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Materiat pomocniczy dla nauczycieli
ksztatcgcych w zawodzie:

DIETETYK

przygotowany w ramach projektu ,Praktyczne ksztatcenie nauczycieli
zawodow branzy hotelarsko-turystycznej”

Priorytet II1. Wysoka jakosc systemu osSwiaty FUNDACJ

Poddziatanie 3.4.3 Upowszechnienie uczenia sie przez
cate zycie — projekty konkursowe

FUNDACJA EKSPERT — KUJAWY
Eksperci od Twojej przysziosci”
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ZYWIENIE, A
WYSTEPOWANIE CHOROB
DIETOZALEZNYCH
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Zywienie u 0séb z zespotem
metabolicznym

= Otytosc, zaburzenia lipidowe, cukrzyca i nadcisnienie
tetnicze bardzo czesto ze sobg wspotistniejg, co
okreslamy mianem zespotu metabolicznego.

= W praktyce zastosowanie majg 2 definicje zespotu
metabolicznego zaproponowane przez ekspertow
amerykanskich Narodowego Programu Edukacji
Cholesterolowej (NCEP ATP III) i przez Miedzynarodowg
Federacje Diabetykow (IDF) (tabela nastepny slajd).
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Kryteria rozpoznawania zespotu

metabolicznego

| NCEP-ATPII |  IDF
Otytosc Obwod pasa Obwdd pasa

K> 88 cm K> 80 cm

M > 102 cm M > 94 cm
Dyslipidemia TG > 150 mg/dl TG > 150 mg/dl

HDL cholesterol: lub

K < 50 mg/dl HDL cholesterol:

M < 40 mg/dl K < 50 mg/dl

M < 40 mg/dl

Nadcisnienie > 130/85 lub leczeni > 130/85 lub leczeni
Glukoza Glukoza na czczo Glukoza na czczo

> 110 mg/dl (6,1 mmol/L) > 100 mg/dl (5,6 mmol/L)
Inne - i,
Rozpoznanie zespotu 3 z wymienionych zaburzen Otyto$¢ brzuszna i 2 inne

zaburzenia



UNIA EUROPEJSKA
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSK
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY

Projekt wspdifinansowany ze Srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

W ZM -wystepowanie
|

W ostatnich latach nasilito sie
wystepowanie zespotu metabolicznego,
ktory uznawany jest za wazny czynniki
ryzyka chorob sercowo-naczyniowych.
Szacuje sie, iz w Polsce 20% populadi
dorostych dotknieta jest tym zespotem,
definiowanym wg NCEP ATP III.
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Zespot metaboliczny
Glowne cele postepowania:

= Redukcja ryzyka chorob sercowo-
naczyniowych,

= Redukcja ryzyka cukrzycy typu 2

= Metody postepowania

= Redukcja gtownych czynnikow ryzyka
chorob sercowo-naczyniowych -
sktadowych ZM
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Schemat postepowania w
‘ zespole metabolicznym

Postepowanie niefarmakologiczne:
= redukcja masy ciata

= zwiekszenie aktywnosci fizycznej

= zaprzestanie palenia

= oOgraniczenie spozycia ttuszczow nasyconych, cholesterolu, cukru, soli,
unikanie alkoholu

Zalecane leki:

= Dyslipidemia: statyny i/lub fibraty

= Otytosc: sibutramina, orlistat

= Nadcisnienie: ACE inhibitory, blokery receptora angiotensynyIIl
= Cukrzyca: metformina, glitazony
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v“ Konsekwencje braku aktywnosci fizycznej
|

Brak aktywnosci fizycznej jest
przyczyng wielu probleméw
zdrowotnych, jak:

