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2.3.1.1. Jak zaczg¢ stosowac dobre praktyki
oraz zalecane postepowanie dietetyczne
i suplementacyjne w otytosci
wspotwystepujacej z PCOS?

Autor: dr n. med. Angelika Kargulewicz

OPIS PRZYPADKU PACJENTA
Powéd wizyty u dietetyka

Pacjentka z wczesniejszymi doswiadczeniami w zakresie dietoterapii zgto-
sita sie do dietetyka celem unormowania sposobu zywienia. W momencie
wizyty najwiekszg subiektywng trudnoscia dla pacjentki byto wypracowa-
nie zasad prawidtowego zywienia w odniesieniu do nadmiernej masy ciata
i zaburzen metabolicznych (insulinoopornos¢). Pacjentka zostata wczes-
niej zdiagnozowana w kierunku zespotu policystycznych jajnikéow (PCOS;
ang. Polycystic Ovary Syndrome) i choroby Hashimoto. Z uwagi na wielochoro-
bowos¢ i wczedniejsze doswiadczenia zwigzane ze stosowaniem réznych pro-
tokotéw zywieniowych, pacjentka pragneta wypracowac swéj wiasny, indy-
widualny sposéb zywienia z perspektywa opanowania zasad prawidtowego
komponowania positkéw na co dzieh.
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Dane i pomiary

Kobieta

27 lat 89,65 kg 164 cm 33,33 kg/m?

43,9%
(zalecana wartos¢
< 32%)

8 40,6% 42 lat
(zakres wartosci (zakres wartosci
pozadanych: 1-12) pozadanych:

45-60%)

2,5kg
(usredniona wartos¢
pozadana dla masy
ciata > 75 kg: 2,95 kg)

Zapotrzebowanie energetyczne

PPM (wzér Mifflina) = (10 X W) + (6,25 X H) — (5 X A) - 161

PPM = 896,5 + 1025 - 135 - 161

PPM = 1625,5 kcal

CPM = 2275,7 kcal (deficyt energetyczny na poziomie 20% CPM - 455 kcal)
Finalna wartos¢ energetyczna jadtospisu: 2275,7 — 455 = 1820,7 (~ 1800 kcal)

Aktywnos¢ fizyczna

ok.50-60 min

14 3 X/tydzien

trening funkcjonalny
z trenerem osobistym

Wartos¢ PAL wynika z pracy zawodowej pacjentki (praca umystowa, siedzaca),
natomiast w dni treningowe zasugerowane sg pomysty na dodatkowe positki
o wartosci kalorycznej ok. 200-250 kcal.
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Stan kliniczny

1. Choroby: | Stan kliniczny
» choroba Hashimoto (zdiagnozowana 6-7 lat wczesniej),

* PCOS (zdiagnozowany 6-7 lat wczesniej),

¢ insulinoopornos¢ (od 2 lat),

e nerwobodle,

* zespot jelita nadwrazliwego (IBS; ang. Irritable Bowel Syndrome) od 2 lat,

e hiperandrogenizm,

* depresja i zaburzenia lekowe,

* lojotokowe zapalenie skory,

e w wywiadzie: kilka lat wczesniej eradykacja H. pylori oraz nadzerki btony $lu-
zowej zotadka — na chwile obecna wyleczone, rok wczesdniej zespot przerostu
bakteryjnego jelita cienkiego (SIBO; ang. Small Intestinal Bacterial Overgrowth)
przeleczony rifaksyming — obecnie bez objawoéw.

2. Dolegliwosci:

* na chwile obecng brak objawéw ze strony przewodu pokarmowego (pa-
cjentka po przeleczeniu SIBO oraz po zastosowaniu protokotu low FODMAP;
wczesniej wystepowaty béle brzucha, wzdecia i biegunki);

 dolegliwosci zotadkowo-jelitowe tylko po spozyciu ksylitolu i mleka (praw-
dopodobnie z uwagi na zawartosc laktozy, produkty mleczne fermentowane
sg dobrze tolerowane).

3. Alergie i nietolerancje:

e brak.

