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STRESZCZENIE

W ostatnich latach dieta weganska stata sie popularnym modelem zywienia, szczegdlnie
w krajach rozwinigtych. Odsetek wegan w Europie to okoto 1-10% populacji. Amerykanskie
Stowarzyszenie Dietetyczne od lat wskazuje, ze odpowiednio zbilansowane i dobrze zaplano-
wane diety wegetarianskie, w tym dieta weganska, sg odpowiednie na wszystkich etapach
2Zycia cztowieka. Prawidtowo skomponowane diety wegetarianskie realizuja zapotrzebowanie
na wszystkie niezbedne sktadniki odzywcze. Dieta weganska zasadniczo zmniejsza ryzyko
rozwoju przewlektych niezakaznych chordb zwyrodnieniowych, takich jak otytos¢, cukrzyca
typu 2, nadcisnienie tetnicze, miazdzyca czy wybrane nowotwory a ponadto wymaga mniej
zasohéw naturalnych do produkcji Zywnosci niz dieta tradycyjna. Ponadto sprzyja utrzymaniu
restrykcji kalorycznych u pacjentow z otytos$cia i moze byé rowniez przydatnym narzedziem
w leczeniu wielu innych chorob.
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ABSTRACT

Inrecent years, the vegan diet has become a popular model of nutrition, especially in devel-
oped countries. The prevalence of vegans in Europe is estimated at 1-10%. The American
Dietetic Association (ADA) has for years indicated that properly balanced and well-planned
plant-based diets, including vegan diet, are appropriate at all stages of human life. Properly
composed vegetarian diets meet the requirements for all essential nutrients. A vegan diet
generally reduces the risk of developing chronic non-communicable degenerative diseases
such as obesity, type 2 diabetes, hypertension, atherosclerosis and selected cancers, and,

in addition, requires fewer natural resources for food production than an omnivorous diet.
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WSTEP

W ostatnich latach dieta weganska stata
si¢ popularnym modelem zywienia, szczegol-
nie w krajach rozwinigtych. Ze wzgledu na
brak odpowiednich danych nietatwo okre§li¢
doktadna liczb¢ wegan na Swiecie. Jest ona
rézna w zaleznoSci od kraju [1, 2]. Odsetek
wegan w Europie szacuje si¢ na 1-10% [3].
Dieta wegafiska opiera si¢ na spozywaniu
produktéw, takich jak warzywa, owoce, na-
siona ro$lin straczkowych, orzechy, produkty
zbozowe oraz ttuszcze rolinne. Jednocze$nie
wyklucza spozycie wszystkich produktéw po-
chodzenia zwierzecego, réwniez jajek, nabialu
czy miodu [4].

Wigkszo$é¢ sposrdd produktéw spozywa-
nych przez wegan posiada udokumentowany
korzystny wptyw na stan zdrowia, co kaze za-
dac pytanie: czy prozdrowotny charakter die-
ty wegafiskiej jest uwarunkowany unikaniem
produktéw pochodzenia zwierzgcego, czy tez
jest efektem zwigkszenia spozycia produktow
o wysokiej gestosci odzywcezej. Jednoczesnie
nalezy mie¢ na uwadze, ze w diecie wegafi-
skiej rowniez moga wystepowacé produkty
o wysokim stopniu przetworzenia zawierajace
znaczne ilo§ci cukréw, soli oraz thuszczéw po-
chodzenia ro§linnego o negatywnym wplywie
na zdrowie (jak na przyklad oleje ro§linne cze-
$§ciowo uwodornione). Podczas oceny wplywu
diety weganskiej na stan zdrowia oraz stan
odzywienia jednostki nalezy mie¢ na uwadze
znaczne réznice w wyborach zywieniowych
0s0b, ktére zdecydowaly si¢ na ten sposob
zywienia z powoddow etycznych oraz oséb po-
zostajacych na diecie weganskiej ze wzgledow
zdrowotnych [5]. Przyczyn rozpoczgcia stoso-
wania diety weganskiej jest wiele. Do najwaz-
niejszych mozna zaliczy¢ motywy zwigzane
z troska o dobrobyt i prawa zwierzat, motywy
zwiazane z dobrym samopoczuciem oraz zdro-
wiem, a takze motywy zwiazane z aspektami
Srodowiskowymi, takimi jak ochrona §rodowi-
ska, zmiany klimatyczne oraz ekologia. Pozo-
state motywacje wiaza si¢ ze sprawiedliwoscia
spoteczna, przejSciem na weganizm cztonka
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rodziny oraz wzgledami religijnymi [6, 7].
Wyniki ostatnich badan wskazuja, ze rosnie
liczba osob zainteresowanych stosowaniem
diety weganskiej z przyczyn zdrowotnych. Ce-
lem artykutu jest przedstawienie aktualnych
danych dotyczacych wplywu stosowania diety
wegafiskiej w prewencji i leczeniu wybranych

