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Sklad diety a profil lipidowy krwi

mlodziezy licealnej ze Szczecina

Diet composition versus lipid profile in blood of teenagers from secondary school in Szczecin

STRESZCZENIE

WSTEP. Prawidtowe zywienie miodziezy nalezy do najwazniejszych
czynnikow wptywajacych na rozwoj fizyczny, dobre samopoczu-
cie, zdolno$¢ do uczenia sig i kondycje zdrowotng w dalszym okre-
sie zycia. Na sposob zywienia mtodych os6b ma wptyw wiele czyn-
nikow. Do najczesciej wymienianych naleza: sytuacja materialna,
poziom wiedzy zywieniowej rodzicow/opiekunéw, czas przebywa-
nia poza domem, oddziatywanie grupy rowiesniczej, mody w zywie-
niu, promocje zywnosci oraz medialne kreowanie szczuptej syl-
wetki. Popetniane bfedy moga hamowac przebieg procesow wzro-
stowo-rozwojowych, pogarszac stan psychiczny i zwiekszac ryzy-
ko zachorowan na choroby dietozalezne.

MATERIAL | METODY. Badania wykonano zimg 2008 roku w gru-
pie 55 wolontariuszy (24 dziewczat i 31 chtopcdw), uczniéw jed-
nego z licedw ogdlnoksztalcgcych w Szczecinie. Informacje na
temat spozycia zywnosci uzyskano metodg biezgcego notowania
w ciggu 7 dni. W dietach miodziezy wyliczono zawartos¢ 28 sktad-
nikow pokarmowych przy uzyciu programu komputerowego ,Die-
tetyk 2” (1IZZ, Warszawa). W surowicy krwi licealistéw (po uzyska-
niu zgody Komisji Bioetycznej) wykonano analize profilu lipidowe-
go (cholesterol catkowity, cholesterol frakcji HDL i frakcji LDL oraz
triglicerydy) przy uzyciu fotometru EPOLL 20. W metodzie enzy-
matycznej stosowano odczynniki firmy BioSystems. Stan odzywie-
nia ucznidw okreslono za pomocg wskaznika masy ciata (BMI, body
mass index).
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WYNIKI. Diety ucznioéw zawieraly za mato sktadnikow energetycznych
i wielu sposrod analizowanych skfadnikéw pokarmowych w stosun-
ku do dziennego zapotrzebowania. Niedobory byly bardziej widocz-
ne w przypadku dziewczat. Srednie stezenie cholesterolu, jego frak-
cji oraz triglicerydow w surowicy krwi uczniow byto w normie. U dziew-
czat wynosito: 159,0 mg/dl (cholesterol catkowity), 58,0 mg/dI (cho-
lesterol frakcji HDL), 82,2 mg/dl (cholesterol frakcji LDL) i 93,5 mg/dl
(triglicerydy), a u chtopcow odpowiednio: 152,1 mg/dl, 52,9 mg/dl,
79,6 mg/dl oraz 97,9 mg/dl. Sredni wskaznik aterogennosci diety
Keysa przekraczat przyjete wartosci referencyjne (dziewczeta 48,6,
chtopcey 50,3), a wielkos¢ ilorazu P/S byta zbyt niska (0,34-0,35). Sred-
nie BMI w badanej grupie dziewczat wynosito 20,7 kg/m?, a w grupie
chiopcéw — 21,8 kg/m2. Okoto 17% chiopcow miato nadwage.
WNIOSEK. Skiad diet uczniow ze Szczecina moze oddzialywaé
aterogennie.