4. Stosowane leki:

* lewotyroksyna 125 pg na czczo od poniedziatku do czwartku i 100 pg od
pigtku do niedzieli,

* metformina 850 mg/3 razy dziennie (z positkiem lub po positku),

¢ lek z grupy selektywnych inhibitoréw wychwytu zwrotnego serotoniny (SSRI),
zmienne dawki: 10-20-15 mg,

¢ lek hormonalny (dydrogesteron) — przyjmowany od 16. do 25. dnia cyklu,
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» doraznie mebeweryna (lek stosowany w zaburzeniach czynnosciowych prze-
wodu pokarmowego, powoduje rozkurcz miesni gtadkich przewodu pokar-
mowego),

* pacjentka przed wizytg zakonczyta przyjmowanie zelaza (lek na recepte,
80 mg/dzien).

5. Stosowana suplementacja:

e witamina D, 4000 IU/dzien - suplementacja zalecona przez lekarza.

6. Wyniki ostatnich badan laboratoryjnych:

Parametr Wynik Zakres referencyjny
Ogodlna morfologia w zakresie wartosci referencyjnych
Zelazo w surowicy 61 pg/dl 50-170 (w normie)
Ferrytyna 16,9 ng/ml 4,6-204 (w normie)
Witamina B, 499 pg/ml 187-883 (w normie)
Glukoza na czczo 82 mg/dl: 70-99 mg/dI (w normie)
Insulina na czczo 9,0 uU/ml <10 (w normie)
HOMA-IR 1,82 < 2,1-2,5 (w normie)
TSH (tyreotropina) 2,337 plu/mil 0,35-4,94 (w normie)
Prolaktyna 15,98 ng/ml 5,18-26,53 (w normie)
Testosteron 0,66 ng/ml 0,14-0,53 1
DHEA-S (siarczan 526,2 pg/dl 95,8-511,7 11
dehydroepiandrostenodionu)

7. Przebyte cigze:
e brak.

8. Karmienie piersia:

® nie.

9. Menstruacje:

e regularne, co jest efektem leczenia hormonalnego.
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WYWIAD ZYWIENIOWO-ZDROWOTNY

Dzienniczek zywieniowy 24 h

Dzien powszedni

Dzien wolny

Godziny pobudkiisnu

Pacjentka wstaje ok. godziny 8:00-9:00,
chodzi spac ok. godziny 24:00

Pacjentka wstaje ok. godziny 10:00,
chodzi spac ok. godziny 24:00-1:00

Godziny positkéw

Sniadanie ok. godziny 10:00,

Il $niadanie nie wystepuje, raczej jest
to podjadanie,

Obiad ok. godziny 13:00,

Przekaska ok. 17:00-18:00,

Lolacja ok. godziny 20:00-21:00.

Sniadanie ok. godziny 11:00,
Obiad ok. 13:00-14:00,
Przekaska ok. 17:00,

Lolacja ok. 20:00-21:00.

Nazwy positkow

Sniadanie, podjadanie, obiad, przekaska,
kolacja.

Sniadanie, obiad; przekaska; kolacja.

Sktadniki positkéw

Sniadania s3 konsumowane ,na stodko”
lub wytrawnie, przyktadowo jogurt
naturalny z musli lub kanapki zhummu-
sem, wedling i serem dojrzewajacym;

ok. potudnia pacjentka podjada, czasami
sg to ,fit” batoniki, innym razem owoce

i orzechy (potrafi spozy¢ 100 g orzechéw
w trakcie przekaski). Lubi eksperymen-
towac, przygotowujac obiad, czesto
wykorzystuje makaron, tortille, pomidory,
ciecierzyce (falafel), wieprzowe migeso
mielone, kalafior. Kolacja zazwyczaj
przygotowywana jest ,na szybko”,

typu kanapki z dodatkami

Sniadania s podobne jak w dni
powszednie, z kolei kolejne positki

zalezg od weekendowych aktywnosci.
Pacjentka czesto wybiera jedzenie

na miescie, ale nie jest to pojedynczy
positek, tylko przyktadowo 3 rézne dania
czesto o wysokiej wartosci energetycznej
i ze znaczacg zawartoscig weglowodanow
tatwo przyswajalnych

