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Porownano czestos¢ spozycia wybranych zrodel tluszczu przez kobiety z
normowagq i nadmiernym otluszczeniem ciala (NWO) z kobietami z
normowagq (NW) i kobietami z nadwagg (OW). Badaniami objeto 150
studentek w wieku 20-26 lat. Czestos¢ spozycia 13 wybranych zrédel tuszczu
oceniono przy uzyciu kwestionariusza Block’a. Aktywnos¢ fizyczng oceniono za
pomocq migdzynarodowego kwestionariusza IPAQ i wyrazono w MET-
min./tydz. Na podstawie BMI i zawartosci tuszczu w organizmie (Y%FM)
wyrozniono kobiety z normowagq (NW: BMI=18,5-24,9 kg/m2), normowagq o
wysokim otluszczeniu ciata (NWO: BMI=18,5-24,9 kg/m2 i %FM>32%) oraz
nadwagqg (OW: BMI>=25 kg/m2). Kobiet NWO byto 13%, NW 60%, a OW
15%. Stwierdzono, ze przyrostowi BMI i zawartosci Huszczu w ciele towarzyszyl
wzrostowy trend odsetka 0sob spozywajgcych zbyt czesto wybrane Zrodla
tluszczu. Czestos¢é spozycia ttuszczu miata mniejsze znaczenie w ksztattowaniu
nadmiernego otluszczenia ciata u kobiet z normowagq niz ich aktywnosé
fizyczna.

Hasta kluczowe: BMI, sktad ciata, spozycie ttuszczu, aktywnos$¢ fizyczna, mtode kobiety.
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Rosnace spozycie zywnosci o malej wartosci odzywczej, lecz duzej wartosci
energetycznej oraz stopniowy spadek aktywnosci fizycznej w wielu krajach $wiata
powoduja zaburzenia bilansu energetycznego i zwickszenie otluszczenia ciata (1).
Duza zawarto$¢ tluszczu w ciele, zwlaszcza w okolicy brzusznej, zmniejsza
wrazliwo$¢ tkanek na insuling, sprzyja hiperinsulinemii i nietolerencji glukozy oraz
znaczaco pogarsza profil lipidowy (2, 3). Duze ottuszczenie ciata przy jednocze$nie
prawidtowej masie ciala sprawia (NWO), Ze osoby te wygladaja pozornie zdrowo i
sg pozno identyfikowane oraz leczone.

Niektére hormony tkankowe, bedace produktami tkanki thuszczowej, sa
czynnikiem w etiologii licznych zaburzen metabolicznych. Wedhug lipotoksycznej
teorii rozwoju insulinooporno$ci, ektopowe gromadzenie kwasow thuszczowych w
migéniach, watrobie i komorkach beta trzustki moze byé wynikiem zbyt duzego
spozycia produktow wysokotluszczowych, zwickszonej syntezy kwasow
thuszczowych i zmniejszonego ich usuwania w procesie oksydacji (3, 4). Sugeruje to
znaczaca rolg czynnikdbw pokarmowych, w  szczegodlnosci  produktow
wysokotluszczowych, w rozwoju nadmiernego ottuszczenia organizmu.

Problem nadmiernego otluszczenia przy zachowaniu ,normalnej” masy ciata
dotyczy w szczegolnosci mtodych kobiet, ktore czesciej od mezezyzn przywigzuja
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znaczenie do posiadania szczuptej sylwetki. Cel ten osiagaja czgsto przez
stosowanie roznych diet, zwykle Zle zbilansowanych pod wzgledem wartosci
odzywczej 1 udziatu sktadnikow energetycznych (5). Wiele kobiet, niezaleznie od
wieku, ma ponadto mniejszg aktywno$¢ fizyczng niz mezczyzni (6). Z tych
powodow doroste kobiety sa bardziej zagrozone nadmiernym rozwojem tkanki
thuszczowej przy zachowaniu prawidlowe] masy ciata. Skutki zaburzen
biochemicznych wywotanych nadmiernym otluszczeniem moga negatywnie
wpltywaé na zdrowie ich samych, przez promowanie wielu choréb o podiozu
metabolicznym oraz zaburza¢ rozrodczo$¢ i rozwoj ptodu, decydujac tym samym o
gorszym zdrowiu przysztych pokolen.

