowa nalezy do diet eliminacyjnych, w ktérych nie spozywa sie
produktéw zawierajacych gluten. Zaliczana jest do diet leczniczych, jezeli jej stoso-
wanie jest wymagane z powodu nietolerancji glutenu.

Gluten wystepuje naturalnie w nasionach zbdz, takich jak: pszenica, Zyto
i jeczmien, natomiast w owsie moze wystapi¢ w niewielkich ilo$ciach (w wyniku
zanieczyszczenia). Nalezy jednak pamietad, ze ze wzgledu na wazna role tych zb6z
w przetwdrstwie, moga one wystepowac w wielu dodatkach do Zzywno$ci, a zatem
gluten jest obecny w réznych produktach przetworzonych (tab. 12.4). Przetworzo-
ne produkty bezglutenowe definiuje sie jako te, w ktoérych zawarto$¢ glutenu nie
przekracza 20 mg/kg produktu. Z kolei do naturalnych produktéw bezglutenowych

55Traczyk [, Jarosz M., 2010, op. cit.

56 American Dietetic Association, 2009, op. cit.

57Gorczyca D., Prescha A., Szeremeta K., Jankowski A., Iron status and dietary iron intake of vegeta-
rian children from Poland. Annals of Nutrition and Metabolism 2013, 62, s. 291-297.

58 Ambroszkiewicz ]., Klemarczyk W., Gajewska J., Chelchowska M., Franek E., Laskowska-Klita T,,
The influence of vegan diet on bone mineral density and biochemical bone turnover markers. Pedia-
tric Endocrinology, Diabetes and Metabolism 2010, 16, 3, s. 201-204.
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zaliczamy: ryz, gryke, amarantus, proso, tapioke, kukurydze, ziemniaki, soczewice,
fasole, orzechy, mieso, warzywa i owoce.

Tabela 12.4. Wybrane produkty przetworzone, ktére moga zawierac¢ lub zawieraja gluten

iich przetwory

Grupa produktéw Zawieraja gluten Moga zawierac¢ gluten
spozywczych 128 &3 g
Produkty zbozowe Ws,z_y stkie kasze i platki ze Ptatki $niadaniowe kukurydziane (ze stodem
zb6z glutenowych (pszenica, |, .
. - Ly jeczmiennym).
zyto, jeczmien). . .
. . Maka kukurydziana, ryZowa, gryczana - bez
Kazde pieczywo poza bez- L
oznaczenia jako produkty bezglutenowe
glutenowym
Mieso, ryby Potrawy panierowane Wedliny, paréwki, kietbasy.

Wyroby garmazeryjne miesne (kotlety mielo-
ne, hamburgery, pulpety itp.) z dodatkami

Mleko i przetwory

Napoje mleczne ze stodem
jeczmiennym.

Jogurty i inne przetwory
muesli lub z ptatkami

Przetwory smakowe (jogurty, maslanki,
mleka).

Przetwory o zmniejszonej zawarto$ci ttuszczu
($mietana, serki).

Gotowe sery do sernikéw (z dodatkami)

Owoce

Owoce suszone, Wsady owocowe

Cukier, stodycze

Ciasta i ciastka z wyjatkiem
bezglutenowych

Guma do zZucia, zelki, cukierki nadziewane,
batony, gotowe budynie i kisiele, lody, czeko-
lada i czekoladki, czipsy

Napoje Kawa zbozowa, kakao owsia- .
. Kawy rozpuszczalne, czekolada do picia,
ne, napoje stodzone stodem :
. . napoje owocowo-warzywne
jeczmiennym
Przyprawy Sos sojowy Typu Vegeta, kostki rosotowe, mieszanki

przypraw (np. curry, na grilla), musztardy,
ketchupy, produkty instant w proszku, gotowe
sosy, dipy i dressingi

Zrédto: Opracowanie na podstawie:>°.

59

Wskazania do stosowania diety bezglutenowe;

Diete bezglutenowg bezwzglednie powinny stosowac osoby ze zdiagnozowana

chorobg trzewna (celiakia), ktdéra jest chorobg ogdlnoustrojowa o podtozu autoim-

munologicznym, wywotang spozyciem glutenu i prolamin. Choroba ta moze wyste-

powac¢ w 4 postaciach: jawnej (klasycznej), niemej, utajonej oraz potencjalnej. Cha-

rakterystycznymi objawami postaci klasycznej sg przewlekta biegunka, cuchnace

stolce ttuszczowe, wzdecia, béle brzucha, utrata taknienia. Szacuje sie, ze wystepuje

59polskie Stowarzyszenie Os6b z Celiakg i na Diecie Bezglutenowej, http://www.celiakia.pl/, data

dostepu: 02.09.2015.
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onau1:300do1: 80 dzieci, a w chwili obecnej jedyng metoda leczenia jest bez-
wzgledna eliminacja glutenu z diety. Ponadto, stosowanie diety bezglutenowej moze
tez poprawié stan zdrowia i jako$¢ zycia oséb z nieceliakalna nietolerancja na gluten,
czyli 0séb, u ktérych na podstawie badan diagnostycznych wykluczono celiakie oraz
alergie na pszenice, nie wystepuje wprawdzie zanik kosmkdw jelitowych, ale mimo
to spozycie glutenu wywotuje niepozadane objawy u pacjenta®® 61,

S3 to jedyne medycznie uzasadnione i zgodne ze stanem wiedzy naukowej
wskazania do stosowania diety bezglutenowej. Badania nie potwierdzity natomiast
wplywu stosowania diety bezglutenowej na ztagodzenie dolegliwos$ci Zotadkowo-
-jelitowych u oséb deklarujacych nadwrazliwo$¢ na gluten, w przypadku gdy wcze-
$niej zastosowano diete FODMAP (czyli o matej zawarto$ci mono-, di- i oligosacha-
rydéw fermentujacych)®2.

Ryzyko i trudnosci zwiqzane ze stosowaniem diety bezglutenowej

Ze wzgledu na ograniczone spozycie produktéw zbozowych i tych, ktére moga
zawierac¢ gluten, moze doj$¢ do wyeliminowania z diety wielu produktéw, a wraz
z nimi wielu cennych sktadnikéw odzywczych. Tak wiec stosowanie diety bezglu-
tenowej moze by¢ zwigzane z niedoborem tiaminy, jak réwniez innych sktadnikow
pokarmowych, w tym btonnika pokarmowego, folianéw, magnezu, wapnia, cynku,
a nawet zelaza®3. Bezglutenowe produkty zbozowe zawieraja witamine B; w iloéci
0d 11,7 do 189,9 pgw 100 g, podczas gdy produkty z glutenem zawieraja od 110 do
440 pg w 100 g Wprowadzenie diety bezglutenowej, zwtaszcza opartej na prze-
tworzonych produktach bezglutenowych, jest bardzo kosztowne. Mimo coraz wiek-
szego asortymentu produktéw bezglutenowych, stosowanie tej diety jest ponadto
bardzo pracochtonne, duzo czasu zabierajg zakupy spozywcze i przygotowywanie
positkéw. Spozywania positkow poza domem wigze sie z kolei z duzymi trudno-

0polskie Stowarzyszenie Oséb z Celiakia i na Diecie Bezglutenowej, http://www.celiakia.pl/, do-
step: 02.09.2015.

llwanczak F, Iwaniczak B., Nowe wytyczne dotyczqce diagnostyki i leczenia choroby trzewnej
u dzieci i mtodziezy. Przeglad Gastroenterologiczny 2012, 7, 4, s. 185-191.

62Bjesiekierski J.R., Peters S.L., Newnham E.D., Rosella 0., Muir J.G., Gibson P.R., No effects of gluten
in patients with self-reported non-celiac gluten sensitivity after dietary reduction of fermentable,
poorly absorbed, short-chain carbohydrates. Gastroenterology 2013, 145, 2, s. 320-328.
63Shepherd S.J., Gibson PR., Nutritional inadequacies of the gluten-free diet in both recently-dia-
gnosed and long-term patients with coeliac disease. Journal of Human Nutrition and Dietetics
2013, 26, s. 349-358.

64Rybicka 1., Gliszczynska-Swigto A., Zawartos¢ witaminy By w wybranych produktach bezgluteno-
wych. Problemy Higieny i Epidemiologii 2013, 94, 3, s. 642-644.
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$ciami. Moze to prowadzi¢ réwniez do probleméw natury emocjonalnej®®. Dlatego
tez nie zaleca sie stosowania diety bezglutenowej jako odchudzajacej bez wskazan
medycznych.

Dieta paleolityczna

W ostatnich latach duza popularnoscia cieszy sie réwniez dieta paleolityczna.
Jest to uwspotczesniony model zywienia zainspirowany sposobem zywienia w duzo
wczes$niejszych etapach ewolucji cztowieka, a zwtaszcza w paleolicie. Cztowiek spo-
zywal wéwczas gtdwnie mieso dzikich zwierzat, ryby, skorupiaki, owoce, warzy-
wa (korzeniowe, bulwiaste i li§ciaste), orzechy, jaja oraz owady i larwy®®. Stad tez
w diecie paleolitycznej wykluczone jest spozywanie Zywnosci przetworzonej, roslin
straczkowych, ziemniakéw, dodanych ttuszczéw zwierzecych, produktéw mlecz-
nych i nabiatu oraz produktéw zbozowych. Dopuszcza sie natomiast spozywanie
umiarkowanych ilo$ci podrobow, jaj, orzechdw, oliwy z oliwek oraz alkoholu, a tak-
ze niewielkie ilosci stodyczy. Gtéwnym sktadnikiem diety paleolitycznej sg takie
produkty jak: mieso, ryby, owoce i warzywa®’.