Szacunkowa wartos¢
energetyczna positkdw
z catego dnia

Ok. 2000-2200 kcal

Ok. 2500 kcal

Styl odzywiania

llos¢ positkdw

4-5 positkdw

Stres a jedzenie

Nie ma zaleznosci. Konsumowanie positkow bardziej zalezy od okolicznosci, sytuacje
sprzyjajace przyjmowaniu positkéw o wysokiej zawartosci cukru i ttuszczu to spotka-
nia ze znajomymi i rézne uroczystosci okolicznosciowe. Pacjentka lubi eksplorowac

nowe smaki i pofgczenia produktow

Podjadanie miedzy
positkami

Zdarza sie, w szczegdlnosci pomiedzy $Sniadaniem a obiadem

Wczesniejsze dietoterapie

Tak, pacjentka stosowata przez kilkanascie tygodni protokét low FODMAP (zaréwno
faza introdukgiji, jak i rozszerzania). Protokdt zostat przeprowadzony z sukcesem,
wczesniejsze bole brzucha, biegunki i wzdecia ustapity (czeSciowo moze by¢ to
rowniez efekt przeprowadzonej farmakoterapii rifaksymina). Produktami, ktére

w dalszym ciaggu powoduja dolegliwosci zotagdkowo-jelitowe, sg ksylitol i mleko.
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Styl odzywiania

Pacjentka uwaza, ze warto byto zastosowac protokdt low FODMAP, ale jego
restrykcyjnos¢ i skrupulatnos$¢ w przygotowaniu spowodowata czasowg awersje
do samodzielnego przygotowywania positkéw w domu

Preferencje zywieniowe

Pacjentka akceptuje i lubi wiekszo$¢ warzyw (szpinak, baktazan, pomidor i przetwory
na jego bazie, np. passata, cukinia, ziemniak, kietki, satata/bok choy/rukola/roszpon-
ka, papryka, oliwki, marchew, pietruszka korzen i natka, koper) oraz owocéw (banany,
owoce jagodowe, pomarancze, melon, kiwi, winogrono). Lubi tez soki. Pacjentka lubi
nabiat, najczesciej wybiera jogurty i skyr naturalny, sery dojrzewajace oraz ser kozi.

Po mleku wystepuja dolegliwosci dyspeptyczne. Na co dzier spozywa napoje roslinne.
Lubi mieso, ale chciataby je ograniczy¢. Po zakornczonym protokole low FODMAP
dobrze toleruje nasiona roslin stragczkowych (cieciorka, soczewica, fasola), ktére chcia-
faby mie¢ uwzglednione w swoim planie positkéw. W szczegdélnosci lubi hummus

i tofu. Uwielbia dania weganskie i potrawy z wykorzystaniem pesto (zazwyczaj sto-
suje mieszanke zielonych warzyw, oliwe z oliwek oraz migdaty/orzechy). Nie lubi ryb,
jest w stanie zaakceptowac je maksymalnie raz w tygodniu (preferuje gtdwnie tososia
i makrele). Nie lubi nadmiaru miesa, owocdédw morza oraz jaj sadzonych i jajecznicy

Styl zycia

Charakter pracy

Praca umystowa

Godziny pracy

Praca zmianowa

Czas snu w dni powszednie

Pobudka: godz. 8:00-9:00
Sen: godz. 24:00
llos¢ godzin snu to nawet ok. 8-9 h

Czas snu w dniwolne

Pobudka: godz. 10:00
Sen: godz. 24:00-1:00
llos¢ godzin snu to nawet ok. 9-10 h

Dodatkowe informacje o pacjencie

Pacjentka chce podja¢ dziatania majace na celu nabycie umiejetnosci w zakre-

sie samodzielnego komponowania wartosciowych positkéw, jednak z uwagi

na wczesniejsze doswiadczenia zwigzane ze stosowaniem restrykcyjnych diet
nie chciataby, aby pomysty na positki byty zbyt czasochtonne. Bardziej zale-
zy jej na nauce zasad przygotowywania positkdw niz na ustrukturyzowanym
jadtospisie.
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WNIOSKI Z WYWIADU

Whioski
z wywiadu

» Pacjentka ma wczesniejsze doswiadczenia zwigzane ze stosowaniem restryk-
cyjnej diety, zatem edukacja zywieniowa nie moze by¢ dla niej zbyt przytta-
Czajaca, a wrecz powinna stanowi¢ motywacje do stosowania na co dzien
zasad racjonalnego zywienia. Z uwagi na depresje i zaburzenia lekowe, okres
na podjecie dziatan zmierzajacych do poprawy sposobu zywienia powinien
by¢ odpowiedni, tak aby pacjentka dysponowata odpowiednimi zasobami
Cczasowymi i organizacyjnymi.

e Z uwagi na obecnos¢ dolegliwosci zotadkowo-jelitowych w wywiadzie oraz
zespot jelita nadwrazliwego nalezy uswiadomic pacjentce, ze pewne pro-
dukty (stodycze, zywnos¢ wysokoprzetworzona, stodkie napoje) moga nasilic
wzdecia i béle brzucha nawet u 0séb z prawidtowo funkcjonujacym przewo-
dem pokarmowym, jak u niej obecnie. Dodatkowo pokarmy te nie sg wska-
zane z uwagi na insulinoopornosc¢ oraz zesp6t policystycznych jajnikéw.