= nadcisnienia tetniczego

= chorodb serca i udaru mézgu

= cukrzycy typu 2

= otytosci

= depresji

= bolu kregostupa i dolegliwosci
stawowych



http://www.google.pl/imgres?q=aktywno%C5%9B%C4%87+fizyczna&hl=pl&sa=X&rlz=1W1ADFA_plPL474&biw=1366&bih=641&tbm=isch&prmd=imvnsb&tbnid=GfE7YvyIwiodMM:&imgrefurl=http://www.zdrowotne.pl/senior/zyj-zdrowo/aktywnosc-fizyczna&docid=XLI0ui3IkyPX4M&imgurl=http://www.zdrowotne.pl/images/articles/medium/456_1241964389.jpg&w=300&h=200&ei=J_vhT6iBFY3t-gaBwODFAw&zoom=1
http://www.google.pl/imgres?q=aktywno%C5%9B%C4%87+fizyczna&hl=pl&sa=X&rlz=1W1ADFA_plPL474&biw=1366&bih=641&tbm=isch&prmd=imvnsb&tbnid=GfE7YvyIwiodMM:&imgrefurl=http://www.zdrowotne.pl/senior/zyj-zdrowo/aktywnosc-fizyczna&docid=XLI0ui3IkyPX4M&imgurl=http://www.zdrowotne.pl/images/articles/medium/456_1241964389.jpg&w=300&h=200&ei=J_vhT6iBFY3t-gaBwODFAw&zoom=1
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‘ Palenie papierosow — konsekwencje WHO, 2002
|

———

= 15% wszystkich zgonow jest
wynikiem natogu palenia
papierosow

= 4,9 min ludzi umiera rocznie z
powodu palenia papierosow

= CO 8 sekund umiera cztowiek na
Swiecie w wyniku palenia

= CO godzine umiera 140
europejczykow w wyniku palenia

= 1,3 mld ludzi pali obecnie

= 1,7 mld ludzi bedzie palito w 2025 r.
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‘ Palenie bierne tez szkodzi
|

= 0 20-30% - ryzyko raka
ptuc

= 0 20-25% - ryzyko chorob
serca
W porownaniu z osobami
nie przebywajgcymi
w strefie palaczy
papierosow
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‘ Postepowanie w leczeniu otytosci

= Ocena stopnia i typu otylosci oraz ocena
wystepowania chorob towarzyszacych

= Postepowanie: ) W
= 1. Modyfikacja stylu zycia ’l‘%

= (1) Leczenie dietetyczne

= - dieta niskoenergetyczna (1000-1500 kcal),
= - dieta bardzo niskoenergetyczna (500-800 kcal)
= - innediety (?)

= (2) zwiekszenie aktywnosci fizycznej

= (3) leczenie behawioralne

= [II. Leczenie farmakologiczne

= (1) sibutramina

= (2) orlistat

= (3) rimonabant?

= [III. Leczenie operacyjne
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Korzysci metaboliczne redukcji masy ciata
‘ o0 10 kg Jung, Br. Med. Bull., 1997

= Spadek cisSnienia skurczowego o 10 mmHg, a cisnienia
rozkurczowego o 20 mmHg

= Spadek cholesterolu catkowitego o 10%, cholesterolu LDL o0 15%,
trojglicerydow o 30%, wzrost cholesterolu HDL o 8%

= Spadek ryzyka rozwoju cukrzycy > 50%, stezenia glukozy w surowicy
0 30-50% oraz hemoglobiny glikowanej o0 15%

= Spadek zgondw ogotem o 20-25%, zgondw zaleznych od cukrzycy o
30-40% a zgonow zaleznych od nowotwordw o 40-50%

= Spadek objawow anginy pectoris 0 91%
= Wzrost tolerancji wysitku o0 33%
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Zalecenia zywieniowe w hipercholesterolemii
‘ i profilaktyce chorob sercowo-naczyniowych (wg ATP III)

0 | Ttuszcz ogotem 25 - 35% ogotu energii*
= Kwasy ttuszczowe

e wielonienasycone do 10%

e jednonienasycone do 20%

e nasycone do 7%

= Weglowodany 50 — 60%

= Btonnik 20 — 30 g/dobe

e rozpuszczalny 5 —10 g/dobe

= Biatko 15%

s *w zespole metabolicznym. thuszcz — 35%, weglowodany — 50%

w hipercholesterolemii: cholesterol < 200 mg/d; sterole/stanole — 2
g/d; bfonnik rozpuszczalny — 10-25 g/d JAMA, 2001