Dieta paleolityczna jest bogatym Zrédiem biatka, wielonienasyconych kwasow
ttuszczowych (w tym omega-3), cholesterolu, witaminy A, C, folianéw, Zelaza i bton-
nika pokarmowego, a ubogim Zrédtem - wapnia, nasyconych kwaséw ttuszczowych,
sodu oraz weglowodan6w. Badania wskazujg, Ze taki model Zywienia moze zmniejszy¢
ryzyko choréb sercowo-naczyniowych, zespotu metabolicznego oraz cukrzycy typu 2.
Jednakze miedzy innymi ze wzgledu na matg zawarto$¢ weglowodan6w niezbednych
do pracy mézgu czy ryzyko przekroczenia najwyzszego tolerowanego poziomu spozy-
cia witaminy A, bezpieczniej jest nie stosowa¢ tej diety w okresie nastoletnim®® ©°,

Podsumowanie - zalecenia praktyczne

Nieodpowiednie zywienie i stosowanie rozmaitych diet, zwtaszcza jedno-
sktadnikowych, niesie za soba ryzyko dla zdrowia. Odchudzanie na wtasng reke czy
stosowanie diet eliminacyjnych moze przyczyniac¢ sie do wystapienia niedoboréw

657arkadas M., Dubois S., Maclsaac K. Cantin I., Rashid M., Roberts K.C., La Vieille S., Godefroy S.,
Pulido O.M., Living with coeliac disease and a gluten-free diet: a Canadian perspective. Journal of
Human Nutrition and Dietetics 2013, 26, s. 10-23.

66Kowalski £.M., Bujko ]., Ocena potencjatu biologicznego i klinicznego diety paleolitycznej. Rocz-
niki PZH 2012, 63, 1, s. 9-15.

7Zych P, Szostak-Wegierek D., Dieta paleolityczna. Czes¢ II. Poréwnanie z dietq Srédziemnomor-
skqg. Nowa Medycyna 2014, 1, s. 28-35.

68Kowalski £.M., Bujko J., 2012, op. cit.

97ych P, Szostak-Wegierek D., 2014, op. cit.
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pokarmowych. Moze tez doprowadzi¢ do rozwoju niedokrwisto$ci oraz zaburzen
odzywiania, w tym anoreksji i bulimii. Dlatego nalezy pamieta¢, aby nie eliminowa¢
z diety produktéow spozywczych bez konkretnego powodu. Dotyczy to zwtaszcza
wykluczenia z diety mleka i jego przetwordw czy produktéw glutenowych, co jest
ostatnio bardzo modnym zjawiskiem. Ich stosowanie bez wskazan medycznych
(alergii na biatka mleka krowiego lub nietolerancji laktozy w przypadku eliminacji
mleka i przetworéw oraz celiakii w przypadku eliminacji glutenu) przynosi wiecej
szkody niz pozytku. Zamiast stosowania diet odchudzajacych, duzo bezpieczniejsza
jest rezygnacja ze spozywania stodyczy i stonych przekasek, regularne spozywa-
nie 4-5 positkéw w ciggu dnia oraz zwiekszenie aktywnoSci fizycznej, czyli poste-
powanie zgodne z zasadami racjonalnego zywienia i piramidy zZywienia dla dzieci
i mtodziezy.

Jezeli jednak zaczniesz stosowac specjalng diete eliminacyjna lub odchudza-
jaca, warto skonsultowac sie ze specjalistg ds. zywienia lub dietetykiem. Zadba on
o to, aby dieta byta prawidtowo zestawiona i nie niosta ryzyka dla zdrowia. Zanim
wybierzesz dietetyka i pdjdziesz po porade, nalezy sprawdzi¢, czy:
< osoba udzielajgca porady dietetycznej jest absolwentem studiéw wyzszych

w zakresie zywienia cztowieka lub dietetyki. Dodatkowym atutem s3g doku-

menty potwierdzajace udzial w kursach, szkoleniach i konferencjach z zakresu

zywienia;

< dieta nie bedzie gtéwnie bazowa¢ na suplementach diety oraz produktach
wzbogaconych zakupionych w ramach porady dietetycznej (planu dietetycz-
nego).

_. Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow ‘_

« Nigdy nie stosuj zbyt rygorystycznych diet, pamietaj ze Twdj organizm
jeszcze rosnie i sie rozwija.

« Przed zastosowaniem diety skontaktuj sie z dietetykiem, zywieniowcem
lub lekarzem.

« Doktadnie zapoznaj sie zaréwno z zaletami, jak i zagrozeniami réznych diet
alternatywnych.
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Rozdziat 13

Fakty i mity w zywieniu cztowieka

Marlena Pielak

Moéwigc o dobrej praktyce zywieniowej, nie mozna poming¢ faktow i mitéw,
czyli uproszczonych stereotypowych i powszechnych opinii na temat zywnosci
i zywienia, funkcjonujacych w danym spoteczenstwie. Sg one oparte na niepeinej
wiedzy, czesto przekazywane z pokolenia na pokolenie, a ponadto sg trudne do
modyfikacji. Stad tez czesto wprowadzanie zasad racjonalnego zywienia moze by¢
trudne ze wzgledu na silne oddziatywanie stereotypéw, przy jednoczesnym braku
dostatecznej wiedzy spoteczeistwa w tym zakresie® 2,

Czym jest stereotyp?

Stereotyp to funkcjonujacy w §wiadomosci spotecznej uproszczony, skrétowy
i zabarwiony warto$ciujaco obraz rzeczywistosci, odnoszacy sie do grup spotecz-
nych, oséb, sytuacji, instytucji, utrwalony wielokrotnym powtarzaniem. Stereotypy
sg czesto oparte na niepetnej wiedzy oraz fatszywych przekonaniach na dany temat.
Sa na og6t utrwalone przez tradycje i trudno podlegajg zmianom, a w szczegélnosci
odrzuceniu. Ich cecha charakterystyczng jest na ogoét to, ze niekoniecznie musza
by¢ one prawdziwe3. Stereotypy dotycza takze zywnoéci oraz zywienia i odgrywaja
istotng role w ksztattowaniu zachowania zywieniowego. Charakteryzuja sie me-
chaniczna seryjnoscia, powtarzalnos$cia, dobra trwatos$cia, czesto niedorzecznoscia,

Yezewska-Zychowicz M., Ocena czestotliwosci spozywania $niadari oraz jej uwarunkowania.
Annales Universitatis Mariae Curie-Sktodowska. Lublin - Polonia 2006, Vol. LX, Supl. XVI, 248,
s.67-71.

ZRybowska A., Mity i stereotypy zZywieniowe. Zeszyty Naukowe Akademii Morskiej w Gdyni 2014,
86, s. 8-15.

3sztompka P, Socjologia Analiza Spoteczeristwa. Wyd. Znak, Krakéw 2005.
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a takze przerostem irracjonalnego lub emocjonalnego mys$lenia, uproszczeniem po-
je¢, schematycznym my$leniem oraz nieprawidtowym osadem™ °.

W jezyku potocznym pojecie stereotypu uzywane jest do okreslenia réznych
zjawisk. Z psychologicznego punktu widzenia odnosi sie ono do cztowieka i jego
odczud. Stereotypy powstaja w spoteczenstwie i tam sg w rézny sposéb przekazy-
wane i kultywowane. Wazna role w tworzeniu stereotypow odgrywaja media, ktore
przekazuja informacje, ksztattujac i wptywajgc na wiedze i opinie odbiorcéw tego
przekazu. Stereotypy pojawiaja sie generalnie we wszystkich mediach. Za przyktad
moga postuzy¢ spoty reklamowe, w ktérych przedstawia sie podziat rél ptci w zy-
ciu rodzinnym i spotecznym. Utarte stereotypy odnosza sie nie tylko do ludzi, ale
réwniez do zywnosci i zywienia. W konteks$cie produktu nalezatoby postugiwac
sie okresleniem niestusznych, a nawet fatszywych przekonan, ktére czesto stano-
wig wazny czynnik zachowania zywieniowego. Przekonania oraz teorie sprzeczne
z faktyczna wiedza okreéla sie jako mity®.

Mit zywieniowy to funkcjonujgca w spoteczenstwie opinia, ktéra dotyczy zy-
wienia; nie jest zgodna z wiedza z tego zakresu, ale przez jej wielokrotne powta-
| rzanie zostaje powszechnie przyjeta jako stuszna.

W spoteczenstwie krazy wiele mitéw zywieniowych, ktére z tatwos$cia sg przy-
swajane przez osoby zadowalajgce sie tatwymi wyjasnieniami jako niepodwazalng
wiedza. Z jednej strony stereotypy, mity pozwalajg lepiej funkcjonowaé w danym
spoteczenstwie, z drugiej - wiele opinii, ktére przyjmuje sie za prawdziwe, okazuja
sie by¢ tylko mitem”.