choréb cywilizacyjnych.

DIETA WEGANSKA — STANOWISKO EKSPERTOW

Amerykafiskie Stowarzyszenie Dietetyczne
(ADA, American Dietetic Association) od lat
wskazuje, ze odpowiednio zbilansowane i do-
brze zaplanowane diety wegetarianskie, w tym
dieta weganska sa odpowiednie na wszystkich
etapach zycia cztowieka [8]. Prawidtowo skom-
ponowane diety wegetariafiskie realizuja za-
potrzebowanie na wszystkie niezb¢dne sktad-
niki odzywcze i moga stanowi¢ profilaktyke
wigkszosSci chordb cywilizacyjnych, takich jak
otytos¢, cukrzyca typu 2, nadci$nienie t¢tnicze,
miazdzyca czy wybrane nowotwory. Dieta we-
gafiska moze by¢ rowniez przydatnym narze-

dziem w leczeniu wielu choréb.

DIETA WEGANSKA W PREWENCJI CHOROB
SERCOWO-NAGZYNIOWYCH

Choroby sercowo-naczyniowe sg gtéwna
przyczyna zgondéw na §wiecie. Na podstawie
dotychczas przeprowadzonych badaf mozna
wskazaé pewne czynniki dietetyczne $cisle
zwiagzane ze zwigkszonym ryzykiem zgondw
z powoddéw sercowo-naczyniowych. Za szcze-
gdlnie istotne uwaza si¢ wysokie spozycie soli
oraz mig¢sa przetworzonego, a takze niskie
spozycie owocow i warzyw [9, 10]. Dobrze
skomponowana dieta weganska ze wzglgedu
na korzystna strukture spozycia produktéow
moze by¢ uzytecznym narz¢dziem w prewencji
chordb sercowo-naczyniowych [10]. Juzw la-
tach 90. ubiegtego wieku wykazano, ze nisko-
thuszczowa dieta weganska byta jedynym spo-
sobem zywienia, po ktérego wprowadzeniu
obserwowano zatrzymanie oraz czg$ciowa re-
gresje procesOw miazdzycowych, szczegdlnie
jesli zmianie diety towarzyszylo zwigkszenie

aktywnosci fizycznej [11, 12]. W metaanalizie
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z 2017 roku Dinu i wsp. [13] udowodnili, ze
weganie wykazuja w odniesieniu do populacji
og6lnej znacznie nizsze poziomy czynnikow
ryzyka chor6b przewleklych, jak podwyzszone
w stosunku do normy wskazniki masy ciata
(BMLI, body mass index) czy niekorzystny lipi-
dogram. Zgodnie z wcze$niejszymi badaniami
wykazano, ze weganie charakteryzowali si¢
znaczaco nizszymi wskaznikami masy ciata,
nizszym stezeniem cholesterolu catkowitego,
cholesterolu frakcji LDL (low-density lipopro-
tein) oraz trigliceryd6w, a takze nizsza glike-
mia na czczo. U wegan obserwowano nizsze
stezenia cholesterolu calkowitego oraz chole-
sterolu frakcji LDL niz u wegetarian. Zasuge-
rowano, ze gtéwna przyczyna prozdrowotnego
wplywu diety weganskiej bylto nizsze spozycie
thuszczow ogdtem, a szczegdlnie thuszczow na-
syconych. Zwrocono takze uwage, ze nie bez
znaczenia byto odpowiednie spozycie okre-
§lonych produktéw, takich jak soja i inne na-
siona roslin straczkowych, orzechy oraz oleje
roslinne. Podobnie obserwowany $redni niz-
szy wskaznik BMI w tej grupie zwiazany byt
z nizszym catkowitym spozyciem energii w tej
grupie. Analiza prospektywnych badan ko-
hortowych wykazata 25% obnizenie czg¢stosci
wystepowania i/lub §miertelnoS$ci z powodu
choroby niedokrwiennej serca u os6b stosu-
jacych diet¢ weganska. W swojej metaanali-
zie Wang i wsp. [14] zaobserwowali réwniez
zmniejszenie stezenia cholesterolu catkowite-
go oraz cholesterolu frakcji LDL, co skutko-
walo okoto 10-procentowym zmniejszeniem
ryzyka choréb serca [14]. Ponadto wykazano,
ze diety wegetariafskie, a w szczegdlnosci die-
ta wegafska, poprawiaja popositkowe steze-
nie lipidéw we krwi, a efekt ten jest poréwny-
walny z dziataniem statyn [15, 16]. W badaniu
Liitjohanna z 2017 roku [17] zbadano zwiazek
miedzy przyswajalnoScia cholesterolu z diety
oraz nasileniem syntezy endogennej choleste-
roluw zaleznos$ci od rodzaju stosowanej diety.
Wykazano, iz absorpcja cholesterolu u os6b
stosujacych diet¢ weganska jest 0 90% mniej-