* Pacjentka na chwile obecng prezentuje w wiekszosci racjonalne wybory
zywieniowe, wie, jakie produkty spozywcze cechujg sie wysoka wartosciag
odzywczg, warto jednak popracowac nad swiadomymi wyborami zywie-
niowymi, zasadami prawidtowego taczenia produktéw spozywczych i wy-
pracowaniem tzw. ,ztotego srodka” w kontekscie codziennych zdrowych na-
wykoéw z dopuszczalnym jedzeniem na miescie, ale w granicach rozsadku
i z obserwacjg wtasnego organizmu.

NOTATKI
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Strategia
dietoterapii

STRATEGIA DIETOTERAPII

Ogolne wytyczne

e W niniejszym przypadku warto zwréci¢ uwage na wspotwystepujace choro-

by (choroba Hashimoto, PCOS), zaburzenia metaboliczne (insulinoopornos¢)
oraz dolegliwosci ze strony przewodu pokarmowego spowodowane obec-
noscia zespotu jelita nadwrazliwego.

PCOS jest jedna z przestanek do stosowania zasad racjonalnego stylu zycia [1, 2].
W tym celu warto podja¢ dziatania majgce na celu stopniowa, ale trwatg zmia-
ne nawykow zywieniowych i poziomu aktywnosci fizyczne;j.

W diecie i suplementacji warto zadbac o odpowiednia podaz witamin, sktad-
nikéw mineralnych i substancji bioaktywnych, ktére warunkujg prawidtowy
przebieg proceséw metabolicznych i wptywajg na gospodarke hormonalna [3].

Postepowanie zywieniowe bedzie polegato na wprowadzeniu deficytu ener-
getycznego, ograniczeniu ilosci weglowodanéw (gtéwnie tatwo przyswajal-
nych) i zwiekszeniu udziatu nienasyconych kwaséw ttuszczowych; dieta o nis-
kim tadunku glikemicznym, umiarkowanej ilosci biatka petnowartosciowego.

Odpowiednio prowadzona dietoterapia jest kluczowa dla mtodych kobiet
z PCOS i nadmierng masg ciata, ktére planujg prokreacje, poniewaz opty-
malizacja sktadu ciata jest kluczowa dla uzyskania prawidtowych cykli owu-
lacyjnych i koreluje z wiekszg szansg na zajscie w cigze [4]. Nawet niewielka
redukcja masy ciata, na poziomie 5-10% wyjsciowej masy ciata, pozwala na
przywrécenie prawidtowej owuladji.

NOTATKI
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Kompozycja diety

Wartos¢ energetyczna
diety

1800 kcal (z uwzglednieniem deficytu energetycznego na poziomie 20% CPM).
Wartos¢ ta jest przewidziana na dni nietreningowe. W dni treningowe sa zasugero-
wane dodatkowe pomysty na positek, co wynika z aktywnosci fizycznej.

Wartos$¢ energetyczna w utozonym jadtospisie: 1815 kcal

Zapotrzebowanie
na biatko

Podaz biatka w diecie jest kluczowa z uwagi na chorobe Hashimoto, PCOS oraz insulino-
opornosé. U pacjentek z PCOS podaz biatka w diecie powinna wynosi¢ co najmniej
20% catodziennego zapotrzebowania energetycznego. Odpowiednia ilo$¢ biatka

w diecie pozwala na zwiekszenie insulinowrazliwosci, a takze zmniejszenie andro-
genemii oraz systemowego stanu zapalnego.

W utozonym jadtospisie: 101,11 g biatka, tj. ok. 22,28%

Zapotrzebowanie
na ttuszcze

Thuszcze powinny stanowic ok. 25-40% catkowitego zapotrzebowania

energetycznego:

e nasycone kwasy ttuszczowe: spozycie najnizsze, jak to mozliwe,

e jednonienasycone kwasy ttuszczowe 15-20%,

e wielonienasycone kwasy ttuszczowe ok. 10%, na szczegdlng uwage zastuguja
kwasy ttluszczowe omega-3 (kwas eikozapentaenowy i dokozaheksaenowy), ktére
przyczyniaja sie do obnizenia stezenia siarczanu dehydroepiandrostenodionu oraz
podwyzszaja stezenie biatka wigzgcego hormony ptciowe (SHBG; ang. Sex Hormone
Binding Globulin).