Z kolei utrwalanie w spotecznej §wiadomosci stereotypéw zwiagzanych z zy-
wieniem oraz niski poziom wiedzy z zakresu zywienia prowadzi¢ moze do btedne-
go zachowania zywieniowego, a co za tym idzie, do:

—  wyksztatcenia ztych nawykéw zywieniowych,

—  wystapienia niedoboréw lub nadmiaréw sktadnikéw odzywczych,

—  zaburzen odzywiania, takich jak: nadwaga, otyto$¢, anoreksja, bulimia, or-

toreksja,

— wystapienia choréb powstatych na tle wadliwego Zywienia, np. cukrzycy

typu 2, nadcis$nienia tetniczego, osteoporozy.

“Benedyktowicz Z, Portrety ,obcego”. Od stereotypu do symbolu. Wyd. UJ, Krakéw 2000.
SAronson E., Wilson T.D., Akert R.M.; przet. Gilewicz J., Psychologia spoteczna. Zysk i S-ka, Poznan
2006.

bStownik jezyka polskiego, http://sjp.pwn.pl

"Rybowska A., 2014, op. cit.
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Zatem mity obecne w powszechnej $wiadomosci prowadzi¢ moga do uzyskania
efektéw odwrotnych niz spodziewane, np. w odniesieniu do stosowania réznego ro-
dzaju diet, w tym odchudzajacych. Moze to skutkowac gorszym stanem odzywienia,

co w konsekwencji moze prowadzi¢ do gorszego stan zdrowia spoteczenstwa® °.

Stereotypowe postrzeganie zywnosci

Stereotypowe myslenie ksztattuje zachowania zywieniowe takze ze wzgledu
na postrzeganie zywnosci, a co za tym idzie - uwarunkowania wyboru jej do spozy-
cia. Osoby, ktore regularnie stykajg sie ze stereotypem prezentowanym np. w $rod-
kach masowego przekazu, mogg dojs¢ do przekonania, zZe prezentowane postawy
ilustrujg ,normalne” poglady, najbardziej powszechne w danym spoteczenistwie.
Przyktadami najpopularniejszych stereotypow dotyczacych zywnosci i Zzywienia sg
opinie o: tuczacych wiasciwosciach ziemniakéw, szpinaku jako bogatym i dobrym
zrodle Zelaza czy zawarto$ci witaminy C w cytrynie i jej wptywie na zdrowie, np.
przy dodaniu jej plasterka do goracej herbaty'?. Niestety, takie stereotypowe my-
$lenie i wynikajace z tego btedy zywieniowe moga prowadzi¢ do bardzo powaznych
konsekwencji zdrowotnych. Warto wiec stale porusza¢ temat stereotypéw w zy-
wieniu i budowa¢ §wiadomo$¢ konsumentéw na ten temat.

W badaniu przeprowadzonym przez Oakes i Slotterback!! stwierdzono, ze na-
zwy: ,marchew”, ,jabtka”, ,winogrona” maja ,dobra” opinie. Pozytywnego pogladu
nt. winogron nie zmieni natomiast informacja, Zze w poréwnaniu z innymi owoca-
mi zawierajg one duzo wiecej cukrow prostych. Z kolei produkty, ktore uzyskaty
w oczach konsumentéw ,z13” opinie, np. kanapka - Big Mac, byty postrzegane bar-
dziej negatywnie, co wynikato z jej wartosci odzywczej. Produkt Zywno$ciowy,
w ktoérego nazwie wystepowat wyraz ,pelnottusty”, uznany byt zaréwno przez mez-
czyzn, jak i kobiety jako produkt o matej wartosci zywieniowej, mimo zawartosci
witamin i niezbyt duzej zawartoSci ttuszczu. Badanie to wykazato, Ze konsumenci
posiadajg stereotypowe myslenie co do poszczegdlnych grup produktéw, ich sktadu
i warto$ci odzyweczej!2.

8Rybowska A., 2014, op. cit.

%Jezewska-Zychowicz M., Stereotypy w mysleniu o zywnosci w kontekscie Jjej wptywu na mase ciata.
Roczniki PZH 2007, 58, 2, s. 437-444.

ORybowska A., Stereotypy zywieniowe i ich wplyw na zachowania konsumentéw. Problemy Higie-
ny i Epidemiologii 2013, 94, 3, s. 465-468.

10akes M.E,, Slotterback C.S., What's in a name? A comparison of men’s and women'’s judgements
about food names and their nutrient contents. Appetite 2001, 36, s. 29-40.

120akes M.E., Slotterback C.S., 2001, op. cit.
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Nabyte stereotypy dotyczace nazw zywnoSci, powoduja przypisywanie pro-
duktom pozytywnych lub negatywnych skojarzen, co ksztattuje wybory odnos$nie
spozywanych produktéw. Stwierdzono takze, iz kobiety czesciej kierujg sie ste-
reotypem - np. w odniesieniu do tluszczu. Maja one cze$ciej negatywna postawe
wobec produktéw zawierajgcych ttuszcz, podczas gdy mezczyzni w trakcie wybo-
ru uwzgledniaja rowniez zawarto$¢ sktadnikéw mineralnych i witamin w danym
produkcie. Postrzeganie zywnosci przez kobiety jest czesto niezgodne z wartoscia
energetyczng i zawartos$cig sktadnikéw odzywczych. Czesciej kierujg sie one ste-
reotypowym mys$leniem, przez co pewne produkty sa z géry odrzucane (przekre-
$lane), obalajac tym samych stereotyp, iz kobiety posiadaja wiekszg wiedze na te-
mat prawidtowego zywienia®3,

Wartosé energetyczna kontra iloéé

Do$¢ powszechny jest poglad, Ze zmniejszenie liczby positkéw w calodziennej
diecie to dobra metoda ograniczenia warto$ci energetycznej catodziennego pozywie-
nia'*. Spozywanie zywnosci o zmniejszonej warto$ci energetycznej, bez kontrolowa-
nia jej ilosci, jest czesto postrzegane przez wiele os6b jako dobra i skuteczna metoda
zapobiegania nadmiernej masie ciata. Jednakze takie postepowanie, nieuwzglednia-
jace w ogblnej ocenie warto$ci energetycznej catodziennego pozywienia, iloSci spo-
zywanych produktéw, a wiec wielkoSci porcji moze w konsekwencji spowodowac
odwrotne do zamierzen dostarczenie do organizmu nadmiernej iloéci energii'®.

Czekolada czy owoce?

W badaniu Oakes i Slotterback'® wykazano, ze w opinii respondentéw znacz-
nie bardziej korzystne jest spozycie matych porcji, np. 2 kostek czekolady niz
2 bananéw lub 2 jabtek. Badanie to wskazuje, ze ocena zywno$ci dokonywana jest
pod wptywem stereotypowego my$lenia, zamiast uwzglednienia wiedzy o warto-
éci odzywczej spozywanych produktéw!’. Aby ocenié, ktéra z porcji zywnosci jest
bogatszym zrédtem energii, nalezy obliczy¢, ile energii dostarczaja te same iloSci
poszczegolnych produktoéw, najlepiej w odniesieniu do 100 g. Nalezy podkresli¢, ze

130akes M.E., Slotterback C.S, 2001, op. cit.

0akes M.E., Slotterback C.S., To good to be true: Dose insensitivity and stereotypical thinking of
foods’ capacity to promote weight gain. Food Quality and Preferences 2005, 16, s. 657-881
150akes M.E., Slotterback C.S, Manipulations that influence stereotypes of the weight-gain potential
of foods. Food Quality and Preference 2007, 18, s. 548-554.

160akes M.E., Slotterback C.S, 2007, op. cit.

7Jezewska-Zychowicz M., 2007, op. cit.



189
Fakty i mity w zywieniu cztowieka

istotne jest rowniez zwracanie uwagi na spozywane ilo$ci, nawet jezeli dotyczy to
zywnosci typu ,light”.
Zywno$¢ light to zywno$¢, ktérej warto$é energetyczna zostala zmniejszona
przynajmniej o 30% w stosunku do tego samego produktu w wersji standardo-
wej, ze wskazaniem na ceche lub cechy, ktore sprawiajg, ze dany $rodek spozyw-
czy (produkt) ma zmniejszong og6lng warto$¢ energetyczna.

Respondenci na og6t przypisuja zywnosci ,niekorzystnej” wieksza warto$¢
energetyczna niz zywnosci postrzeganej jako ,korzystna”. Wedtug oséb bioracych
udziat w badaniu mata porcja frytek kojarzona byta z wiekszg wartoscig energe-
tyczna i wiekszym wptywem na przyrost masy ciata niz np. duza jagodzianka. Oce-
niajacy nie uwzglednili, ze jagodzianka ma wiekszg warto$¢ energetyczng, ma dwu-
krotnie wiecej weglowodandw, w tym sacharozy, ale dwukrotnie mniej ttuszczu
w przeliczeniu na 100 g produktu. Stad tez aby oceni¢ wptyw danego produktu na
stan odzywienia i zdrowie, nalezy poznac¢ jego sktad - wartos¢ energetyczng i od-
zywcza oraz uwzglednié¢ wielko$¢ spozywanych porcji'® 1°.