Celem badan byla ocena zwigzku migdzy wystepowaniem nadmiernego
otluszczenia organizmu u mtodych kobiet o prawidlowej masie ciata a czesto$cig
spozycia wybranych zrédet thuszczu i poziomem aktywnosci fizycznej.

MATERIAL I METODY

W okresie od maja do grudnia 2010 roku zrealizowano badania w$rdd studentéw
Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego. W badaniach udziat wzigto 150 studentek
w wieku 20-26 lat. Probe dobrano metoda kuli $niegowej oraz zrekrutowano
podczas zaje¢. Wywiady przeprowadzono technikg audytoryjna, po szczegdtowym
zapoznaniu respondentek z uzytymi kwestionariuszami oraz celem badan. Pomiary
antropometryczne przeprowadzono osobiscie.

Oceng spozycia tluszczoOw przeprowadzono za pomocg zwalidowanego
kwestionariusza Block’a (Block Sreening Questionnaire for Fat Intake),
umozliwiajacego zebranie informacji o zwyczajowej czegstosci spozycia 13 grup
zywnosci, ktore sa tluszczami wydzielonymi lub waznymi Zrodtami thuszezow w
racji pokarmowej (7). Czestos¢ spozycia wyrazono w 5 kategoriach, ktorym
przypisano nastepujace wartosci liczbowe: rzadziej niz raz w miesigcu (0 pkt.), 2-3
razy na miesigc (1 pkt.), 1-2 razy na tydzien (2 pkt.), 3-4 razy na tydzien (3 pkt.)
oraz 5 razy w tygodniu i czesciej (4 pkt.). Na podstawie uzyskanej sumy punktow
(0-52 pkt.) okreslono spozycie tluszczu ogodlem, a nastepnie wyrdzniono osoby
posiadajace diete: bardzo thusta (>27 punktow), thustg (25-27 punktow), lekko thusta
(22-24 punkty), prawidtowa (18-21 punktow) i najlepsza (<18 punktow) (7).

Aktywnos$¢ fizyczng oceniono za pomoca migdzynarodowego,
wystandaryzowanego 1 kalibrowanego kwestionariusza aktywno$ci fizycznej w
wersji pelnej (IPAQ, International Physical Activity Questionnaire), ktory w prosty i
wiarygodny sposob zbiera informacje o réznych formach aktywnosci fizycznej
respondentdow w czasie ostatnich 7 dni. Zebrane dane przeliczono wedlug $cisle
okre$lonego schematu na jednostki MET (Metabolic Energy Turnover; 1 MET
odpowiada wydatkowi energetycznemu podczas odpoczynku, z zuzyciem tlenu w
ilosci okoto 3,5 ml O2/kg/min.). Na tej podstawie wyrézniono osoby o malej
aktywnosci fizycznej (<600 MET-min./tydz.), umiarkowanej (od 600 do 3000 MET-
min./tydz.) i wysokiej (>=3000 MET-min./tydz.).

Ocene skladu ciata i jego zaburzen przeprowadzono na podstawie pomiarow:
masy ciata, wysokosci, obwodow ramienia, talii, bioder oraz grubosci 4 faldow