W utozonym jadtospisie: 76,91 g ttuszczu, tj. ok. 38%

Zapotrzebowanie
na weglowodany

Weglowodany powinny stanowi¢ < 50% catkowitego zapotrzebowania ener-
getycznego, nadmiar weglowodandéw nie jest wskazany z uwagi na PCOS oraz
insulinoopornosc.

Zalecane sg weglowodany ztozone; ograniczenie weglowodandw rafinowanych.
W utozonym jadtospisie: 172,95 g weglowodanow, tj. ok. 39%

Zapotrzebowanie
na blonnik

Niezwykle wazna jest codzienna ilos¢ btonnika, optymalnie 45-509 [1].

Wieksze ilosci btonnika (48 g vs. 30 g) wptywaja na poprawe insulinowrazliwosci,
obnizenie stanu zapalnego (L CRP, biatko C-reaktywne), obnizone stezenie fibryno-
genuill-6[1].

Warto zwiekszy¢ podazy skrobi opornej.

W utozonym jadtospisie: 44,4 g btonnika

Dzienna ilos¢ positkow

Po rozmowie z pacjentkg i zweryfikowaniu kalorycznosci positkdw zostata podjeta
decyzja o rozplanowaniu codziennej racji pokarmowej na 4 positki: sniadanie, prze-
kaske, obiad i kolacje

Rozktad wartosci
energetycznej
w positkach

Sniadanie - ok. 30% [540 kcal]
Przekaska — ok. 20% [360 kcal]
Obiad - ok. 30% [540 kcal]
Kolacja — ok. 20% [360 kcal]

Zwiekszenie podazy
witamin i skladnikow
mineralnych

* Warto zadbac o prawidfowe stezenie witaminy D, w surowicy krwi. W tym przy-
padku pacjentka na zlecenie lekarza przyjmuje dawke 4000 1U/dzien. Niedobor
witaminy D odgrywa role w etiopatogenezie insulinoopornosci i wystepuje
czesciej u pacjentek z PCOS niz w populacji ogdlnej [3].

e Celem profilaktyki hiperhomocysteinemii wazna jest podaz witamin z grupy B
(kwas foliowy, witamina B, ,, B, B,oraz choliny). Z uwagi na terapie metforming
nalezy monitorowac stezenie witaminy B, w surowicy krwi.

e Zadbanie o odpowiednig podaz witaminy E — wptywa na poprawe funkcjonowania
endometrium [3].
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Kompozycja diety

e Dieta powinna obfitowac w bioflawonoidy (Zrédta pokarmowe: seler, czerwona
papryka, cytryny, cebula, czarne winogrona, zurawina, zielona herbata, nasiona
roslin strgczkowych, petne ziarna zb6z).

e Wazna jest rowniez odpowiednia podaz wapnia w diecie, gdyz jego niedobory
sq zwigzane z insulinoopornoscia i patogeneza PCOS [3].

e Do innych istotnych sktadnikow nalezy réwniez magnez, selen oraz cynk [3]

Eliminacja produktéw

e produkty o wysokiej zawartosci weglowodandw fatwo przyswajalnych, cukier,
e produkty typu fast food, o wysokim stopniu przetworzenia, obfitujgce w kwasy
tluszczowe trans

Ograniczenie
produktow

e produkty o wysokim indeksie glikemicznym;

e produkty, ktére w swoim sktadzie zawieraja AGEs (ang. Advanced Glycation
End-products, zaawansowane korncowe produkty glikacji) z uwagi na ich dziatanie
prozapalne i prooksydacyjne; gtéwne ich zrédto pokarmowe to potrawy z rusztu,
grillowane i smazone (frytki, chipsy, smazone mieso, karmel stosowany w produkgji
napojow typu Cola); negatywny wptyw AGEs mozna zminimalizowa¢, dodajac
do potraw sok z cytryny (np. sos winegret bazujacy na soku z cytryny) [5]

Suplementacja

e witamina D, 4000 IU/dzien,
e inozytol (myo-inozytol i D-chiro-inozytol) 1100 mg/dzien przez 3 miesiace,
e Myo-inozytol/D-chiro-inozytol wptywa na poprawe insulinowrazliwosci
i zmniejszenie androgenemii [1, 3],
e kwas foliowy 400 ug/dzien,
e kwasy EPA + DHA (1000 mg/dzien)

NOTATKI
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OGOLNE ZALECENIA DLA PACJENTKI

* Do positku z owocami warto dodac zrédto biatka (skyr/jogurt) i/lub ttuszcz
o wysokiej wartosci odzyweczej (ziarna/pestki/orzechy).