UNIA EUROPEJSKA
KAPITAL LUDZKI EUROPEJSKI
p NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY

Projekt wspdifinansowany ze Srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Wplyw zmiany stylu zycia na korekte
zaburzen lipidowych

trojglicerydy

‘ spozycie SFA i izomerow lmasy ciata t wysitku fizycznego
trans nienasyconych

kwasow ttuszczowych e unikanie alkoholu ‘. masy ciata

1‘- spozycie MUFAi PUFAn 6 e spozycie cukru e zaprzestanie palenia

‘- spozycie cholesterolu t- wysitku fizycznego e unikanie alkoholu

‘- masy ciata I  PUFA n-3
(ryby, suplementy)
e spozycie btonnika
e sterole i stanole roslinne
e antyoksydanty ochrona —

LDL przed utlenianiem
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‘ Leczenie niefarmakologiczne

nadcisnienia tetniczego®

MoHyfikacje stylu zycia:
= Redukcja nadwagi i otylosci
= Ograniczenie spozycia alkoholu 20 g
dla kobiet i 30 g dla mezczyzn
(dopuszczalne bezpieczne dawki) e
= Ograniczenie spozycia soli (< 6 g/dobe)
= Regularna aktywnosc¢ fizyczna
= Odpowiednia podaz potasu, wapnia,
magnezu w diecie
= Zmniejszone spozycie tluszczu (< 30% ogotu
energii)
I cholesterolu (< 300 mg/dobe)
Zaprzestanie palenia
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‘ Cele leczenia dietetycznego w cukrzycy:

1. Uzyskanie i utrzymanie
optymalnych wartosci takich jak:

s - SteZenie glukozy we krwi
=~ Prawidfowy profil lipidowy
= - Cisnienie krwi

2. Zapobieganie i leczenie
przewlekiych powikian cukrzycy.

3. Poprawianie stanu zdrowia przez
prawidlowe zywienie i aktywnos¢
fizyczng ( masa ciata).
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Powiktania cukrzycowe

W Glowne Powiktania Cukrzycowe

Mbzg | krgzenie mdzgowe
(choroba naczyniowo-mézgowa)

Oczy
(retinopatia)

Serce 1 krgzenie wiencowe
(choroba wiencowa)
Nerki
(nefropatia)
Obwodowy ukiad nerwowy
Kohczyny doine (Reuropatie)
(choroby naczyh
; ych) Stopa cukrzycowa
21600 Dabees ATas i eg1on  (owrzodzenia | amputacja)

© ivemanondl Datetes Feceranon, 2008
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Profilaktyka i leczenie poprzez
‘ zmiane stylu zycia prowadzi do:
I

= Obnizenia ryzyka wystapienia cukrzycy,
= Zmniejszenia powikian cukrzycy,
- incydentow sercowo-naczyniowych
- objawow retinopatii, neuropatii i nefropatii
= Poprawy jakosci zycia i jego wydtuzenia,
= Zmniejszenia kosztow leczenia:
- mnigj lekow
- mniej hospitalizacji
- mniejsze koszty spoteczne (renty, itd.)
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‘ Podsumowanie:

Zespo’r metaboliczny (ZM) jest czynnikiem ryzyka
chordb sercowo-naczyniowych (CVD)

Ryzyko CVD jest zroznicowane w zaleznosci od
poszczegolnych czynnikow

Leczenie ZM wymaga leczenia poszczegolnych jego
sktadowych:

otytosc

dyslipidemia

nadcisnienie
hiperglikemia/cukrzyca t. 2
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Materiat opracowany w ramach realizacji projektu ,,Praktyczne ksztatcenie
nauczycieli zawodow branzy hotelarsko-turystycznej”.