292 J. Szczepanska, L. Wadotowska Nr 3

skérno-tluszczowych: nad migsniem dwuglowym ramienia, nad migSniem
trojgtowym ramienia, pod dolnym katem topatki i nad grzebieniem kosci biodrowej
(8-10). Wyznaczone wskazniki somatyczne postuzyly do oceny rozmiaréw ciata,
zawartosci tkanki mig$niowej 1 tkanki tluszczowej oraz jej rozmieszczenia w
organizmie. Pomiar grubos$ci faldéw skorno-thuszczowych nalezy do klasycznych
metod oceny sktadu catego organizmu i wykorzystuje zaleznos$¢, ze masa thuszczu
podskdrnego jest Scisle skorelowana z zawarto$cig thuszczu ogdlnego (8). Zawartos§é
thuszczu ogolnego oceniona na podstawie pomiaréw grubosci faldow skorno-
thuszczowych jest wysoko skorelowana z oceng wykorzystujaca metody
densytometryczne (r>0,82) (11). Wraz ze wzrostem liczby mierzonych faldow
skorno-ttuszczowych blad pomiarowy maleje. Wedlug Gibson (8) btad oszacowania
zawartosci tluszczu ogoélnego w ustroju przy pomiarach grubosci 4 faldow skorno-
thuszczowych wynosi 1-2%. W badaniach wlasnych precyzje pomiaru okreslono
przez wykonanie 10 powtorzonych obserwacji u 3 kobiet i obliczenie miar
zmiennosci (11). Wspodlczynnik zmiennosci (CV, %) wynosit $rednio 2,00%
(zakres: 1,66-2,17%) dla odsetka tluszczu ogoétem; 1,99% (zakres: 1,66-2,16%) dla
masy thuszczu ogotem i 0,73% (zakres: 0,68-0,80%) dla bezttuszczowej masy ciata.

Na podstawie BMI i zawarto$ci ttuszczu w organizmie (%FM) wyloniono osoby
Z:

— niedowaga (UW: BMI<18,5 kg/m2),

— normowagg (NW: BMI=18,5-24,9 kg/m2 i %FM<=32%),

— normowagg i nadmiernym otluszczeniem ciata (NWO: BMI=18,5-24,9 kg/m2 i
%FM>32%),

— nadwaga (OW: BMI>=25 kg/m2).

Osoby z niedowagg zostaty wykluczone z dalszych analiz (17 oséb). Analize
poréownawczg przeprowadzono dla kobiet NW, NWO i OW.

Wyniki przedstawiono jako odsetek proby w poszczegélnych kategoriach
spozycia tluszczu ogotem i1 aktywnosci fizycznej oraz jako warto$¢ $rednig i
odchylenie standardowe. W celu poréwnania warto$ci $rednich zastosowano test
Kruskala-Wallisa oraz jednoczynnikowg analize wariancji (ANOVA). Do analizy
trendow uzyto regresji liniowej. Rozktady cech poréwnano testem chi2 i testem dla
wskaznikéw struktury.

U kobiet NW, NWO i OW za pomocag analizy korespondencji oceniono
wspolzalezno$¢ migdzy spozyciem tluszczu ogdtem i1 aktywnoscig fizyczna.
Zmiennymi wejsciowymi w analizie korespondencji byly 3 cechy, ktore tgcznie
mialy 11 kategorii. Wyniki przedstawiono w kartezjanskim uktadzie wspotrzednych.
Oba wymiary wyjasniaty 33% bezwladno$ci uktadu (wymiar 1: 17%, wymiar 2:
16%). Analize statystyczng prowadzono uzywajac pakietu statystycznego Statistica
9.0 przy p=<0,05.

WYNIKI I ICH OMOWIENIE
Kobiety NW stanowily 60%, NWO 13%, a OW 15% proby. Pomiedzy kobietami

UW, NW, NWO i OW potwierdzono réznice w BMI i zawartosci tkanki thuszczowe;j
(tab. ).
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Tabela |I. BMI i zawarto$¢ tluszczu w ciele kobiet z niedowagg (UW), normowagg (NW), normowagg i nadmiernym

ottuszczeniem ciata (NWO) i nadwagg (OW)

Table I. BMI and fat content in the body of underweight women (UW), women with normal weight (NW), normal weight

obese (NWO) and overweight women (OW)