Stowa kluczowe: zywienie, mtodziez, profil lipidowy, aterogennos¢
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ABSTRACT

INTRODUCTION. Balanced diet of young people is one of the
most important factor that has an impact on fitness, physical de-
velopment, state of mind, ability to learn and sanitary conditions
in further stages of life. Generally, many factors may affect healthy
food choices of teenagers. Most common are: financial status, nu-
tritional knowledge of parents or guardian persons, length of free
time, influence of peers, eating habits, food products discounts
and promotion of a slender bodies in television. Inappropriate diet
may inhibit growth and development processes, lead to bad psy-
chical condition and development of diet-dependent disease.
MATERIAL AND METHODS. Interview was performed among
55 volunteers (24 girls and 31 boys) from secondary school from
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Szczecin during winter of 2008. Information concerning diet of each
student were obtained by direct noting during 7 days trial . In all
collected diets 28 nutritional ingredients were calculated by means
of “Dietetyk 2” software (IZZ, Warszawa). In a blood serum of sec-
ondary school students (after agreement paper from Bioethical
Commission) total cholesterol (with its fractions of HDL and LDL)
and triglycerides were measured with Photometer EPOLL 20. Nu-
tritional status of students were calculated by means of BMI (body
mass index) coefficient.

RESULTS. In comparison to daily nutrition requirements, diet of
each student was low in analysed nutrients and energy. Generally
diet of girls were much more scarce in nutrients compared to boys.
Average concentration of total cholesterol, its fractions HDL, LDL
and triglycerides in blood serum were at optimal level. Among girls,
measurements were as follow: 159.0 mg/dl, 58.0 mg/dl, 82.2 mg/
dl and 93.5 mg/dl. In group of boys were 152.1 mg/dl, 52.9 mg/dl,
79.6 mg/dl and 97.9 mg/dl, respectively. Average atherogenic in-
dex of Keys diet was 48.6 for girls and 50.3 for boys, and was
higher than common reference index. P/S indicator measurements
ranged from 0,34 to 0,35. Average BMI in group of girls and boys
were 20,7 kg/m? and 21,8 kg/m?, respectively. About 17% boys
were overweighed.

CONCLUSION. Compositions of diets analyzed for secondary
school students from Szczecin may act atherogenic.

Key words: nutrition, students, atherogenity, lipid profile

Endocrinology, Obesity and Metabolic Disorders 2010, vol. 6, No 4, 196-200

Wstep

Zdrowa dieta i odpowiedni styl zycia w okresie
mtodosci jest warunkiem osiggniecia prawidtowych
rozmiarow i budowy ciata, rozwoju intelektualnego
i zdrowia. W ostatnim czasie w Polsce obserwuje sie
narastanie nieprawidtowos$ci zywieniowych [1-3].
Wyrazajg sie one migedzy innymi nieregularnym spo-
zywaniem positkéw, zbyt matej ich ilosci, matym uroz-
maiceniem diety, zbyt dtugimi odstgpami czasu mig-
dzy positkami, preferowaniem potraw wysokokalo-
rycznych, korzystaniem z zywnosci typu fast food,
spozywaniem przekgsek, wydtuzaniem sie czasu
przebywania poza domem i niedostateczng aktyw-
noscig fizyczng [3-7].

Z badan epidemiologicznych wynika, ze w popula-
cji mtodziezy zwigksza si¢ odsetek osob z nadwagg
i otytoscig, z nadcisnieniem tetniczym, z objawami
miazdzycy, cukrzycy i osteoporozy [1, 3-5, 8-13].

W zwigzku z tym dla szeroko pojetej profilaktyki
zdrowotnej mtodziezy wazne jest monitorowanie spo-
sobu zywienia oraz dietetycznych czynnikow ryzyka
W powigzaniu z badaniami biochemicznymi krwi, w tym
zwtaszcza profilu lipidowego. Celem pracy byta ocena
sktadu diety oraz stezenia niektérych sktadnikow lipi-
dowych we krwi mtodziezy licealnej.