Rozwazajac aspekt stereotypdw w zywieniu, nalezy réwniez uwzgledni¢ zmia-
ny, jakie dokonaty sie w ostatnich latach w podejsciu producentéw do zywnosci
typu fast food oraz jej postrzegania przez konsumentéw. W ostatniej dekadzie za-
obserwowano zmiany zar6wno w asortymencie, jak i sktadzie produktéw oferowa-
nych przez restauracje typu fast food. Do smazenia zaczeto uzywac frytury o ogra-
niczonej zawartosci izomeréw trans kwasow ttuszczowych, zwiekszono dodatek
warzyw i/lub owocéw do potraw, a oprécz typowych dan typu fast food dostepne
sa rowniez potrawy o bardziej prozdrowotnym charakterze, np. satatki, suréwki czy
kanapki z jajkiem i warzywami. Zamiast napojow typu cola, proponowane s3: soki
owocowe, woda mineralna lub napoje mleczne, a zamiast frytek ziemniaczanych
mozna wybra¢ satatke warzywna. W porze porannej mozna zje$¢ Sniadania. Wy-
bory zywieniowe klientéw moga wspiera¢ kalkulatory Zywieniowe zamieszczone
na stronach internetowych, jak réwniez tabele wartos$ci odzywczej oraz zawartosci
alergenow. Jeszcze kilkanascie lat temu nie byto to mozliwe, a mimo to wiele oséb
mysli o Zywnosci fast food stereotypowo, odnoszac sie do asortymentu i jej sktadu
sprzed wielu lat. Oczywiscie nalezy pamieta¢, ze typowe produkty typu fast food
to nadal zywnos$¢ wysokoenergetyczna, czesto wysokoprzetworzona, ktéra zawiera
znaczne ilo$ci nasyconych kwaséw ttuszczowych, soli oraz cukru. Stad tez bardzo

18jezewska-Zychowicz M., 2007, op. cit.
Carrels R.A., Harper J., Konrad K., Qualitative perceptions and caloric estimations of healthy and
unhealthy foods by behavioral weight loss participants. Appetite 2006, 46, s. 199-206.
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wazna jest znajomo$¢ wartosci odzywczej pozywienia oraz podstawowych zasad
prawidtowego zywienia, tak aby Swiadomie wybiera¢ produkty o korzystnym ich
wptywie na nasze zdrowie.

Trudno tez zmieni¢ wsr6d Polakow stereotypowe postrzeganie oleju rzepako-
wego. Mimo iz zmienit sie jego sktad (obecnie produkowany jest z niskoerukowych
odmian rzepaku) i jest on promowany jako ,,oliwa péinocy”, ze wzgledu na zawar-
to$¢ wielonienasyconych kwaséw ttuszczowych w ilosciach zblizonych do oliwy
z oliwek, to jednak dalej jest niedoceniany i gorzej postrzegany niz oliwa z oliwek.

_. Zasady Dobrej Praktyki Zywieniowej Gimnazjalistow ’_

« Podczas zakupow, jak rowniez przed spozywaniem danych produktéw,
dokfadnie czytaj etykiety, zwracajgc uwage na wartosc¢ odzywczg produktu
oraz date przydatnosci do spozycia.

« Zwracaj uwage na ilos¢ spozywanego produktu, a nie tylko na jego wartos¢
energetyczng w odniesieniu do 100 g produktu.

« Postaraj sie nauczy¢ oceniaé wielko$¢ spozywanej porgji.

« Nie sugeruj sie stereotypowymi opiniami lecz rzetelng wiedza na temat
danych produktéw zywnosciowych i wptywu zywienia na zdrowie.

« Szukaj informacji na temat odzywiania sie u specjalistow i w naukowych
zrédtach.

Fakty i mity, czyli prawda czy fatsz?

W Internecie mozna znalez¢ wiele ciekawych wskazéwek dotyczacych dobrej
praktyki zywieniowej. Trzeba jednak zastanowi¢ sie, ktore z tych informacji sa
zgodne z obowigzujaca wiedza zywieniowa. Oto kilka przyktadow.

Fakty

1. W ciagu dnia powinno sie zje$¢ 5 positkow. Mala liczba positkéw sprzyja
tyciu

Fakt: Zaleca sie jes¢ cze$ciej, a mniej. Najkorzystniej jest je$¢ Sniadanie, obiad, kola-

cje i dwa mniejsze positki, np. drugie $niadanie i podwieczorek. Positki powinno sie
jadac o statych porach. Dzieki temu nie dochodzi do spowolnienia przemiany mate-
rii i nagltych wahan stezenia glukozy (cukru) we krwi. Natomiast przerwy pomiedzy
positkami s3 potrzebne, dla strawienia spozytego pozywienia.

Zbyt dtugie przerwy pomiedzy positkami oraz mata liczba positkdw dziennie
sprzyja odktadaniu sie ttuszczu oraz obnizeniu przemiany materii. Jedzac mniej,

a czesciej, nie dopuszcza sie réwniez do atakéw ,wilczego” gtodu.
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2. Obfita, p6zna kolacja sprzyja tyciu

Fakt: Ostatni positek (kolacje) w ciaggu dnia nalezy zje$¢ co najmniej 2-3 godziny
przed snem. Daje to organizmowi mozliwo$¢ strawienia go, w znacznym stopniu.
Jezeli organizm nie spozytkuje energii dostarczonej z kolacja, wtedy zmagazynuje
ja gtéwnie w postaci tkanki ttuszczowe;j.

3. Pojadanie przekasek pomiedzy positkami powoduje tycie

Fakt: Unikanie jedzenia miedzy positkami to standardowa porada utatwiajgca
kontrole masy ciata. Spozywanie przekasek moze przyczyni¢ sie do wzrostu masy
ciata, zwtaszcza jezeli sa to przekaski wysokoenergetyczne, zawierajace znaczne
ilosci ttuszczu, cukru lub soli oraz spozywane zbyt czesto. Bardzo ztym nawykiem
jest r6wniez zastepowanie positkdw gtéwnych przekaskami.

4. Nalezy pi¢ wode niegazowana

Fakt: Najlepiej tak, gdyZ woda niegazowana jest korzystniejsza dla os6b z proble-
mami gastrycznymi. Picia wody gazowanej powinny unika¢ osoby majace ktopoty
z krtanig, z zespotem jelita drazliwego, cierpigce na przewlekta obturacyjng cho-
robe ptuc (POCHP), kobiety w cigzy i karmigce piersig, mate dzieci, oraz osoby
ze wzdeciami brzucha, gdyz nadmiar wody gazowanej moze nasila¢ dolegliwo-
$ci. U dzieci babelki gazu, ktére przedostang sie do nosa moga powodowacé po-
draznienie sluzéwki. Z kolei u niektoérych oséb pijacych nadmierne ilo$ci napojow
gazowanych, dwutlenek wegla moze powodowa¢ rozpychanie jelit, dyskomfort
w jamie brzusznej oraz wzdecia brzucha.

Warto jednak mie¢ sSwiadomo$¢, Zze wody gazowane lepiej gasza pragnienie. Dwu-
tlenek wegla drazniac $§luzéwki przewodu pokarmowego i Zotadka, sprawia wra-
zenie szybszego ugaszenia pragnienia, ale mozemy wypi¢ mniej, niz faktycznie
potrzebuje nasz organizm. Stad tez powinni$my bardziej kierowa¢ sie ilo$cig wy-
pijanej wody niz uczuciem nasycenia.

5. Warzywa mozna jes¢ bez ograniczen

Fakt: Warzywa ze wzgledu na zawarto$¢ witamin, sktadnikéw mineralnych, sub-
stancji bioaktywnych, btonnika pokarmowego s3g korzystne dla zdrowia. Ponadto
ze wzgledu na duza zawarto$¢ wody sg niskokaloryczne. Duza zawarto$¢ btonnika
w warzywach daje uczucie sytosci, powodujac, Ze nie odczuwamy gtodu. Wptywa
na przemiane materii i utatwia procesy trawienia.

6. Warzywa poprawiajq przemiane materii

Fakt: Spozycie warzyw ze wzgledu na zawarto$¢ btonnika pokarmowego zwiek-
sza aktywno$¢ przewodu pokarmowego.
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7. Suréwki sa polecane w zywieniu cztowieka

Fakt: Suréwki ze wzgledu na swoj sktad (warzywa i/lub owoce) zawierajg wiele
cennych sktadnikéw odzywczych, w tym witamin, sktadnikéw mineralnych i sub-
stancji bioaktywnych. Sg polecane w zywieniu cztowieka, ale bez dodatku soséw
majonezowych i Smietanowych. To zwykle, sosy, np. majonezowy, dodawane do
satatek, podwyzszaja ich warto$¢ energetyczna.

8. Nie powinno sie taczy¢ w satatkach/suréwkach pomidora z ogérkiem

Fakt: Tak, poniewaz ogorek zawiera duze iloSci enzymu askorbinaza, ktéry nisz-
czy witamine C (kwas askorbinowy) zawarta w pomidorach. Zasada ta dotyczy
réwniez innych warzyw lub owocéw, bedacych Zrédtem witaminy C taczonych
z pokrojonym ogérkiem.

9. Panierki ,tucza”

Fakt: Panierka bardzo dobrze wchtania ttuszcz podczas smazenia, stad tez miesa
i inne produkty otoczone grubg panierke i usmazone w ttuszczu sa wysokokalo-
ryczne.