* Napoje roslinne stosowane na co dzien powinny by¢ wzbogacone w wapn
i zawierac nie wiecej niz 4-5 g cukréw prostych/100 ml.

* Do kazdego positku wytrawnego warto dodac porcje warzyw (ok. 200-300 g)
przede wszystkim tych niskoskrobiowych (pomidor, papryka, ogérek, rzod-
kiewki, satata, rukola, kietki, seler naciowy).

* Przyktadowo, jezeli pierwszy positek jest ,na stodko”, kolejny powinien zawie-
ra¢ porcje warzyw (wytrawny positek).

e Thuszcze (oliwa, olej) do satatki czy na patelnie do podsmazania warto od-
mierzy¢ na tyzeczce, a nie ,na oko”, poniewaz wéwczas mozemy uzyc¢ zbyt
duza ilos¢ takiego thuszczu.

* Lepsza opcjg od picia sokéw jest zjedzenie owocu w postaci surowej, wéw-
czas racja pokarmowa zawiera wieksze ilosci btonnika, ktéry stabilizuje glike-
mie. Jezeli w dalszym ciggu wystepuje chec spozycia soku, lepsza opcjg jest
sok pomidorowy lub swiezo wyciskane soki warzywno-owocowe.

NOTATKI

© by Forum Media Polska Sp. z 0.0.
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POMYSLY NA MALE PRZEKASKI W CIAGU DNIA
(W RAZIE GLODU)

1. Stupki marchwi zhummusem:

Marchew 200 g (2 sztuki) — obrane pokrojone w stupki; zamiennie todygi
selera naciowego.

Hummus 25 g (1 tyzka); zamiennie masto orzechowe/migdatowe.
2.Kawatki owocow z mastem orzechowym 100% arachidy/migdatowym:
Nektarynki/morele 100 g (2 sztuki); zamiennie plastry zielonego ogérka.
Masto orzechowe 100% arachidy 25 g (1 tyzka); zamiennie migdatowe.

3.Serek ziarnisty z rzodkiewka i szczypiorkiem:
Serek wiejski bez laktozy150 g (1 opakowanie).
Rzodkiewka 120 g (1 peczek).
Szczypior, pieprz do smaku.
4.0woc + orzech:
Jabtko/brzoskwinia 200 g (1 sztuka).
Orzechy wtoskie (10 g 1 tyzka).
5.Kalarepa + pestki dyni:
Kalarepa 200 g (1 sztuka); zamiennie stupki marchwi/ogérka/papryki 200 g.
Dynia, pestki 10 g (1 tyzka).
e Optymalnie, aby przerwy miedzy positkami nie przekraczaty 3-4 godzin.

Warto wczesniej zaplanowac sobie positki na caty dzien, tak aby np. kolejnego
dnia moc zabrac je ze soba do pracy.

* Warto wypijac¢ 6-8 szklanek wody dziennie.

e Wazne, aby jes¢ uwaznie i rejestrowac bodzce ptynace z wnetrza ciata. Warto
odrézniac gtéd fizjologiczny od emocjonalnego.

* Jezeli zdrowy i racjonalny positek okazuje sie zbyt ,duzy” i syty, nie jemy na
site, kornczymy konsumpcje w momencie dostrzezenia sygnatu swiadczacego
0 sytosci.

* Celem relaksacji warto poleci¢ trening autogenny Schultza lub Jacobsona.