Materiatl i metody

Badania wykonano zimg 2008 roku w grupie
55 wolontariuszy w wieku 16-18 lat (24 dziewczat
i 31 chtopcdw), ucznidw jednego z licedw ogdinoksztat-
cacych w Szczecinie. Informacje na temat spozycia zyw-
nosci uzyskano metodg biezgcego notowania w ciggu
7 dni, poprzedzajgcych badanie krwi. Wielko$¢ spozy-
tych porcji produktow i potraw okreslono za pomocg
~+Albumu fotografii produktow i potraw” [14]. W diecie
miodziezy wyliczono zawartos¢ energii i 27 sktadnikow
pokarmowych przy uzyciu programu komputerowego
,Dietetyk 2” (1ZZ, Warszawa) z uwzglednieniem strat
kulinarnych. Uzyskane wartosci porownano z obowig-
zujgcymi normami [15]. W przypadku sodu w grupie
chtopcow zastosowano norme UL [15]. W surowicy krwi
licealistéw (zgoda Komisji Bioetycznej nr BNOO1/124/
/07) oznaczono stezenie cholesterolu catkowitego, jego
frakcji HDL i frakcji LDL oraz triglicerydow (przy uzyciu
fotometru EPOLL 20; w metodzie enzymatycznej sto-
sowano odczynniki firmy BioSystems). W ocenie zywie-
nia licealistow nie brano pod uwage spozycia suple-
mentow diety, zywnosci specjalnego przeznaczenia
oraz alkoholu. Stan odzywienia uczniéw okreslono za
pomocg wskaznika masy ciata (BMI, body mass index).
Wyniki odnoszono do skali opracowanej przez Ferro-
Luzzi i wsp. [16]. Do oceny aterogennosci diety zasto-
sowano wspotczynnik P/S (stosunek ilosci kwasow
ttuszczowych wielonienansyconych do ilosci kwasow
nasyconych) oraz wspoéfczynnik Keysa [wedtug wzo-
ru: 1,35 X (2 X % NKT - %WNKT) + 1,5 x v(Chol/1000
kcal)] [17].

Wyniki

Z oceny skfadu diet mfodziezy ze Szczecina wyni-
kato, ze potowa sposréd analizowanych sktadnikow
pokarmowych wystepowata w ilosci niedostatecznej
w poréwnaniu z normami zywienia (tab. 1). Wieksze
niedobory stwierdzono w przypadku dziewczat (dziew-
czeta— 17, chtopcy — 14 sktadnikow). Nadmierne ilo-
Sci niektorych sktadnikéw czesciej wystepowaty w ca-
todziennych racjach pokarmowych chtopcow niz dziew-
czat (odpowiednio 12 i 6 sktadnikéw). W ilosci zblizo-
nej do normy u dziewczat byta miedz, tiamina, niacyna
i witamina C, a u chfopcéw — cholesterol i séd.

Spozycie cholesterolu w diecie uczennic wynosito
21,6-725,9 mg, a wsrdd chtopcow 8,6-1522,4 mg.

Srednie stezenie cholesterolu catkowitego, jego
frakcji HDL i frakcji LDL oraz triglicerydéw w surowicy
krwi dziewczat wynosito odpowiednio: 159,0 mg/dI,
58,0 mg/dl, 82,2 mg/dl oraz 93,5 mg/dl (tab. 2). Wsrod
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Wyréznik Dziewczeta Chiopcy
n=24 n=31