10. Sucharki nie sa bardziej dietetyczne niz zwykty chleb

Fakt: Suchary to wysuszone pieczywo pszenne. Maja podobng warto$¢ energe-
tyczng i odzywcza. Jezeli nie ma przeciwwskazan medycznych, najkorzystniejszym
wyborem jest $wieze pieczywo petnoziarniste. Natomiast w diecie lekkostrawnej
polecane s3 sucharki pszenne, jako mniej draznigce przewd6d pokarmowy.

11. Gorzka czekolada ma wieksza wartos¢ odzywcza niz czekolada mleczna

Fakt: Gorzka czekolada o duzej zawartosci kakao to dobre Zrédto magnezu, prze-
ciwutleniaczy oraz procyanidyn, ale takze spora dawka kalorii i ttuszczéw nasyco-
nych. Kostka lub dwie kostki dziennie czekolady gorzkiej o duzej zawartosci kakao
(powyzej 70%) moze by¢ urozmaiceniem diety, ale nalezy pamieta¢, by nie spozy-
wac jej w duzych ilosciach.

12. Produkty fast food zawieraja w skladzie niekorzystne tluszcze

Fakt: Sktadnikiem produktéw typu fast food sg utwardzone oleje roslinne, czyli
ttuszcze zawierajgce w swoim sktadzie izomery trans kwaséw ttuszczowych. Pro-
ducenci w ostatnich latach znacznie zmniejszyli ich zawarto$¢ w ttuszczach. Izo-
mery trans kwaséw ttuszczowych wywotuja szereg powaznych schorzen, takich
jak: choroby serca i uktadu sercowo-naczyniowego, nowotwory, cukrzyce oraz
nadwage i otyto$¢. Podnosza tez stezenie ,ztego” cholesterolu (LDL) i triglicerydéw
we krwi, ale takze obnizajg stezenie ,dobrego” cholesterolu (HDL), co w rezultacie
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moze prowadzi¢ do rozwoju miazdzycy. Moga ponadto przyczynia¢ sie do rozwo-
ju choréb nowotworowych, szczegdlnie nowotworu jelita grubego. Frytki, kotlety
i inne kawatki miesa smazone na olejach roslinnych, ktére pomimo iz sg polecane,
to podczas dlugotrwatego smazenia, ulegaja réznorodnym przemianom chemicz-
nym, prowadzacym do zmniejszenia ich wartos$ci zywieniowe;j.

13. Ziola zamiast soli

Fakt: Naturalne ziota moga zastgpi¢ s6l podczas przyrzadzania potrawy, dajac do-
bra jako$¢ sensoryczna i jednocze$nie powodujac mniejsze spozycie sodu. Nale-
7y jednak pamieta¢, ze gotowe mieszanki przypraw na ogot zawierajg w sktadzie
s6l i/lub glutaminian sodu, dlatego lepiej je ograniczaé. S61 kuchenna spozywana
w nadmiarze moze sprzyja¢ wielu chorobom, m.in. uktadu krazenia, a zwtaszcza
nadci$nieniu tetniczemu oraz udarom moézgu. Najlepiej uzywac naturalnych zi6t
i samemu komponowac¢ réznego rodzaju mieszanki ziotowe.

14. Sport to zdrowie

Fakt: Aktywno$¢ fizyczna przyczynia sie do poprawy kondycji i wydolnosci or-
ganizmu. Systematyczne ¢wiczenia fizyczne chronig serce, zapobiegajg otytosci,
wplywaja na wyglad oraz poprawiajg samopoczucie.

15. Anoreksja moze powodowa¢ bezptodnos¢

Fakt: Zaburzenia odzywiania czesto prowadza do powaznych probleméw hormo-
nalnych, zaniku miesigczki, a docelowo nawet do bezptodnosci. Czesto s3g to zmia-
ny nieodwracalne, jednak jesli szybko podejmie sie leczenie, istnieje duza szansa
na powrét do zdrowia.

16. Nalezy taczy¢ witamine C z produktami zawierajacymi Zelazo

Fakt: Witamina C zwieksza wchtanianie zelaza z potraw. Dobrym rozwigzaniem
jest odpowiednie komponowanie positkdw, np. mieso zawsze powinno by¢ spozy-
wane z dodatkiem warzyw lub owocéw bogatych w witamine C.

17. Nalezy ograniczac spozycie soli

Fakt: Sod, ktory jest zawarty w soli kuchennej bierze udzial w waznych procesach
organizmu, jednakze spozywany w nadmiarze szkodzi, moze powodowac wzrost
ci$nienia tetniczego krwi czy zatrzymywac wode w organizmie. Nalezy takze pa-
mietad, ze poza solg spozywana w postaci widocznej, dostarczamy jej rowniez
z roznymi produktami, np. z kiszonkami, wedlinami, konserwami, pieczywem
oraz gotowymi przyprawami.
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18. Jesli masz zly nastréj, napij sie wody

Fakt: Jednym z pierwszych objawéw odwodnienia jest zmeczenie, ktéremu towa-
rzyszy¢ moze drazliwos¢, spadek energii czy depresja. Stad tez czasami odpowied-
nie nawodnienie moze poprawié nastro;.

19. Ugotowana marchew ma wiekszy indeks glikemiczny niZ surowa

Fakt: Indeks glikemiczny (IG) $wiezej marchwi wynosi 16, natomiast po ugoto-
waniu wzrasta do okoto 50. Po spozyciu produktéw o wysokim indeksie glike-
micznym (powyzej 70) szybciej wzrasta stezenie glukozy we krwi, co wiaze sie
z wydzieleniem wiekszej ilosci insuliny. Produkty o wysokim IG w krétkim czasie
zaspokajaja gtéd, niewskazane sg takze dla os6b cierpigcych na cukrzyce typu 2.

20. Napoje energetyzujace nie powinny by¢ spozywane przez dzieci i mlodziez

Fakt: Napoje energetyzujace zawieraja duze ilosci kofeiny oraz tauryne. Sg one
niewskazane dla dzieci do 16. roku Zycia i dla 0oséb z zaburzeniami rytmu ser-
ca, chorych na cukrzyce oraz dla kobiet w cigzy. Owszem napoje energetyzujace
zmniejszajg uczucie zmeczenia, dziatajg pobudzajaco, ale w nadmiarze mogg wy-
wotywac¢ nadpobudliwo$¢, niepokdj, bole gtowy oraz arytmie serca.

: Mit: Sniadanie to podstawowy positek w ciagu dnia, ktéry zapewnia nam energie ' X
'na wieksza cze$¢ dnia. Jezeli rezygnujemy ze $niadania to z bardzo duzym praw-!
! dopodobier'lstwem wieczorem nadrobimy niedosyt energetyczny lub w ciggu dnia !
| spozy]emy duze ilosci przekasek. 1

| Mit: Jezeli kto$ chodzi spa¢ np. 0 23 to nie jest uzasadnione spozywanie ostatniego |
' positku o 18. gdyz potozy sie spac z pustym zotadkiem i obudzi z ,wilczym” gto-!
Idem Wazne jest, aby kolacja byta jedzona na 2-3 godziny przed snem, zeby nie:
1 obc1qzac niepotrzebnie uktadu pokarmowego w czasie nocnego odpoczynku. 1

:Mlt. Czesto réznice miedzy tradycyjnym produktem a produktem typu ,light” s

1niewielkie. Jest to rodzaj ,putapki dietetycznej”, czesto zamiast cukru do produk—:
:t(')w tych dodawany jest thuszcz. Ponadto istnieje przekonanie ze produktéow light:
! | mozemy zje$¢ wiecej i tak na przyktad zjadamy wiecej batonikéw light niz normal- :
mych bo ,nie tucza”. I
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:Mlt. Im cztowiek dtuzej sie czego$ wyrzeka, na co ma sie ochote, tym bardziej,
,rosnie apetyt na ten produkt. Mate iloSci smakotyku, najlepiej w postaci gorzkiej |
:czekolady, zaspokojg nasza che¢ na ten produkt i nie dostarczg zbyt duzej porcji:
1,,pustych kalorii”. Stad tez zamiast duzego ciastka z kremem lepiej delektowac sie1
:niewielkq ilo$cia naszego ulubionego smakotyku lub porcja owocéw suszonych.