sza w poréwnaniu z osobami nieb¢dacymi na

diecie ro$linnej, z kolei synteza endogenna
jestunich 0 35% wyzsza, co finalnie prowadzi
do zblizonego w obu grupach stezenia cho-
lesterolu catkowitego we krwi, ale nizszego
0 13% stezenia cholesterolu LDL. Warto za-
znaczy¢, ze spoérod diet wegetariafiskich takie
wyniki obserwowano jedynie przy stosowaniu
diety weganskie;j.

Ciekawych wnioskéw dostarcza rowniez
badanie krzyzowe z randomizacja Bernard
i wsp. [18], ktérego wyniki zostaly opubliko-
wane w 2021 roku. Do badania przystapito
62 dorostych uczestnikéw z nadwaga i oty-
toscig (BMI 28-40 kg/m?), ktérych losowo
przydzielono do jednej z dwdch diet: §réd-
ziemnomorskiej lub niskotluszczowej we-
gafiskiej na okres 16 tygodni. Po tym czasie
uczestnicy powrdcili na 4 tygodnie do swojej
typowej diety, a nastepnie rozpoczeli diete
przeciwng przez kolejne 16 tygodni. Osoby
stosujace diete Srédziemnomorska otrzymaty
wytyczne dotyczace spozycia poszczegdlnych
grup produktéw spozywczych, natomiast ni-
skottuszczowa dieta wegafska sktadata si¢
z okoto 75% energii z weglowodanéw, 15%
biatka i 10% tluszczu. Zawierata gléwnie
warzywa, zboza, ro§liny straczkowe i owoce.
Uczestnicy zostali poinstruowani, jak unikaé
produktoéw pochodzenia zwierzecego i ttusz-
czéw dodanych. Dodatkowo w grupie we-
gafiskiej wdrozono suplementacje¢ witaming
B12 w ilo$ci 500 ug/dziefi. Wykazano spadek
stezenia cholesterolu catkowitego i frakcji
LDL odpowiednio o 3,1 mg/dl i 0,5 mg/dl
(0,01 mmol/l) w grupie os6b stosujacych die-
te Srédziemnomorska, w poréwnaniu z odpo-
wiednio 18,7 mg/dli 15,3 mg/dlw grupie os6b
stosujacych niskotluszczowa diet¢ weganska.
Poprawa w wigkszoSci wynikéw kardiometa-
bolicznych byta wyrazniejsza w przypadku obu
diet w pierwszym okresie badania.