Srednia Zakres SD % normy Srednia Zakres SD % normy
Energia (kcal) 1751,1 601,1-5049,0  688,4 70,1 2218,1 582,4-4854,7 833,0 65,2
Biatko [g] 57,5 14,5-149,6 23,9 130,7 774 14,8-153,9 29,0 143,3
Tiuszez [g] 71,5 11,6-196,8 35,7 79,5 95,3 13,1-248,4 45,1 79,4
Nasycone 28,0 4,4-86,1 14,7 126,0 37,0 7,2-116,4 18,8 122,7
kwasy ttuszczowe [g]
Jednonienasycone 28,2 3,9-78 15,4 67,6 38,4 4,3-104,1 19,5 67,8
kwasy ttuszczowe [g]
Wielonienasycone 10,1 1,6-49,9 7,4 52,3 12,6 1,1-38,1 79 47,7
kwasy ttuszczowe [g]
Cholesterol [mg] 221,7 21,6-725,9 139,7 73,9 322,7 8,6-1522,4 206,1 107,6
Weglowodany [g] 2327 47,7-727,6 943 62,1 2788  16,0-569,7 112,6 54,7
Sacharoza [g] 55,9 0,2-256,8 38,0 89,4 63,6 3,0-259,4 42,0 74,9
Btonnik pokarmowy [g] 14,4 3,1-36,3 6,9 47,9 17,0 1,5-43,3 8,1 56,8
Sod [mg] 1711,6  211,7-5206,4 990,9 1141 2438,5 254,4-6115,7 1215,8 106,0
Potas [mg] 2344,4 820,5-78454 1135,6 49,9 2655,0 302,4-5783,6 1130,2 56,5
Wapn [mg] 674,2 47,3-2266,1 431,5 51,9 772,0 81,3-2491,4 432,6 59,4
Fosfor [mg] 978,8 301,3-2890,1 4415 78,3 1228,6 210,6-2859,7 468,1 117,0
Magnez [mg] 220,6 72,8-1165,0 128,8 61,3 2426  35,9-501,3 94,1 71,4
Zelazo [mg] 9,7 3,3-41,7 5,6 65,0 11,3 2,4-37,9 5,8 141,2
Cynk [mg] 7.4 2,0-23,8 3,3 82,5 9,9 1,8-23,0 41 117,1
Miedz [mg] 0,9 0,3-92 0,8 100,0 0,9 0,2-2,5 0,4 133,7
Witamina A [ug] 775,3 43,0-1655,8  1392,1 158,2 708,3 146,9-3186,9 491,6 112,4
Witamina D [ug] 2,2 0,2-20,1 2,5 43,5 2,8 0,2-21,0 2,3 55,8
Witamina E [mg] 7,2 1,0-38,6 5,3 89,6 8,3 1,0-40,7 5,3 83,3
Tiamina [mg] 1,0 0,2-2,8 0,5 106,7 1,3 0,2-3,8 0,7 133,9
Ryboflawina [mg] 1,4 0,4-6,4 0,8 155,1 1,7 0,3-54 0,9 158,7
Niacyna [mg] 11,6 1,8-38,7 7,3 105,3 15,1 1,4-43,1 8,6 125,4
Witamina Bg [mg] 1,5 0,3-5,0 0,9 150,0 1,9 0,1-5,2 1,0 168,8
Foliany [mg] 1497 27,9-403,0 71,1 454 164,3  34,7-4032 75,2 49,8
Witamina B,, [mg] 2,8 0,1-44,4 3,6 140,2 3,7 0,2-14,9 2,2 182,7
Witamina C [mg] 56,0 0,4-381,6 55,3 101,9 47,4 0,3-347,6 48,0 72,9

SD (standard deviation) — odchylenie standardowe

Pte¢ Wyroéznik X Zakres SD
[mg%] [mg¥%]
Dziewczeta Cholesterol catkowity 159,0 127-203 15,5
Cholesterol frakcji HDL 58,0 46-75 7,8
Cholesterol frakcji LDL 82,2 59-105,4 12,3
Triglicerydy 93,5 77-126 12,2
Chtopcy Cholesterol catkowity 152,1 121-185 14,7
Cholesterol frakcji HDL 52,9 40-98 10,6
Cholesterol frakcji LDL 79,6 38-116 15,4
Triglicerydy 97,9 69-144 17,0
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Tabela 3. Aterogennos¢ diety

Wspétczynniki Grupa oséb X

aterogennosci diety

Wspotczynnik Keysa Dziewczeta 48,6
Chtopcy 50,3

Wspotczynnik P/S Dziewczeta 0,34
Chtopcy 0,35

chtopcow sktadniki te osiggnety wartosci odpowied-
nio: 152,1 mg/dl, 52,9 mg/dl, 79,6 mg/dl, i 97,9 mg/dI.
Powyzsze wielkosci miescity sie w przyjetej normie. Ina-
czej byto w przypadku wspétczynnika Keysa. Wynosit
on u dziewczat srednio 48,6, a u chtopcéw 50,3 i prze-
kraczat warto$ci referencyjne. Nieprawidtowa byta row-
niez wielkos¢ ilorazu P/S. W grupie uczennic osiggat on
poziom s$rednio 0,34, a wsrdd uczniow — 0,35 (tab. 3).