:Mlt. Stres zwigksza taknienie na produkty fast food. Badania naukowe potwier-

! dzajq, ze dania typu fast food moga zwiekszy¢ nawet o 58% predyspozycje do wy- !
|stqp1en1a depresji zwigzanej ze stresem. I

: Mit: ,Woda smakowa” to napéj na bazie wody z dodatkiem substancji smakowych |
joraz stodzacych, ktéry dostarcza organizmowi wartos$ci energetycznej i zawiera|
'w sobie weglowodany. Picie ,wody smakowej” jest jak picie napoju stodzonego.!
|Pamle;ta], ze 100 ml wody smakowe] to 10-25 kcal. :

I nAies (8 . . . . .
; Mit: Ciemne pieczywo nie jest tym samym, co razowe pieczywo. Zaleca sig spozy- |

'wanie pemoziarnistego pieczywa. Ciemna barwa moze by¢ wynikiem dodatku do !
|p1eczywa karmelu, stodu jeczmiennego. 1

:Mlt. Nie ma zadnych dowodéw naukowych na to, by gluten szkodzit osobom,:
1u ktoérych nie stwierdzono nietolerancji na gluten (osoby chore na celiakie). Przy!
:d%quzym stosowaniu diety bezglutenowej bez wskazan lekarskich moze dojs$¢ do :
: niedoboréw pokarmowych. Osoby stosujace diete bezglutenowa jako diete odchu- :
! dzajch na ogo6t powinny ograniczac ilo$¢ spozywanych kalorii poprzez zmniejsze- :
| nie spozycia wyrobow cukierniczych, stodyczy itp. 1

:Mit: Ttuszcz jest elementem prawidtowej diety i jednoczesnie Zrédtem witamin::
1A, DiE, przyczyniajac sie do lepszego ich wchtaniania i wykorzystania przez orga-1
:nizm. Rezygnujac z ttuszczéw roslinnych i rybich, rezygnuje sie takze z zawartych:
:w nich nienasyconych kwaséw ttuszczowych (omega 3 i omega 6), ktére zapobie- :
18aj3 chorobom serca i naczyn krwiono$nych oraz wptywaja na funkcjonowanie:
1uktadu nerwowego. Istotne sg natomiast ilo$ci spozywanego ttuszczu. 1



: 10. W margarynach miekkich znajduja sie izomery trans kwaséw '
1 tluszczowych 1

. . L o X
, Mit: Produkowane obecnie margaryny miekkie polecane do smarowania pieczywa |

, zawierajg Sladowe ilosci izomerow trans kwasow ttuszczowych, niekiedy ponizej
! 1%. Nalezy jednak zwraca¢ uwage na rodzaj margaryny i doktadnie czytac etykie- !
1ty. Na rynku zywnos$ciowym mozna spotka¢ zar6wno margaryny starego typu, jakt
\i nowe o réinym skladzie. :

:Mlt. Biatko zawarte w rybach, serach zo6ttych i mleku jest biatkiem pe%nowarto-I
1$Sciowym. Biatko niepelnowartosciowe znajduje sie w produktach pochodzenia!
:roélinnego, w ktérych jest mato jednego lub wiecej aminokwaséw egzogennych,:
:czyli tych ktérych organizm nie potrafi wytworzy¢ i musza by¢ dostarczane z po-:
: zywieniem. Sposréd produktéw roslinnych najlepszym zrédtem biatka o wysokiej :
1wartos$ci odzywczej sg rosliny straczkowe, a zwtaszcza soja. 1

: Mit: Wprost przeciwnie, spadek spozycia mleka i przetworéw mlecznych spowo- :
1dowany m.in. upowszechnianiem fatszywych informacji o mleku, jest niekorzyst-1
:ny dla zdrowia. Mleka nie moga spozywac jedynie osoby z alergig na biatka mle-:
:ka lub z nietolerancja laktozy. Natomiast mleko i jego przetwory sa najlepszym:
:iréd’rem dobrze przyswajalnego wapnia, zawieraja duzo witaminy B, oraz biatko :
10 duzej warto$ci odiywczej . I

:Mlt. Lecytyna i wielonienasycone kwasy tluszczowe omega-3 obecne w jajku po- |
| magajg obniza¢ poziom cholesterolu i triglicerydéw we krwi. Swiatowa Organiza- |
lcja Zdrowia (WHO) w przypadku os6b z podwyzszonym poziomem cholesterolu!
|prop0nu]e ograniczenie spozycia jaj do maksymalnie 2-3 tygodniowo. :

:Mit: 100 g ziemniakéw dostarcza organizmowi 90 kcal w postaci, miedzy innymi,:
1lekkostrawnych i tatwo przyswajalnych weglowodanéw (skrobi). S3 one w do-!
:datku zrodtem witaminy C. Jezeli spozywamy ziemniaki gotowane (z wody) lub:
:w postaci purée to ich warto$¢ energetyczna jest mniejsza niz np. ryzu czy kaszy. :
'Natomiast dodatki do ziemniakdw, np. sos6w i okrasy zwiekszaja znacznie war-:
|tosc energetyczng takiej potrawy. I



Fakty i mity w zywieniu cztowieka

| Mit: W okresie zimowym podczas przechowywania $wiezych warzyw dochodzi|

1 do strat sktadnikéw mineralnych i witamin, np. witaminy C. W sezonie zimowym !
1warto$¢ odzywcza potrawy przygotowanej z mrozonek moze byé poréwnywalna
1 1
1do wartosci odzywczej dania przygotowanego z warzyw Swiezych. 1

: 16. Codzienna dieta nie jest w stanie pokry¢ wszystkich potrzeb
1 zywieniowych organizmu, dlatego niezbedna jest suplementacja diety

| Mit: Prawidtowo zbilansowana dieta powinna dostarczy¢ wszystkich sktadnikéw |
1odzywczych. Suplementy diety z witaminami i/lub sktadnikami mineralnymi naj-1
1 lepiej wykorzystywa¢ w uzasadnionych przypadkach u oséb, u ktérych wystepuja,
:znaczne niedobory, np. u rekonwalescentéw. Nalezy pamietac, ze z suplementach:
:wiqu sie ryzyko spozycia nadmiernych ilo$ci witamin i sktadnikéw mineralnych,:
1 co moze rowniez wywota¢ powazane skutki uboczne. 1

| Mit: Glodowka jedno-, dwudniowa moze przyczynic sig do oczyszczenia organizmu |
17 toksyn. Ale nalezy pamieta¢, Ze dobry stan zdrowia mozna uzyska¢ poprzez odpo-!
:wiedni styl zycia, w tym sposob zywienia. Natomiast kilkudniowa gltodéwka moZe:
| przyczyni¢ sie do utraty masy mie$niowej, a w konsekwencji do ostabienia i wycien- |
: czenia organizmu. Znacznie lepszym sposobem zrzucenia zbednych kilogramoéw jest:
1dieta niskoenergetyczna potaczona z odpowiednio dobrang aktywnoscia fizyczng. 1

1

;Mit: Organizm szybko dostosowuje si¢ do mniejszej ilosci energii dostarczanej,
'z pozywieniem, ale obnizZeniu ulega podstawowa przemiana materii (PPM). Pro-:
1blem moze natomiast pojawi¢ sie przy powrocie do dawnych nawykéw zywie-1
: niowych, w postaci efektu ,jo-jo”. Dostarczenie zbyt duzej warto$ci energetycznej :
\w stosunku do zapotrzebowania organizmu, obnizonego w czasie odchudzania |
'wskutek zmniejszonej PPM, powoduje, ze nadmiar energii szybko odktada¢ sie:
| moze w postaci tkanki ttuszczowe;j. 1

: 19. W trakcie diety odchudzajacej powinno sie zrezygnowac z pieczywa,
1 ziemniakow, makaronu !

| Mit: Weglowodany, spozywane w postaci w postaci produktéw zbozowych (pie-|

| CZyWO, IYZ, makarony, kasze) oraz ziemniaki powinny dostarcza¢ 50-60% warto- !
1$ci energetycznej catodziennego pozywienia. Spozywane w nadmiarze i odktadane

1
w postaci tkanki ttuszczowej sg przede wszystkim cukry proste, wystepujace np. 1



'w stodyczach, wyrobach cukierniczych i stodkich napojach. W przypadku pleczy-

| wa i makaronéw nalezy wybiera¢ produkty petnoziarniste, ktére zawierajg wiecej |
:b}onnika pokarmowego oraz sktadnikow mineralnych i witamin z grupy B. Nie:
:naleZy natomiast stosowac¢ do nich, takich dodatkéw, jak: smalec, sosy i okrasa:
1z boczku lub stoniny, ktére znacznie zwiekszajg warto$¢ energetyczng potrawy. 1l

| Mit: Dziatanie Srodkéw przeczyszczajacych opiera si¢ na przyspieszeniu pracy
:jelit i czestszym wyproznianiu. Nalezy jednak pamieta¢, Ze moga one zmniejszac’:
1wchianiania wody w przewodzie pokarmowym. Moga ponadto przyczyniaé sie do1
| uzaleznienia od danych $rodkoéw, a po ich odstawieniu moga wystapic problemy:
1z wypréznianiem. Stad tez skutkiem dziatania $rodkéw przeczyszczajacych moze |
! by¢ odwodnienie organizmu oraz upos$ledzenie wchtaniania witamin i sktadnikéw !
1mineralnych. 1

:Mlt. [stnieje genetyczna sktonno$¢ do tycia, ale przede wszystkim za nadmlernql
1mase ciata odpowiada styl zZycia. Prawidtowe odzywianie oraz aktywno$¢ fizyczna
:wp}ywajq na mase ciata. Dlatego tez powinno sie postepowac zgodnie z zalecenia- :
:mi zywieniowym, unika¢ spozywania cukru i stodyczy oraz ograniczac ilo$¢ spo-:
:Zywanych ttuszczow, a nie usprawiedliwia¢ sie przesadzeniem losu. 1