© by Forum Media Polska Sp. z 0.0.
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TABELA PRODUKTOW ZALECANYCH, UMIARKOWANIE
ZALECANYCH ORAZ NIEZALECANYCH

Dieta niskobiatkowa z ograniczeniem puryn i weglowodanéw tatwo

przyswajalnych [6]
Grupa’ Zalecane Umiarkowanie zalecane Niezalecane
produktow
NAPOJE Woda, herbata z cytryna, Soki warzywno-owocowe, Stodzone napoje, napoje z syro-

zielona herbata, napary
ziotowe (czystek, pokrzywa,
rooibos), kawa naturalna

i zbozowa, soki warzywne,
jogurt naturalny, kefir
naturalny, maslanka natu-
ralna, skyr naturalny, napoje
roslinne o niskiej zawartosci
cukru wzbogacone w wapn

kakao

pem glukozowo-fruktozowym,
ptynna czekolada, kartonikowe
soki owocowe, alkohol

indyk, krolik,

ryby: dorsz, pstrag, lin, okon,
fladra, morszczuk, mintaj,
ptastuga, makrela,

gtéwnie potrawy gotowane,
duszone, potrawki, pieczone
w pergaminie, na grillu
elektrycznym, w kombiwarze

karmazyn, tuiczyk, tosos,
watrébka drobiowa

PRODUKTY Pieczywo zytnie razowe, Tapioka, ryz paraboliczny, Pieczywo pszenne jasne, o wyso-
ZBOZOWE orkiszowe, graham, chleb ptatki jaglane kim indeksie glikemicznym, pie-
IPIECZYWO gryczany, chleb chrupki, czywo z dodatkiem cukru/miodu,
ptatki owsiane gdrskie, zyt- kluski francuskie, groszek pty-
nie, orkiszowe, kasza jecz- siowy, biszkopt z cukrem, kasza
mienna peczak, kasza gry- manna, ciasta kruche, ucierane
czana biata, kasza jaglana,
amarantus, komosa ryzowa,
teff, ryz brazowy i dziki

DODATKI Oleje roslinne (np. Iniany, Masto, sery podpuszczko- Thuste wedliny, pasztetowa,

DO PIECZYWA | rzepakowy, z orzecha we niepetnottuste, pasz- salceson, konserwy, sery dojrze-
witoskiego, z pestek dyni, tet zdrobiu, cieleciny, ryby wajace z6tte w duzych ilosciach,
konopny, z wiesiotka), 0 mniejszej zawartosci topione, sery plesniowe w duzych
oliwa z oliwek, ser twaro- thuszczu ilosciach, solone, ryby wedzone,
gowy chudy lub potttusty, $ledzie marynowane, smalec,
serek homogenizowany stonina, boczek, 16j
naturalny, mieso gotowane,
jaja, pasty serowo-warzywne,
serowo-rybne miesno-

-jarzynowe
MIESO, DROB, | Chude gatunki: cielecina, Wotowina, poledwica wie- Wszystkie w wiekszych ilosciach;
RYBY mioda wotowina, kurczak, przowa, mtody karp, leszcz, | gatunki mies o wysokiej

