Epidemiologia otylosci na Swiecie
I w Polsce

Epidemiology of ohesity in the world and in Poland

STRESZCZENIE

Otyto$¢ jest schorzeniem towarzyszacym cztowiekowi od najdawniejszych czasow. Historyczne
dowody na potwierdzenie tej tezy mozna znalez¢ nie tylko w pismiennictwie lekarskim, ale
rowniez w dzietach wybitnych historykow i filozofow. Poczatkowo otyto$¢ uznawana byta za
wyznacznik zdrowia i wysokiej pozycji spotecznej, dzi$ uznaje sig jg za chorobeg cywilizacyjna,
bedaca jednym z najwigkszych zagrozen dla zdrowia wspoéfczesnej populacji. Otyto$¢ stanowi
istotny problem zdrowotny, spoteczny i ekonomiczny, ktéry pomimo propagowanego wizerunku
szczuptej sylwetki w Srodkach masowego przekazu oraz tatwego dostepu do zywnoscii suple-
mentow diety, dotyczy coraz wigkszejliczby 0sdb na $wiecie. Celem pracy jest przedstawienie
aktualnej epidemiologii otyto$ci na $wiecie oraz w Polsce.

(Forum Zaburzeri Metabolicznych 2014, tom 5, nr 1, 1-5)
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ABSTRACT

Obesity has been known to mankind since ancient times. Historical proof of this thesis can be
found not only in medical documents but also in the works of famous historians and philosophers.
Inthe past, obesity was considered to be a measure of health and high social status. Nowadays, it
is classified as one of the most dangerous civilization diseases. Obesity is a serious health, social
and economic problem which concerns more and more people in the world despite the promotion
of slim figure in mass media and an easy access to food and supplements. The objective of this
research is to demonstrate current epidemiology of obesity in Poland and in the world.

(Forum Zaburzen Metabolicznych 2014, vol. 5, no. 1, 1-5)
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SWIAT boliczng i Swiatowa epidemie XXI wieku.
Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO, Nadmierna masa ciata stanowi piaty co do
World Health Organization) uznata otyto§¢  czestoSci czynnik ryzyka zgondw na §wiecie.

za najczesciej wystepujaca chorobg meta- Prawie 2,8 mIn dorostych ludzi umiera rocz-
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»» Nadmierna

masa ciata stanowi
pigty co do czestosci
czynnik ryzyka zgonow
na Swiecie 44

»» Niekorzystna
sytuacja wystepuje
w Stanach
Zjednoczonych 44

»» Wsrod
wszystkich
mieszkancow krajow
OECD, 18% dorostej
populacji jest
otytych 44

nie w wyniku nadwagi lub otytosci, a mimo
to czesto$¢ wystepowania otylosci jest wyso-
kaiciagle rosnie [1]. Niekorzystna sytuacja
wystepuje w Stanach Zjednoczonych. We-
dtug najnowszych danych Centrum Kontroli
i Prewencji (CDC, Centers for Disease Con-
trol and Prevention) W latach 2009-2010
ponad jedna trzecia dorostych obywateli
Stanéw Zjednoczonych (35,7%) byta otyta
[2]. Wyzszy odsetek oséb otytych spoty-
ka sie na Srodkowym Zachodzie (29,5%)
i na potudniu tego kraju (29,4%). Nizsze
czestosci wystepowania otylych oséb zaob-
serwowano w czg¢sci potnocno-wschodniej
(25,3%) i zachodniej Stanéw Zjednoczo-
nych (25,1%). Odsetek 0sob otylych miescit
si¢ w przedziale od 20,5% w stanie Kolora-
do, do 34,7% w Luizjanie. W dwunastu sta-
nach: Alabama, Arkansas, Indiana, Iowa,
Kentucky, Michigan, Missisipi, Ohio,
Oklahoma, Potudniowa Karolina, Ten-
nessee i Wirginia Zachodnia osoby otyle
stanowiag ponad 30% populacji wystepuja-
cej w danym stanie [2].