Srednie BMI w badanej grupie dziewczat wynosito
20,7 kg/m2przy $redniej masie ciata 58,8 kg i wzroscie
168 cm, a w grupie chfopcéw — 21,8 kg/m?przy $red-
niej masie ciata 70,2 kg i wzroscie 180 cm (tab. 4).
U czesci chtopcow wystepowata nadwaga (17%).

Dyskusja

Sktad diet miodziezy licealnej ze Szczecina byt
zroznicowany, przy czym wiekszos¢ sktadnikéw po-
karmowych byta spozywana w iloéci niewystarczaja-
cej. Mimo tych dysproporcji u wiekszosci osob stwier-
dzono prawidtowe BMI. Srednia warto$¢ BMI wynosi-
ta 20,7 kg/m? i byta zblizona do wielkosci podanych
w pracach innych badaczy, zajmujgcych sie oceng
zywienia mtodych osob, zaréwno w kraju, jak i zagra-
nica [8, 10, 18].

Z zestawienia odsetka realizacji normy zywienia na
sktadniki pokarmowe wynikato, ze chtopcy odzywiali
sie lepiej niz dziewczeta. Podobny stan stwierdzili
w swoich badaniach réwniez inni autorzy [12, 19].

Blizsza analiza sktadu catodziennych racji pokar-
mowych uczniéw ze Szczecina wykazata, ze podaz
energii byta niedostateczna. Przyczyniata sie do tego

Tabela 4. Dane antropometryczne i wiek

wielko$¢ spozycia ttuszczu oraz weglowodandw. Nie-
dobdr energii moze spowalnia¢ tempo wzrostu i roz-
woju mtodych osob. Zbyt mata ilos¢ ttuszczu mogta
przyczyniac sie do niedoboru witamin rozpuszczalnych
w ttuszczach (witaminy D i E), wptywac¢ negatywnie na
ich przyswajanie oraz zmniejsza¢ podaz nienasyconych
kwasow ttuszczowych. W literaturze dosc¢ czesto spo-
tyka sie doniesienia na ten temat [2, 19]. Oprocz oce-
ny wielkosci udziatu ttuszczu w diecie wazna jest row-
niez struktura spozycia. Stwierdzono, ze diety czesci
sposrod ankietowanej mtodziezy zawieraty zbyt duzo
kwasoéw ttuszczowych nasyconych (Srednio 124,3% ilo-
Sci zalecanej) przy niedostatecznej podazy kwasow jed-
no- i wielonienasyconych (srednio odpowiednio 67,7%
i 50,0%). Stan taki moze sprzyja¢ powstawaniu zmian
miazdzycowych, co znajduje potwierdzenie w zbyt ni-
skiej wartosci wspotczynnika P/S (0,34-0,35). Podob-
ne zaleznosci w odniesieniu do kwasow ttuszczowych
wystepowaty rowniez w grupie mtodych osob z Pozna-
nia [12] oraz wsrdd uczniow z Grecji [8]. Z kolei z po-
réwnania wartosci wspoétczynnika P/S uzyskanego dla
miodziezy ze Szczecina z danymi dla studentéw z Po-
znania [12] i z Wroctawia [19] wynikato, ze w wigkszo-
Sci byt on nizszy, zwtaszcza w stosunku do grupy
z Poznania (kobiety $rednio 0 0,18, a mezczyzni o 0,33).

Waznej informacji w zakresie aterogennosci diety
dostarcza wspoiczynnik Keysa. W analizowanych ja-
dtospisach przekroczyt on wartosci referencyjne ($red-
nio 0 13,6-15,3). Podobnie byto w przypadku grupy oséb
badanej przez Przysigzng i Banachowicz [19], przy czym
wartos¢ liczbowa byta wyzsza dla grupy oséb ze Szcze-
cina, zwtaszcza w odniesieniu do dziewczat.