Srednia + odchylenie standardowe
Parametr -
Ogotem uw NW NWO ow
Liczebnosé 150 17 90 20 23
Odesetek préby (%) 100 12 60 13 15
BMI** (kg/m?) 22,3+3,4 17,9+0,38 21,4+1,6 23,0£1,5 28,4+3,0
Zawartosc tluszczu w ciele*™* (%) 28,6+4,3 24,525 27,0£2,9 33,4+1,2 34,0£3,2

***poziom istotnosci ANOVA p<0,001. **ANOVA significance level p<0.001.

Diete lekko tlusta miato 24% respondetek ogoétem, thusta i bardzo tlusta po 17%
respondentek ogoélem, za§ najlepsza i prawidlowa po 21% respondentek ogdtem
(tab. II). Nie odnotowano roéznic w spozyciu ttuszczu ogdtem miedzy kobietami
NW, NWO i OW. W kolejnych grupach kobiet NW, NWO i OW wykazano spadek
odsetka kobiet majacych najlepsza diete (z 23% do 17%) oraz wzrost odsetka kobiet
posiadajacych diete ttusta i bardzo thusta (z 32% do 39%; tab. 11).

Umiarkowang aktywnos$¢ fizyczng miato 53% respondentek ogoélem, a matg
aktywno$¢ fizyczng 39% (tab. II). Kobiety NW, NWO i OW nie réznily si¢
poziomem aktywnos$ci fizycznej wyrazonej w jednostkach MET-min./tydz. W
kolejnych grupach kobiet NW, NWO i OW wykazano spadek odsetka kobiet o
wysokiej aktywnosci fizycznej (z 10% do 4%, tab. II).

Tabela Il. Spozycie ttuszczu i aktywno$¢ fizyczna kobiet z normowaga (NW), normowagg i nadmiernym ottuszczeniem
ciata (NWO) i nadwagg (OW)

Table Il. Fat consumption and physical activity of women with normal weight (NW), normal weight obese (NWO) and
overweight (OW)
Parametr Ogotem NW NWO ow
Liczebnosé 133 90 20 23
Spozycie tluszczu ogoétem# (punkty™) 22,2+6,2 22,2+6,5 21,451 22,255
Charakterystyka diety (% proby)
najlepsza | 21 23 20 17
prawidiowa 21 19 30 17
lekko ttusta 24 26 15 26
tlusta 17 13 30 22
bardzo ttusta 17 19 5 17
dieta tlusta + dieta bardzo ttusta 1 34 32 35 39
Aktywnos¢ fizyczna (MET-min./tydz.*) 154044327 | 165615220 | 1192+1159 1385871
Aktywnos¢ fizyczna (% préby)
mata 39 39 50 22
umiarkowana 53 51 42 74
wysoka | 8 10 8 4

#wyrazono w punktach w zakresie od 0 do 52, *$redniatodchylenie standardowe, |trend malejacy przy p<0,05, ttrend
rosngcy przy p<0,05. #expressed in points ranging from 0 to 52, *meantstandard deviation, |decreasing trend at p<0.05,
tgrowing trend at p<0.05.



294 J. Szczepanska, L. Wadotowska Nr 3

W analizie korespondencji stwierdzono wystepowanie zalezno$ci pomiedzy
badanymi cechami (ryc. 3). Wyodr¢bniono 3 skupienia: C1, C2 i C3. Skupienie
pierwsze (C1) tworzyly kobiety NW, o diecie lekko thustej i wysokiej aktywnos$ci
fizycznej. Skupienie drugie (C2) tworzyly kobiety NWO, o prawidtowej diecie i
matlej aktywnos$ci fizycznej. Skupienie trzecie (C3) tworzyly kobiety z nadwaga, o
zbyt tlustej diecie i umiarkowanej aktywnos$ci fizycznej. Spozycie diety bardzo
thustej lub diety najlepszej bylo w mniejszym stopniu powigzane z poziomem
aktywnosci fizycznej oraz masg i zawartoscia thuszczu w ciele kobiet, poniewaz
punkty opisujace oba rodzaje diety lezaty w dalszych odlegloéciach od skupien C1,
C2iCs.