Na podstawie wynikéw badan za-
mieszczonych w bazie MEDLINE z lat
1990-2008, autorzy wykazali, ze otylo§¢
w Europie dotyczy 4,0-28,3% mezczyzn
i 6,2-35,6% kobiet. Najwyzszy wskaz-
nik wystepowania otyloSci stwierdzo-
no w Europie Srodkowej, Wschodniej
i Potudniowej, natomiast najnizszy w Euro-
pie Potudniowo-Wschodniej [3]. Swiatowa
Organizacja Zdrowia podaje, ze na prze-
fomie lat 1980-2008 liczba os6b otytych na
Swiecie wzrosta dwukrotnie. W 2008 roku
35% o0s6b dorostych w wieku co najmniej
20 lat mialo nadwage, a 11% byto otylych.
Wedlug najnowszych danych WHO ponad
65% ludnosci §wiata zyje w krajach, gdzie
nadwaga i otylo$¢ stanowi wigksze ryzyko
$mierci niz niedowaga [1, 4]. Wedtug bieza-
cych danych, zawartych W raporcie Organi-
zacji Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju
(OECD, Organisation for Economic Co-
-operation and Development) z 2012 roku,

53% populacji dorostych z krajow OECD
ma nadmierna mase ciata, otyto$¢ lub nad-
wage (dane typu Self-reported data) [S]. Bio-
rac pod uwagge kraje, w ktérych dokonywa-
no pomiaru masy ciata i wzrostu, odsetek
tych 0s6b byl jeszcze wyzszy i wynidst okoto
57% (Australia, Kanada, Chile, Czechy,
Finlandia, Wegry, Irlandia, Japonia, Ko-
rea, Luksemburg, Meksyk, Nowa Zelandia,
Stowacja, Wielka Brytania i Stany Zjedno-
czone). Czesto$¢ wystepowania nadwagi
i otytoSci wsréd oséb dorostych powyzej
50% liczby mieszkancéw, dotyczy nie mniej
niz 21 panstw sposréd 34 krajéw OECD.
CzestoS¢ wystgpowania otytoSci w krajach
OECD jest r6zna — od niskiej] — w Korei
Poludniowej i Japonii, gdzie osoby otyle
stanowia 4% o0s6b, do wysokiej — w Sta-
nach Zjednoczonych i Meksyku, gdzie od-
setek otytych oséb jest réwny 30%. Wsrod
wszystkich mieszkancow krajéow OECD,
18% dorostej populacji jest otytych. Odse-
tek otylych mezczyzn i kobiet jest podob-
ny, cho¢ zdarzaja si¢ rowniez rozbieznoSci.
W Chile, Turcji i Meksyku wigkszy odsetek
otylych os6b stanowig kobiety, natomiast
w Islandii i Norwegii wicksza cze$¢ 0s6b
otylych stanowia mezczyZzni. Raport OECD
wskazuje na istotny wzrost wystepowania
otyloSci obserwowanej na przestrzeni kil-
kunastu lat. Czesto$¢ wystepowania otytoSci
wzrosta o ponad 40% w ciagu ostatnich
101at w wielu krajach, w tym Danii, Szwecji,
Norwegii, Francji, Czechach. Ten wzrost
wystepowania otyloSci odnosi si¢ do wszyst-
kich grup spotecznych, bez wzgledu na wiek,
ptec, rase, wysoko$¢ dochoddw i poziom wy-
ksztalcenia. Wystepowanie otylosci w kra-
jach OECD przedstawiono w tabeli 1 [5].

Wedlug danych zawartych w Europejskim
Raporcie Zywienia i Zdrowia z 2009 roku
(European Nutrition and Health Report)
najwickszy odsetek oséb otytych w Europie
stanowia mieszkancy Grecji, ktora zamiesz-
kuje 28% otytych mezczyzn i 38% otylych
kobiet. Najmniejszy odsetek os6b otylych
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Tabela 1

Wystepowanie otytosci wsrod dorostych wedtug Organisation for Economic
Co-operation and Development (OECD) w 2010 roku [5]