:Mlt. Anoreksja nie $wiadczy o samokontroli, lecz w rzeczywisto$ci wtasnie toI
1zaburzenie odzywiania przejmuje kontrole nad Zyciem i zdrowiem osoby chorej.1
: Osobom chorym na anoreksje wydaje sie, ze gdy kontroluja swoja mase ciata, jed- :
! noczeénie kontrolujg wtasne Zycie. A to wtasnie koncentracja wokét ograniczania :
|]edzenla i odchudzania jest $wiadectwem braku kontroli nad swoim Zyciem. 1

: Mit: U osoby chorej na bulimie wystepuja napady objadania sie, ktore sa nastepnie |
1tkompensowane przez wymioty w celu unikniecia tycia. Prowokowanie wymiotéw
:to jedna z najczestszych metod, aczkolwiek nie jedyna. Osoby z bulimig cze;sto:
:stosujq okresowe gtodéwki lub restrykcyjne diety pomiedzy okresami napad(’)w:
:jedzenia, zazywaja Srodki przeczyszczajace, leki zmniejszajgce apetyt i Jraknienie:
1oraz srodki moczopedne. 1



Fakty i mity w zywieniu cztowieka

: Mit: Wegetarianizm nie jest gwarancjg szybkiego schudniecia. Niezaleznie od spo- :
1sobu odzywiania nalezy kierowac sie warto$cig odzywcza i czytac etykiety na opa-1
: kowaniach produktéw. Nalezy pamietac, ze wiele potraw wegetarianskich, np. we- :
'getariar’lskie sery czy pasty, zawieraja stosunkowo duzo tluszczu. Wegetarianizm:
|]est ponadto stylem Zycia, a sposéb zZywienia jest jednym z jego elementéw. 1
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Plakaty o fematyce zywieniowej

W ramach projektu ,Dobra Praktyka Zywieniowa Gimnazjalistéw”, realizowa-
nego w programie Uniwersytet Mtodych Wynalazcow, przygotowano plakaty upo-
wszechniajgce wiedze dotyczacy zywienia cztowieka. Opracowali je uczniowie gim-
nazjum, uczestniczacy w projekcie, pod opieka studentéw i doktorantéw Wydziatu
Nauk o Zywieniu Cztowieka i Konsumpcji, SGGW w Warszawie.

Byty to plakaty o nastepujgcej tematyce:

Dieta dla mézgu.

Sniadanie jest cool.

Zdrowe przekaski.

Fast food kontra slow food.

Napojom gazowanym moéwimy nie.

Aktywno$¢ fizyczna a zdrowie.

Madre zakupy.

Celem opracowania plakatéw bylo upowszechnianie spozywania $niadan
przez uczniéw, dokonywania wtasciwych zakupéw poprzez czytanie informacji
zawartych na etykiecie opakowan i wyboru odpowiednich produktéw do swojej
diety: przekasek, dan i napojow oraz promowanie uprawiania aktywnosci fizycz-
nej, jak réwniez zwrécenie uwagi na role wtasciwego zywienia dla prawidtowego
funkcjonowania organizmu.

NOo ks wh e
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Dieta dla mozgu

Zofia Bychowska, Aleksandra Cynarska, Dominika Kowalska, Kinga Leszczynska, Zuzanna Maciejewska,
Julia Szydlowska, Julia Wojciechowska
Gimnazjum nr 81, im. prof. Witolda Doroszewskiego w Warszawie
Opiekun: mgr inz. Monika Zielinska, SGGW w Warszawie
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Aktywnos¢ fizyczna
Relaksuje, korzystnie wptywa na
zdrowie
i sprawnos¢ catego organizmu.
Cwicz regularnie, co poprawi
koncentracje
i utatwi uczenie sig

Odpowiednie nie
Nasz organizm sktada sie az w 50-60% z
wody,. Kiedy jestesmy odwodnieni nasza

wydolnos¢ psycho-fizyczna oraz

koncentracja obnizajg sie.
Wypijaj okoto 2 litréw ptyndw dziennie,
gtéwnie wody mineralnej!

Podczas snu nasz organizm regeneruje sie
i wzmacniajg sie potaczenia miedzy
neuronami, co utatwia zapamigtywanie

Nie zarywaj nocy, bo przynosi to zwykle
wiecej szkody niz pozytku

GRUPY PRODUKTOW

0ZGU /SKEADNIKI POKARMOWE

ryby i owoce morza

warzywa i owoce

oliwa z oliwek

orzechy

kakao naturalne

[
[
[ iarniste produkty
[
[
[

kwasy tluszczowe omega-3

glukoza

I witaminy z grupy B, witaminy C, A, E i D |

sktadniki mineralne: |, Fe, Zn

substancije bioaktywne

02-776 Warszawa

Wydziat Nauk o Zywieniu Cztowieka i Konsumpcji
ul. Nowoursynowska 159C

Gimnazjum Nr 81
im. prof. Witolda Doroszewskiego
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Sniadanie jest cool!

Maja Koniczak, Milena Konczak, Monika WoZniak, E

Kaminiska, Oliwia Klep , Zuzanna Kowalska

Gimnazjum nr 81, im. prof. Witolda Doroszewskiego w Warszawie
Opiekun: mgr inz. Artur Gluchowski, inz. Katarzyna Kozak, SGGW w Warszawie

1 Sniadanie powinno pokrywaé 20 -25% dziennego zapotrzebowania na energie (320 - 600 keal), a jego podstawa powinno by¢:

II Sniadanie powinno by¢ spozywane podczas pobytu w szkole i pokrywaé ok .10-15% dziennego zapotrzebowania na ener

Powinno skladaé sie z produktéw wygodnych do przechowywania

(np. kanapek z pi

erdzeniami przedstawionymi por
wnych odpowiedzi, tym le,

2. Warzywa i/lub owoce

4. Pot ie wyzej wsp h grup produktéw w jednym positku

6. Matg ilos¢ produktow bogatych w cukry proste (cukier, dzem, miod)

8. Napoj bogaty w witaminy i sktadniki mineralne (np. koktajl, sok
warzywny lub owocowy)

pemm Swiatowy Dzien
Gasisll Zdrowego Sniadania

Wydziat Nauk o 2y iu Cztowieka i
ul. Nowoursynowska 159C

02-776 Warszawa

zkowego i/ lub wedliny, warzyw i owocow oraz napojow).

Kanapka z ciemnego pieczywa

z poledwica , serem z6ltym, |
salata, ogérkiem i
szezypiorkiem;
jogurt jagodowy, banan AGE ol

490 kcal

Owsianka z jablkiem,
orzechami i cynamonem;
jajko na migkko, grahamka,
pomidor z bazylig;
herbata z cytryng

Twarozek z rzodkiewka,
ogorkiem i koperkiem;
kanapka z pieczywa razowego |
z salatg, tunczykiem, jajkiem,
pomidorem i szczypiorkien,
herbata owocowa

Gimnazjum Nr 81
im. prof. Witolda Doroszewskiego
ul. Roztogi 10, 01-310 Warszawa
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Zdrowe przekqski

Liwia Dykrzak, Julia Grudzien, Katarzyna Klaro, Maja Skubina, Agata Tomaszewska, Wiktoria Was
Gimnazjum nr 81, im. prof. Witolda Doroszewskiego w Warszawie
Opiekun: inz. Anna Rudnicka, SGGW w Warszawie

4 \

Na wesolo, znaczy zdrowo!

Cel plakatu — zachgcenie do zamiany batonow, stodkich napojow i tym
podobnych na zdrowsze, mniej kaloryczne przekaski.
Przekaski to drobne posilki, ktére maja zaspokoi¢ maly gtéd migdzy positkami.
Najczesciej jadanymi przekaskami sa chipsy, paluszki i batony.

‘ Porownanie zdrowych i ,,niezdrowych” przekasek ‘

‘ Jak mozemy spali¢ spozywane kalorie?

Produkt Wartos¢ Aktywno$¢ fizyczna
energetyczna potrzebna do spalania
(keal) d produktu

Paczek ok. 300 20 min biegu

lub 60 min tafica
Baton 180 45 min gry w tenisa
Kebab 900 60 min skakania na skakance
Chipsy 250 50 min ptywania
Frytki 330 40 min nordic walking
Jedna lyzka 80 15 min aerobiku
nutelli
Popcorn 380 1,5 h sprzatania mieszkania

Zamiast stodkiego deseru przygotuj koktajl
Przepis :

Do miksera wrzucamy truskawki, obranego banana

i obrane jabtko z wykrojonym gniazdem nasiennym.

Dolewamy troch¢ mleka i miksujemy. Do smaku

mozna doda¢ miod i inne owoce lub trochg jogurtu

naturalnego, szczyptg cynamonu oraz listki migty.

Niewielu z nas rozumie jak czgste podjadanie ,,niezdrowych” przekasek wptywa na nasze zdrowie.
Czgste podjadanie produktéw o duzej gestosci energetycznej potaczone z niewystarczajaca aktywnoscia fizyczng
moze przyczyni¢ si¢ do rozwoju otylosci i innych choréb. Dlatego powinnismy mniej podjadac, a jesli juz to zdrowe
przekaski, takie jak: owoce, warzywa, chipsy z owocow lub warzyw lub koktajle.