Kolejnym bardzo istotnym problemem
zdrowotnym jest nadci§nienie tetnicze. Mattos
iwsp. [19] w ambulatoryjnym badaniu w grupie
121 dorostych wykazali, ze wysokie spozycie

biatka, szczegdlnie zwierzgcego, ma wplyw
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na podwyzszenie ci$nienia t¢tniczego u cho-
rych na cukrzycg typu 2 [19]. W EPIC-Oxford
Study dowiedziono, ze spo$réd badanych
grup (niewegetarianie, pescowegetarianie,
laktoowowegetarianie, weganie) najnizszym
ci$nieniem tetniczym charakteryzowaty si¢
osoby stosujace diete wegafiska. Réznica w ci-
$nieniu skurczowym mig¢dzy nie wegetaria-
nami a weganami wynosifa od 2,6 do 4,2 mm
Hg oraz od 1,7 do 2,8 mm Hg w ci$nieniu
rozkurczowym [20]. W metaanalizie Yokoha-
my iwsp.z 2014 roku [21] wykazano, ze diety
wegetariafiskie, w tym dieta weganska, mia-
ly pozytywny wptyw na obnizenie ciSnienia
tetniczego. Srednia réznica wynosita 4,8 mm
Hg dla ci$nienia skurczowego, oraz 2,2 mm
Hg dla ci$nienia rozkurczowego. Warto zwr6-
ci¢ uwage, iz obnizenie ciSnienia krwi bylo
niezalezne od spozycia soli, nadwagi oraz
aktywnoSci fizycznej. Z kolei w metaanalizie
z 2019 roku [22] obejmujacej badania kli-
niczne z randomizacja wykazano, ze zmiany
ciSnienia krwi pod wptywem stosowania diety
wegafiskiej sa poréwnywalne z tymi, ktdre sa
mozliwe do osiagni¢cia w przypadku reali-
zacji standardowych zalecefi dotyczacych
zasad zywienia rekomendowanych przez to-
warzystwa medyczne. W pracy tej do bada-
niawlaczono 11 badaf obejmujacych tacznie
983 uczestnikow.

DIETA WEGANSKA A NADWAGA | 0TYLOSC
Dane Swiatowej Organizacji Zdrowia
22017 roku wskazuja, ze na catym Swiecie cze-
sto$§¢ wystepowania otyto$ci w ciagu ostatnich
czterdziestu lat wzrosta prawie trzykrotnie.
Szacuje sig, ze liczba 0s6b dorostych z nad-
waga i otyloSciag wynosi prawie 2 miliardy,
z czego liczba 0s6b otylych to ponad 650 mi-
lionéw [23]. Jednocze$nie nadmierna ilo§é
tkanki tluszczowej przyczynia si¢ do powsta-
nia licznych komplikacji zdrowotnych, ktére
stanowig ogromne obciazenie dla shuzby zdro-
wia, dlatego trwa poszukiwanie rozwigzan ma-
jacych na celu normalizacje masy ciata. Do ta-
kich rozwiazan moze naleze¢ zmiana modelu

zywienia na bardziej ro$linny [24].
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Obiecujacych danych dotyczacych relacji
pomiedzy dietg a masa ciata dostarczyly wyni-
kibadan obserwacyjnych z ostatnich lat, ktore
wykazaly, ze osoby stosujace diety wegetariaf-
skie, w tym wegafiskie, charakteryzuja si¢ niz-
szym BMI w poréwnaniu z osobami na diecie
tradycyjnej. W pracy Daveya i wsp. [25] na
podstawie EPIC-Oxford Study opisano zalez-
no$¢ miedzy rodzajem diety a BMI. Badanie
przeprowadzono w grupie 65 429 oséb, w tym
2596 wegan. Sposrod czterech grup zywienio-
wych (niewegetarianie, pescowegetarianie,
laktoowowegetarianie, weganie) najnizszym
BMI charakteryzowali si¢ weganie — wy-
niosto ona srednio 22,49 kg/m? u mezczyzn
oraz 21,98 kg/m? u kobiet. Najwyzsze BMI
obserwowano u osob niebedacych wegeta-
rianami — Srednio 24,41 kg/m? u mezczyzn
oraz 23,52 kg/m? u kobiet. Osoby na dietach
pescowegetariafiskiej oraz laktoowowegeta-
riafiskiej osiggaly posrednie warto$ci wskaZni-
ka masy ciala. Interesujacych wnioskéw w tym
zakresie dostarcza metaanaliza okre§lajaca
spadek masy ciala po zastosowaniu diety we-
getarianskiej przy spozyciu positkow at libi-
tum, czyli wedlug upodobania, bez restrykcji
kalorycznych [26]. Do ostatecznej analizy wy-
brano 15 badafi interwencyjnych pochodza-
cych z Finlandii, Norwegii, Polski, Hiszpanii,
Szwecji czy USA. Sposrdd 755 uczestnikow
wigkszos§¢ stanowili weganie (558 oséb),
a pozostali uczestnicy byli laktoowowegeta-
rianami. Wykazano, Ze stosowanie diety we-
getariafiskiej wigzato si¢ ze spadkiem masy
ciala o 3,4 kg, a najwicksza utrate masy ciata
odnotowano u wegan.