Kraj
Australia
Austria
Belgia

Chile
Czechy
Dania
Estonia
Finlandia
Francja
Grecja
Holandia
Hiszpania
Islandia
Irlandia
Izrael
Japonia
Kanada
Korea
Luksemburg
Meksyk
Niemcy
Norwegia
Nowa Zelandia
Polska
Portugalia
Stowacja
Stowenia
Stany Zjednoczone
Szwecja
Szwajcaria
Turcja
Wegry
Wielka Brytania
Witochy

Kraje Unii Europejskiej

Kraje OECD
Brazylia
Chiny

Indie
Indonezja

Rosja

Republika Potudniowej Afryki

Zrodto: “Overweight and obesity”, in OECD Factbook 2013: Economic, Environmental and Social Statistics, OECD Pub-

Mezczyzni (%)
25,5
12,0
13,1
19,2
21,0
13,7
17,0
19,3
12,4
17,3
10,2
17,3
22,7
22,0
17,1
3,8
25,2
3,5
23,6
24,2
15,7
11,0
27,7
16,6
14,6
17,1
17,0
3585
12,6
8,6
13,2
26,3

11,8
8,8

lishing. http://dx.doi.org/10.1787/factbook-2013-100-en
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Kobiety (%) Razem (%)
23,6 24,6
12,7 12,4
14,4 13,8
30,7 251
21,0 21,0
13,1 13,4
16,8 16,9
21,1 20,2
13,4 12,9
17,3 17,3
12,6 11,4
14,7 16,0
19,3 21,0
24,0 23,0
14,9 16,0
3,2 3,5
23,3 24,2
4,7 4,1
21,0 22,5
34,5 30,0
13,8 14,7
8,0 10,0
27,8 27,8
15,2 15,8
16,1 15,4
16,7 16,9
15,8 16,4
36,3 35,9
13,1 12,9
7,7 8,1
21,0 16,9
30,4 28,5
26,1 26,1
9,6 10,3
16,7 16,6
18,1 17,8
15,5 15,0
3,4 2,9
2,8 2,0
3,6 2,4
20,1 15,9
27,4 18,1
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bp OtytoSC stanowi
rownie powazny
problem zdrowotny
w Polsce 44

»» Wedtug IASO

w Polsce w latach
2003-2007 niemal
co czwarta kobieta
byta otyta (23,8%),
wsrdd mezczyzn
otytych byto
20,8% 44

wystepuje w takich krajach, jak: Francja,
Szwecja, Dania i Norwegia, gdzie otytos¢
obserwowana jestu 7-9% mezczyzn i 6-8%
kobiet [7].

POLSKA

Otytos¢ stanowi réwnie powazny problem
zdrowotny w Polsce. Badania indywidual-
nego spozycia zywnosci i stanu odzywienia
w gospodarstwach domowych, przeprowa-
dzone przez Instytut Zywnosci i Zywienia
(12Z) w 2000 roku dowodza, ze ponad
potowa dorostych w wieku 19-59 lat miata
nadwage lub otytos¢é. Odsetek mezezyzn
Z otytoscia stanowit 15,7%, a kobiet 19,9%.
W obu grupach czesto$§é wystepowania
otyloSci wzrastata wraz z wiekiem [8, 9].
Wystepowanie otytoSci wsrdd mieszkan-
c6éw Polski byto takze przedmiotem badan
programu NATPOL, przeprowadzonych
w 1997 1 2002 roku. Analiza wynikow wy-
kazatla, ze w 1997 roku wystgpowanie oty-
tosci stwierdzono u 16% mezczyzn i 19%
kobiet, natomiast w roku 2002 wartoS$¢ ta
wzrosta do 19%, niezaleznie od ptci [4].
Czestos$¢ wystgpowania otyloSci u oséb
w wieku 20-74 lat byta takze przedmiotem
badan prowadzonych w latach 2003-2005,
w ramach programu WOBASZ. Wyniki
badan wykazaly, ze otyto$¢ dotyczyta 21,2%
mezezyzn i 22,4% kobiet [9]. Poréwnujac
wyniki wyzej wymienionych programéw —
NATPOLi1WOBASZ — zauwaza si¢ wzro-
stowa tendencje¢ czgstosci wystepowania
otytosci wSréd mezczyzn oraz odwrotna
tendencj¢e w grupie kobiet [4]. Badania
dotyczace oceny czestoSci wystepowa-
nia otytosci, wérdd oséb w wieku powyzej
15.roku zycia, zostaly przeprowadzone przez
Gtéwny Urzad Statystyczny (GUS) w la-
tach: 1996, 2004 i 2009. Ostatnie badanie
z 2009 roku stanowi najnowsze zrodlo sta-
tystyk nadmiernej masy ciata w Polsce. Pod-
czas przeprowadzania badan przez GUS nie
wykonywano pomiaréw antropometrycz-