zawartosci ttuszczu (wieprzowina,
baranina, gesi, kaczki),

ryby: wegorz, sum,

miesa i ryby smazone w gtebokim
thuszczu, duszone w sposéb
konwencjonalny, marynowane,
wedzone
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Grupa' Zalecane Umiarkowanie zalecane Niezalecane
produktow
POTRAWY Budynie z miesa i warzyw, Zapiekanki z kasz, warzyw Potrawy z dodatkiem cukru,
POLMIESNE risotto z warzywami i mie- i miesa, risotto, pierogi np. knedle, nalesniki, pierogi.
IBEZMIESNE | sem, warzywa faszerowane | zmiesem duze ilosci potraw smazonych na
miesem ttuszczu (bliny, krokiety, kotlety)
ZUPY I1SOSY Krupnik, jarzynowe, Zupy-kremy, sosy Sosy na ttustych wywarach
chudy rosét, pomidorowa, na wywarach z warzyw, miesnych, kostnych, grzybowych,
ogdrkowa np. koperkowy, cytrynowy, | zasmazane, stodkie,
potrawkowy, grzybowy, zupy na ttustych wywarach
chrzanowy miesnych, kostnych, grzybowych,
zaprawiane maka, Smietang,
zasmazka
WARZYWA Cukinia, baktazan, pomidor, | Groch, fasola, kukurydza Suréwki i warzywa gotowane
seler korzeniowy i naciowy, | igroszek konserwowy, zmajonezem, Smietang i z6tt-
rzodkiewka, rzepa, pasternak, | ziemniaki gotowane kami, konserwowe, z octem,
papryka, ogérek swiezy, w mundurkach zasmazane
marchew (gtéwnie na suro-
wo), dynia, cykoria, kapusta
pekinska, satata, natka
pietruszki, koper, rzezucha
i inne kietki, brokuty, szpinak,
pietruszka korzen, buraki,
szczypiorek, cebula, czosnek,
ogorek kiszony, kalarepa,
kalafior
OWOCE Jagodowe (maliny, truskawki, | Awokado, nektarynki, Grejpfrut (z uwagi na przyjmo-
borowki), jabtka surowe, brzoskwinie, sliwki, gruszki, | wane leki),
melon, kiwi, wisnie, czeres- | winogrona, banany, mango | owoce marynowane, owoce
nie, morele, pomarancze, w nadmiernej ilosci, owoce
mandarynki, ananasy w syropach, kompoty z cukrem,
satatki owocowe z cukrem,
galaretki ze Smietang i cukrem
DESERY Koktajle owocowe na Kisiel i budyn bez cukru Thuste kremy z uzywkami, torty,
jogurcie/kefirze naturalnym/ | (budyn moze by¢ réwniez ciasta/batony czekoladowe,
/napojach roslinnych przygotowany na napoju chatwa, paczki, faworki, ciasto
o niskiej zawartosci cukru rodlinnym), galaretka bez kruche i francuskie
i wzbogaconych w wapn, cukru, ciastka owsiane
owoce z serkiem homo- bez cukru
genizowanym, ,sernik”
na twarogu z jajkiem
i odrobing maki
ORZECHY Tylko w matych ilosciach, Nasiona chia, len, mak, Soloneismazone
I NASIONA jako dodatek do dan pestki dyni, sezam, nasiona
i potraw stonecznika, babka ptesznik,

orzechy, migdaty
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PRZYPRAWY | Sokzcytryny, majeranek, Miéd, ocet winny Fruktoza, soki owocowe, syrop

IINNE tymianek, kminek, kumin, glukozowo-fruktozowy, sél
stodka papryka, estragon, w nadmiarze, ocet, mieszanki
bazylia, oregano, cynamon, przyprawowe z glutaminianem
melisa, imbir, pieprz ziotowy, monosodowym, maggi, kostki
ziele angielskie, lis¢ laurowy;, bulionowe
stodka papryka, czosnek,
kolendra, cebula, stewia,
erytrytol

NOTATKI
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WSKAZOWKI DLA DIETETYKA

Zmiana stylu zycia powinna odbywac sie stopniowo i ograniczac sie nie tyl-
ko do rozpisania specjalistycznej diety. Warto zwrdécic¢ pacjentce uwage za
szerszy zakres wdrazanych dziatan, ktére powinny stanowi¢ dtugoterminowe
przedsiewziecie majace na celu wdrozenie zdrowych nawykéw na cate zycie.

W kontekscie poprawy stylu zycia u pacjentki z PCOS i otytoscig warto zadbac
réwniez o regularng aktywnosc fizyczna [6, 7]. Wskazane jest co najmniej
250 minut tygodniowo umiarkowanej aktywnosci fizycznej lub 150 minut
tygodniowo wysitku fizycznego o duzej intensywnosci. Zaleca sie réwniez
trening oporowy wptywajacy korzystnie na utrzymanie bezttuszczowej
masy ciata.

Jak pokazujg wyniki badan, kobiety z PCOS i towarzyszaca nadwaga/otytoscia
sg bardziej narazone na ryzyko rozwoju choréb uktadu sercowo-naczyniowe-
go oraz zaburzenia psychiczne, dlatego wdrozenie dziatan profilaktycznych
ma tak istotne znaczenie [4].

Oproécz prawidtowo skomponowanej diety, nalezy zadbac o whasciwa jej su-
plementacje (gtéwnie witamina D,, kwasy EPA i DHA, myo-inozytol/d-chi-
ro-inozytol). W badaniach zwraca sie uwage takze na inne sktadniki, ktére
potencjalnie moga by¢ pomocne w poprawie parametréw hormonalnych
i metabolicznych. Do takich sktadnikéw naleza: karnityna, kwas a-liponowy,
bioflawonoidy, chrom, melatonina, N-acetyl-L-cysteina oraz probiotykoterapia
[3], jednak zastosowanie wielu z wyzej wymienionych sktadnikéw powinno
by¢ poprzedzone przeprowadzeniem odpowiednich badan dokumentuja-
cych efektywng i bezpieczng dawke.
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