Stosowanie diet opartych na produktach
ro§linnych, w tym diety wegafiskiej moze miec
réwniez zastosowanie w przypadku leczenia
otylosci i redukcji masy ciata. Interesujacych
danych w tym zakresie dostarczyto jedno
z pierwszych badan interwencyjnych z rando-
mizaja o dtuzszym czasie trwania poréwnujace
skuteczno$¢ réznych diet opartych o produk-
ty roslinne (dieta: semiwegetarianska, pe-
scowegetariafiska, laktoowowegetarianska
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i weganiska). Wykazano, ze najwigkszy spa-
dek masy nastapit w grupie wegan i wynosit
4,5% wyijSciowej masy ciata po 2 miesigcach
i 7,5% po 6 miesigcach. Znaczna redukcje
masy ciala zaobserwowano réwniez wsrod
laktoowowegetarian, nieco mniejsza wsrod
pescowegetarian. Autorzy badania sugeruja,
ze réznice w redukcji masy ciala pomigdzy
tymi piecioma grupami moga by¢ wynikiem
réznic w spozyciu poszczeg6lnych sktadnikow
odzywczych. Osoby stosujace diety oparte na
produktach ro§linnych w poréwnaniu z oso-
bami nieograniczajacymi mig¢sa wykazywaly
miedzy innymi wieksze spozycie blonnika
pokarmowego, biatka ro§linnego oraz nizsze
spozycie ttuszczow nasyconych, co sprawi-
o ze jako$¢ ich diety byla wyzsza. Kolejna
metaanaliza dotyczaca zalezno$ci pomiedzy
stosowaniem diet wegetariafiskich a masa
ciata data podobne wyniki. Zaobserwowano
wiekszy o 2 kg ubytek masy ciata u wegetarian
w poréwnaniu z osobami bedacymi na diecie
tradycyjnej. W analizie podgrup odnotowano
wyzsza redukcje w diecie wegafiskiej w porow-
naniu z dieta laktoowowegetarianska (2,52 kg
v. 1,48 kg) [27].

Zastosowanie diety wegafiskiej analizowa-
no réwniez w kontekscie redukcji masy ciata
u 0s6b z chorobami wspéttowarzyszacymi.
W trwajacym 12 miesi¢cy badaniu z rando-
mizacja The Broad Study wykazano znaczna
poprawe w odniesieniu do parametréw an-
tropometrycznych oraz wiekszosci czynnikow
ryzyka chordb uktadu krazenia (m.in. obnize-
nie stezenia cholesterolu catkowitego i frakcji
LDL) w poréwnaniu z grupa kontrolna. Spa-
dek masy ciata w grupie weganskiej wynosit
po 6 miesiacach okoto 12 kg w poréwnaniu
z grupa kontrolna, u ktdérej zaobserwowano
redukcje wynoszaca 1,6 kg. Na szczegdlna
uwage zastuguje fakt, ze masa ciata w grupie
wegafiskiej dobrze utrzymywala si¢ réwniez
do kolejnego pomiaru — po 12 miesiacach
spadek masy ciata nadal byl znaczny i wynosit
11,5 kg [28]. W badaniu poréwnujacym die-
te weganska z dieta Srédziemnomorska przy

spozyciu ad libitum, osoby na diecie wegafi-
skiej spozywaty Srednio okoto 500 kcal mniej,
co przetozylo si¢ na wyzszy spadek masy cia-
ta (okoto -6 kg) w poréwnaniu z osobami na
diecie Srédziemnomorskiej. U wegan odno-
towano rowniez redukcje tkanki thuszczowe;j

(3,5 kg) i ttuszczu wisceralnego [18].