GOSPODA
$
(5(”1; Wydziat Nauk o Zywieniu Cztowieka i Konsumpcji Gimnazjum Nr 81
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Fast food kontra slow food
Klara Kozankiewicz, Alicja Kqdziela, Natalia Bosek, Barbara Wojcieszak, Michal Stelmach
Gimnazjum nr 81, im. prof. Witolda Doroszewskiego w Warszawie
Opiekun: mgr inz. Marlena Pielak, SGGW w Warszawie

FAST FOOD

VS

Rodzaj pozywienia
szybko
przygotowywanego
i serwowanego

na poczekaniu,

na 0got taniego.

Posiadaja wysoka wartos$¢ kaloryczna

- zawieraja duzo thuszczow, soli oraz cukréw prostych"Obrona

AN T -
) o=
@ @ E

SLOW FOOD

Organizacja oraz ruch spoteczny
skupiajacy osoby zainteresowane
ochrona tradycyjnej kuchni
roznych regionow $wiata, rOwniez
zwiazanych z tym upraw rolnych, G
zwierzat hodowlanych,

metod prowadzenia gospodarstw,
charakterystycznych dla tych regionow

ESINA

NA SW. MARCINA

Jednym z najwazniejszych haset ruchu jest
prawa do smaku!" &= |
S

v Potrawy przygotowywane na masowa skalg.

v/ Spozywanie zywno$ci w pospiechu, czesto
wsrod obeych ludzi, na stojaco.

v Jedzenie jest czynnoscia stuzaca zaspokojeniu
glodu, a przygotowanie positkow wyglada jak
tasma produkcyjna.

v Zywnos’c’ petna ,niezdrowych” tluszczow
i weglowodanow, czgsto rowniez soli oraz
dodatkow, takich jak konserwanty, sztuczne

barwniki.
v Zywno$é wysokoprzetworzona, czesto
z zastosowaniem nowoczesnych —metod
produkcji.

v Potrawy  przygotowywane samodzielnie  ze
sprawdzonych sktadnikow, smaczne i aromatyczne.

v Positki spozywane sa powoli, w milej atmosferze,
z rodzing lub znajomymi, przy stole, na siedzaco.

v  Jedzenie jest przyjemnoscia, a przygotowywanie
positkow celebruje sig.

v’ Prozdrowotny sposob odzywiania sig i spozywanie
pelnowartosciowych, ekologicznych positkow to
podstawa.

v Podtrzymywanie  regionalnych tradycji oraz
spozywania regionalnych wyrobow kulinarnych.

v/ Zywno$¢ niskoprzetworzona z wykluczeniem
nowoczesnych metod produkeji.

Wydziat Nauk o Zywieniu Cztowieka i Konsumpcji
ul. Nowoursynowska 159C
02-776 Warszawa

Gimnazjum Nr 81
im. prof. Witolda Doroszewskiego
ul. Roztogi 10, 01-310 Warszawa
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Napojom gazowanym mowimy nie
Filip Bancerz, Jakub Czechowski, Jan Wizesien

Gimnazjum nr 81, im. prof. Witolda Doroszewskiego w Warszawie
Opiekun: inz. Ewelina Sobczynska, SGGW w Warszawie

L ]
e O R PP 2 I N N
0 Fakty i ciekawostki o napojach gazowanych:

Zawarto$¢ cukru w roznych napojach Lo
Y PO = 94% ludzi na $wiecie zna slowo ,,Coca-Cola” AN

= Ilo$¢ cukru w 2 litrach Coca-Coli to 212 g,
a wartos$¢ energetyczna to 840 keal,
= Napoje gazowane zwie¢kszaja poziom agresji

Ix|=5g

bardziej pobudzeni i skfonni do uzywania
przemocy,

= Napoje gazowane z uwagi na zawarto$¢ cukru

k w duzej ilosci niszcza szkliwo zgbow i moga

I
I
i u nastolatkéw, ktorzy po wypiciu czuja sig
I

prowadzi¢ do prochnicy.

Warto$¢ energetyczna | 180 k] (42 kcal)

Weglowodany 106 g

w tym cukry 10,6 g
Thuszcz Og
w tym ttuszcze nasycone Og
Biatko Og
” Sod Og
Btonnik Og

|

v Swiezo wyciskane soki \
v Woda z cytryng badz |
& innymi owocami i
v Swieze owoce

v' Herbaty owocowe

v' Kakao
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Aktywnosé fizyczna a zdrowie
Michat Cieszezyk, Karolina Jankowska, Zuzanna Kilanowska, Gabriela Misuro, Oskar Nestorowicz, Michal Tynkiewicz
Gimnazjum nr 81, im. prof. Witolda Doroszewskiego w Warszawie
Opiekun: inz. Kamil Zmuda, SGGW w Warszawie

PIRAMIDA AKTYWNOSCI FIZYCZNE)  AKTYWNOSC FIZYCZNA A ZDROWIE
DLA MtODZIEZY

> lepsza sprawnosc fizyczna

» zwiekszenie wydolnosci organizmu

» poprawa struktury kosci

» prawidtowa postawa ciata

» zmniejszenie zawartosci tkanki ttuszczowej
» zmniejszenie ryzyka nadwagi i otytosci

7

podwyzszenie stezenia we krwi dobrego cholesterolu (HDL),

a obnizenie ztego cholesterolu (LDL)

7

lepsze wykorzystanie glukozy przez komérki

7

poprawa sprawnosci uktadu oddechowego

7

poprawa samopoczucia psychicznego

Wyniki badania dotyczacego aktywnosci fizycznej przeprowadzonego wsrod 478 ucznidw,
w wieku 13-17 lat, uczgszczajacych do gimnazjum nr 81 w Warszawie

Uczniowie deklarujacy uprawianie
aktywnosci fizycznej przynajmniej
sporadycznie

Rodzaj aktywnosci fizycznej

> Ogotem 99% (473 osoby)
» Dziewczeta 100% (258 osdb)
» Chtopcy 98% (215 osdb)

Procent oséb uprawiajgcych dany sport

Spacer  Biegi  Rower Sitownia Basen  Fitness  Inne  Taniec  Tenis  Nordic
walking
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Maqdre zakupy
Adam Radziwon, Jakub Jaloszynski, Martyna Kalata, Pawel Sowa, Mateusz Diugosz
Gimnazjum nr 81, im. prof. Witolda Doroszewskiego w Warszawie
Opiekun: mgr inz. Ewa Rasinska, SGGW w Warszawie

‘ . Jakie informacje zamieszczane sa na ‘
etykiecie produktu spozywczego?

0 nazwa produktu

0 wykaz sktadnikow

[ ilo$¢ sktadnikow i ilo§¢ produktu (netto)

[ data minimalnej trwalo$ci lub termin przydatnosci do spozycia

O warunki przechowywania lub warunki korzystania

0 nazwa /firma i adres, kraj lub miejsce pochodzenia

[ instrukcja dotyczaca odpowiedniego zastosowania

[ substancje powodujace alergie

[ informacja o wartosci odzywczej

oy

|Termin przydatnosci do spozycia — data, po uptywie ktorej
Nartost odZYWCZ2 e 0) produkt traci przydatnos¢ do spozycia — powini.en by¢ okreslony
J (kea) 13503 wnalezy spozy¢ do...”. Dotyczy produktow nietrwatych, tatwo
Wartosé energetyczna K 109 . . . - .
i psujacych si¢ (mleczarskich, garmazeryjnych). Po tym czasie
iatko . . .
:egl owodany przyswaiaine 649 produkt musi by¢ wycofany ze sprzedazy.
ogotem 259 Data minimalnej trwalo$ci — termin, do ktorego dobrze
w tym cukry 159 przechowywany produkt zachowuje swoje wlasciwosci — opis
Truszcz catkowity icowe 059 za pomoca okreslenia ,najlepiej spozy¢ przed..” lub
w tym nasycone kwasy 169 \najlepiej spozy¢ przed koncem...” |
Blonnik pokarmowy 049

Uwazaj na alergeny \ -
o . . . Oznakowanie zywnoSci nie moze: \
& Najezestszymi alergenami sg: a. wprowadzaé konsumenta w blad odnosnie nazwy, rodzaju,
Il > bialka mleka krowiego

wiasciwosci, sktadu, ilo$ci, trwalosci, metod wytwarzania lub
produkcji,

» bialka jaja kurzego
» ziarna zb6z zawierajace gluten

b. przypisywa¢ wlasciwosci, ktorych produkt nie ma,
> orzechy ‘ c. sugerowaé, ze ma wyjatkowe wlasciwosci, jesli wszystkie

» cytrusy

podobne produkty maja takie same wlasciwosci,
» owoce morza

d. przypisywa¢ wlasciwosci zapobiegania chorobom lub ich
leczenia.

. Po co i dlaczego czyta¢ etykiety na opakowaniach produktow spozywczych? ‘
P aby uzyska¢ dobra informacje o ZywnoSci ,
P aby latwiej dokonywaé wyboru migdzy réznymi, a zarazem czgsto podobnymi, produktami ,

» aby tak dobraé produkty do codziennego jadlospisu, aby byly pelnowartosciowe pod wzgledem
wartosci energetycznej i odzywczej.

PO
O MRy,

Wydziat Nauk o Zywieniu Cztowieka i Konsumpcji
ul. Nowoursynowska 159C
02-776 Warszawa

Gimnazjum Nr 81
im. prof. Witolda Doroszewskiego
ul. Roztogi 10, 01-310 Warszawa
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