nych, a wskaznik masy ciata obliczano na

podstawie danych uzyskanych od badanych
0s6b. Wyniki badania wykazaty, ze w 1996
roku otytosé wystepowata u 10,3% mez-
czyzn i wzrosta w nastgpnych latach kolej-
no do wartosci 12,6% i 16,6%. Analogicz-
na sytuacj¢ odnotowano u kobiet, wsrod
ktérych w 1996 roku otylych byto 12,4%,
aw kolejnych latach juz 12,5%115,2% o0s6b
plcizeniskiej [10]. Analiza réznic rozktadow
masy ciata wedtug ptciw poszczegdlnych re-
gionach wskazuje, ze stosunkowo najwigce;j
0s0b z nadmierna masg ciata zamieszkuje
wojewddztwa §laskie, opolskie, matopolskie
iwielkopolskie, gdzie ponad 53% populacji
0sOb dorostych ma mase ciata powyzej nor-
my i czgsto osigga poziom otytosci (boryka
sie z tym problemem co Szosty lub sidédmy
dorosly mieszkaniec wymienionych woje-
wodztw). Relatywnie najnizsza czgstosé
wystgpowania nadmiernej masy ciata wy-
stepuje wsrod mieszkancow wojewddztwa
Swietokrzyskiego, lubelskiego, pomorskie-
go i warminsko-mazurskiego — tylko u co
drugiej osoby w wieku 15 lat i starszej [10].
Informacjina temat wystgpowania otytosci
wsréd mieszkancéw matych miast dostar-
czaja takze wyniki badan przeprowadzonych
w ramach Polskiego Projektu 400 Miast
(PP400M). Projekt zaktadal interwencje
medyczna w celu zmniejszania zachoro-
walnosci i umieralno$ci z powodu choréb
uktadu krazenia. Wystepowanie otytosci
wsrod mieszkancoéw matych miast okre-
§lono na podobnym poziomie u me¢zczyzn
iu kobiet, odpowiednio: 27,3% i28% [11].
W badaniach POLSCREEN opubliko-
wanych w 2006 roku, przeprowadzonych
wsrdd pacjentéw podstawowej opieki, otyli
mezcezyzni stanowili 26,8 % os6b, a kobiety
30,1% [12].

Wedtug TASO (International Association
for the Study of Obesity, Migdzynarodowe
Towarzystwo Badan nad Otytoscia) w Pol-
sce w latach 2003-2007 niemal co czwarta
kobieta byta otyta (23,8%), wsréd mezczyzn
otytych byto 20,8% [13].

www.fzm.viamedica.pl



PODSUMOWANIE

Otytos¢ stanowi jeden z gtéwnych proble-
moéw zdrowotnych XXI wieku. Skala roz-
powszechnienia otylosci jest przedmiotem
zainteresowan wielu organizacji i badaczy
zajmujacych si¢ zdrowiem publicznym i pro-
mocja zdrowia. Odsetek 0s6b otylych wzra-
sta w zaskakujaco szybkim tempie, o czym
moze §wiadczyC fakt, ze przez trzy dekady
podwoita si¢ liczba 0séb otylych na Swiecie.
Wigcej 0s6b zyje w krajach, gdzie nadwaga
iotylos¢ stanowig wigkszy problem niz nie-
dowaga. Rowniez w Polsce otylo$¢ stanowi
coraz wigkszy problem, nadmierna masa
ciata bowiem dotyczy coraz znaczniejszej

liczby 0s6b.
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