DIETA WEGANSKA A CUKRZYCA TYPU 2

Dieta jest istotnym modyfikowalnym czyn-
nikiem ryzyka zapadalno$ci na cukrzyceg typu
2 [29]. Dostgpne dowody naukowe sugeruja,
ze rodzaj oraz zZr6dto weglowodanéw, rodzaj
spozywanych tluszczéw oraz spozywanego
biatka odgrywa znaczaca rolg w prewencji
i leczeniu tej choroby. Spozywanie produk-
téw pochodzenia roslinnego, takich jak warzy-
wa korzeniowe, warzywa liciaste, produkty
z petnego ziarna czy orzechy, ma korzystny
wplyw na zmniejszanie ryzyka wystapienia
cukrzycy typu 2, podczas gdy spozywanie
produktéw pochodzenia zwierzecego, miedzy
innymi: czerwonego mig¢sa, mi¢sa przetwo-
rzonego oraz jaj, jest zwiazane ze zwigkszo-
nym ryzykiem wystapienia tej choroby [30].
Ponadto do pozytywnego wplywu diety we-
ganskiej w prewencji oraz kontroli cukrzycy
typu 2 przyczyniaja si¢ charakterystyczne dla
tego modelu zywienia zwigkszone spozycie
btonnika pokarmowego, przeciwutleniaczy,
zmniejszone spozycie ttuszczow nasyconych
oraz pozytywny wpltyw na mikrobiom [31]. Wy-
niki badan interwencyjnych wykazaly, ze diety
wegetariafnskie, szczegdlnie dieta wegafiska,
sa skutecznym narz¢dziem poprawy kontroli
glikemii. Ponadto dieta wegafiska w poréw-
naniu z dietami tradycyjnymi skuteczniej sta-
bilizuje glikemie. Korzystnie wplywa réwniez
obserwowana w przypadku 0séb stosujacych
dietg weganska poprawa innych istotnych dla
kontroli choroby czynnikéw, a wigc zmniejsze-
nie masy ciata, poprawa profilu lipidowego
oraz obnizenie ciSnienia krwi [32].

W pracy Tonstada i wsp. [33] na podsta-
wie Advertist Health Study-2 opisano zalez-
no$¢ migdzy rodzajem diety (weganska, lak-
toowowegetarianska, pescowegetarianska,
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semiwegetariafiska oraz niewegetariaf-
ska) a czestoScia wystgpienia cukrzycy typu
2 w przeciagu 2 lat. W badaniu wzigto udziat
15 200 mezczyzn oraz 26 187 kobiet, ktorzy
w momencie rozpoczecia badania nie choro-
wali na cukrzyce. Wykazano, Ze najczesciej
cukrzyca typu 2 diagnozowana byta u oséb
stosujacych diete niewegetarianska (2,12%),
najrzadziej zas$ ta choroba rozwijata si¢ u os6b
zywiacych si¢ zgodnie z zasadami diety wegan-
skiej (0,54%) [33]. Podobne wnioski dotycza-
ce diet ro§linnych wyciagni¢to na podstawie
opartego na prospektywnej analizie kohorto-
wego badania Rotterdam Study, przeprowa-
dzonego w grupie 6798 badanych zamieszka-
tych w Holandii. W badaniu tym przeanali-
zowano zalezno$¢ migdzy przestrzeganiem
diety bogatej w zywnoS$¢ pochodzenia roslin-
nego i niska zawartoScia pokarméw pocho-
dzenia zwierzgcego a czgstoScia i nasileniem
insulinoopornoSci, stanu przedcukrzycowego
oraz cukrzycy typu 2. Oporno$¢ na insuling
byla oceniana za pomoca modelu Homeostatic
Model Assessment-Index (HOMA-IR), nato-
miast dane dotyczace stanu przedcukrzyco-
wego oraz cukrzycy typu 2 zostaly zebrane
zrejestrow lekarzy rodzinnych. W badaniu po
uwzglednieniu czynnikéw socjodemograficz-
nych oraz zwiazanych ze stylem zycia wykaza-
no, iz wyzszy wskaznik zgodnosci diety z mo-
delem opartym na roSlinach wiazat si¢ z niz-
sz insulinooporno$cia, mniejszym ryzykiem
wystapienia stanu przedcukrzycowego oraz
nizszym ryzykiem zachorowania na cukrzyce
typu 2 [34]. Pozytywny wplyw diet opartych
na roSlinach wykazano takze w metaanalizie
22014 roku, w ktdrej potwierdzono istnienie
pozytywnej zaleznoSci miedzy stosowaniem
diet wegetarianskich a poprawa kontroli gli-
kemii w cukrzycy [35]. Ciekawe zaleznoSci
zaobserwowali rowniez autorzy opublikowa-
nego w 2018 roku badania klinicznego spraw-
dzajacego wplyw 16-tygodniowej modyfikacji
diety na insulinooporno§¢ oraz zmniejszanie
funkcji wydzielniczej komdrek beta trzustki
u 0sob z nadwaga, u ktorych nie stwierdzono
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jeszcze cukrzycy typu 2. Badanych podzielono
na dwie grupy, przy czym badani z grupy pierw-
szej (interwencyjnej) spozywali niskottuszczo-
wa diete wegafiska, natomiast badani z drugiej
grupy (kontrolnej) zostali poinstruowani, aby
w trakcie badania nie dokonywaé zmian w zwy-
czajowej diecie. Wykazano, ze dieta wegafniska
jest skutecznym Srodkiem prewencyjnym roz-
woju cukrzycy typu 2, ze wzgledu na pozytyw-
ny wplyw zar6wno na wrazliwo$¢ komoérek na
insuling, jak i czynno§¢ wydzielnicza komorek
beta trzustki, a wiec dwa gtéwne mechanizmy
fizjologiczne, ktorych zaburzenia powoduja
rozwdj cukrzycy [36].