Wyniki z wyliczen zawartosci cholesterolu w co-
dziennej racji pokarmowej wskazywaty na mniejsze
pobranie tego sktadnika wsrdd dziewczat (Srednio
0 101,0 mg). Stezenie cholesterolu catkowitego we krwi
uczniow ze Szczecina byto mniejsze od wielkosci spo-
tykanych w podobnych grupach wiekowych z innych
rejonow kraju ($rednio 0,11-0,28 mmol/l) [7]. Wigksze
réznice wykazano przy porownaniu z danymi dla oséb
dorostych z innych krajéw, oséb z nadmierng masg
ciata oraz z czynnikami ryzyka miazdzycy [13, 20, 21].
Przy rozpatrywaniu wptywu pfci zaobserwowano wy-

Grupa Srednia Sredni Sredni Srednie Niedowaga Nadwaga
os6b masa ciata [kg] wzrost [m] wiek (lata) BMI (% osob) (% os6b)
Dziewczeta 58,8 1,68 17,5 20,7

Chiopcy 70,2 1,80 17,5 21,8 7 17
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zsze stezenie cholesterolu catkowitego w surowicy Krwi
u dziewczat niz u chtopcéw. Podobne tendencje wyste-
powaly w grupach oséb badanych przez Kuczynskg
iwsp. [7], Solhpouriwsp. [20] oraz Ostrowska i wsp. [21].

Z analizy wynikéw stezenia triglicerydow wynikato,
ze w badanej grupie byfo ono zblizone lub mniejsze
niz u mtodych osob analizowanych przez Kuczynska
i wsp. [7], Ostrowska i wsp. [21] czy u 0s6b dorostych
zinnych krajow [20]. Natomiast przy uwzglednieniu ptci
sytuacja byta odwrotna jak w przypadku cholesterolu,
poniewaz wyzsze ilosci tego sktadnika wystepowaty
wsrod chfopcow. W przypadku cholesterolu frakcji HDL
i frakcji LDL, to ich stezenie w surowicy krwi oséb ze
Szczecina byto nieco nizsze od wynikéw uzyskanych
przez Kuczynska i wsp. [7] w grupie dzieci i mtodziezy
z rejonu Bydgoszczy ($rednio odpowiednio o 0,79-
-10,85i 0 10,18-12,33 mg/dl).

Sposrod makroskiadnikow na uwage zastuguje
nadmierne spozywanie biatka (130,7-143,3% zaleca-
nejilosci). Skiadnik ten jest niezbedny do budowy mio-
dego organizmu, jednak zbyt duza jego ilos¢ moze
obcigzac¢ watrobe i nerki oraz sprzyja¢ podwyzszeniu
stezenia homocysteiny. Moze to dotyczy¢ zwtaszcza

0s0b, ktorych diety zawieraty zbyt mato kwasu folio-
wego, witaminy B,, i B,. Homocysteinemia jak wiado-
mo jest uznawana za niezalezny czynnik miazdzycy.
Dla czesci badanych uczniow, u ktérych stwierdzono
nadmierne spozycie cholesterolu, nasyconych kwasow
ttuszczowych, sodu oraz niedob6r jedno- i wieloniena-
syconych kwasow ttuszczowych, btonnika i niektorych
witamin antyoksydacyjnych, rozwoj miazdzycy stano-
wi realne zagrozenie zdrowotne.

Whnioski

1. Diety badanych ucznidw ze Szczecina nie byty wta-
Sciwie zbilansowane pod wzgledem zawartosci
energii i skfadnikbw pokarmowych w poréwnaniu
Z normami zywienia.

2. Zywienie cze$ci modziezy byto obcigzone czynni-
kami ryzyka chordb dietozaleznych, zwtaszcza
miazdzycy. Wyrazatfo sie to nieprawidtowymi war-
tosciami wspétczynnika Keysa i P/S.

3. Nalezy zadba¢ o bardziej efektywne nauczanie
w szkole z zasad racjonalnego zywienia.
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