W 2019 roku opublikowano metaanalize
obejmujaca badania obserwacyjne, ktdrej ce-
lem bylo zbadanie zalezno$ci pomigdzy wzo-
rami Zywieniowymi opartymi na produktach
pochodzenia ro§linnego a ryzykiem wysta-
pienia cukrzycy typu 2. Do ostatecznej ana-
lizy wlaczono 9 badan obejmujacych acznie
307 099 uczestnikéw z 23 544 przypadkami
zdiagnozowanej cukrzycy typu 2. Zaobserwo-
wano istotng odwrotng zalezno§¢ pomiedzy
wyzszym przestrzeganiem diety opartej na
produktach roslinnych a ryzykiem cukrzycy
typu 2 w poréwnaniu z najnizszym przestrze-
ganiem zalecefi, przy niewielkiej niejednorod-
no$ci miedzy badaniami. Zdaniem autoréw
badania diety oparte na produktach pocho-
dzenia ro§linnego moga by¢ korzystne w pier-

wotnej profilaktyce cukrzycy typu 2.

PODSUMOWANIE

Odpowiednio zbilansowana i dobrze
skomponowana dieta weganska jest sposo-
bem Zywienia mogacym przynosi¢ wymierne
korzySci zdrowotne. Zmiana diety na bardziej
ros§linng moze mie¢ zastosowanie w profilak-
tyce, leczeniu i wspomaganiu leczenia wielu
choréb. Odpowiednia kompozycja diety po-
legajaca na zwigkszeniu spozycia produktéow
roSlinnych przy jednoczesnym ograniczeniu
spozycia migsa i jego przetwordw sprawia,
ze znajduje si¢ w niej wigcej sktadnikow

o charakterze prozdrowotnym, do ktérych
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Diety oparte na
produktach pochodzenia
ros§linnego moga by¢
korzystne w pierwotnej
profilaktyce cukrzycy
typu 2
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mozna zaliczy¢ przede wszystkim btonnik
pokarmowy, polifenole, witaminy i sktadniki
mineralne, jedno i wielonienasycone kwasy
thuszczowe oraz bialko roSlinne. Obserwuje
si¢ rowniez nizsze spozycie niekorzystnych
dla zdrowia nasyconych kwaséw ttuszczo-
wych, cukréw prostych czy cholesterolu [37].
Analiza dotychczas przeprowadzonych badan
wskazuje, ze stosowanie diety weganskiej ma
udowodniony korzystny wplyw w prewencji
oraz leczeniu schorzef, takich jak choroby
sercowo-naczyniowe, otyto$¢ czy cukrzyca
typu 2. Z racji wzrastajacego zainteresowania
dietami opartymi na produktach pochodzenia
roslinnego konieczne sa dalsze badania, ma-
jace na celu ujednolicenie zalecefi dotycza-
cych ich praktycznego wdrazania w roznych
grupach populacyjnych w prewencjiileczeniu
wybranych choréb cywilizacyjnych.
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