H-PAL

Bardzo ttusta dieta

Lekko tlusta dieta .

) o L-PAL
:‘% Prawidtowa dieta
Yoo
8
€
: D N R
; NwWO
4 M-PAL
. " Najlepsza dieta

Tiusta dieta ’

-3 -2 -1 0 1 2 3
Wymiar 1 (17%)

Ryc. 1. Zalezno§¢ miedzy spozyciem thuszczu i1 aktywno$cia fizyczna kobiet z normowaga (NW),
normowagg i nadmiernym otluszczeniem ciata (NWO) i nadwaga (OW). Objasnienia: () w nawiasach
podano procent wyjasnianej bezwladno$ci uktadu; C1, C2, C3 — skupienia; aktywno$¢ fizyczna: mata
(L-PAL), umiarkowana (M-PAL), wysoka (H-PAL).

Fig. 1. Relation between fat consumption and physical activity of women with normal weight (NW),
normal weight obese (NWO) and overweight (OW). Explanations: () explained inertia of the design is
given in brackets; C1, C2, C3 — clusters; physical activity: low (L-PAL), moderate (M-PAL), high (H-
PAL).

Rola zywienia w rozwoju nadmiernego otluszczenia u 0séb z normowaga nie
zostata do konca wyjasniona. Dotychczas przeprowadzone badania wskazujg na
zblizong warto$¢ energetyczng racji pokarmowych oraz struktur¢ spozycia energii
pochodzacej z thuszezu, weglowodandw i biatek u 0sob otytych metabolicznie i 0s6b
nieotylych metabolicznie (12, 13). Nasze badania pozornie potwierdzaja te
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spostrzezenia, ~ poniewaz  porOwnania  przeprowadzone  w  ukladach
jednoczynnikowych nie sg rozstrzygajace. Migdzy kobietami o r6znej masie ciala i
zawartosci tluszczu nie wykazano roznic w czgstosci spozycia wybranych zrodet
thuszczu i aktywnosci fizycznej, chociaz wraz ze wzrostem masy i ottuszczenia ciala
stwierdzono wzrost odsetka 0s6b o wysokiej czgstosci spozycia wybranych zrodet
thuszczu i spadek odsetka os6b o niskiej czestoSci spozycia wybranych zrédet
thuszczu. Sugeruje to role wysokiego spozycia tluszczu w etiologii otylosci, ale nie
pozwala na jednoznaczne wskazanie wptywu spozycia thuszczu na powstawanie
nadmiernego otluszczenia u 0s6b z normowaga (1, 6).

Whyniki analizy wielowymiarowej dostarczaja bardziej jednoznacznych konkluzji
oraz sugeruja zwiazek miedzy aktywnos$cia fizyczng, nadmiernym othuszczeniem
cialta 1 spozyciem thuszczu. Wspoélzalezno$¢ dotyczyta petlnego zakresu
analizowanych cech, z wyjatkiem skrajnych kategorii czgstosci spozycia ttuszczu. W
analizie korespondencji stwierdzono, ze dieta bardzo ttusta i1 dieta najlepsza byty w
mniejszym stopniu powigzane z z poziomem aktywnoS$ci fizycznej i zawarto$cig
thuszczu w ciele w przeciwienstwie do diety prawidlowej, diety lekko thustej i diety
thustej. Wystepowanie nadwagi i nadmiernego othuszczenia ciata bylo zwigzane z
czgstym spozywaniem wybranych zrodet tluszczu i umiarkowanym poziomem
aktywnosci fizycznej kobiet, zas wystepowanie nadmiernego ottluszczenia ciata u
kobiet z normowaga bylo zwiazane z matg aktywnoScig fizyczng i prawidtowsg
czgstoscia spozycia wybranych Zrédet thuszczu. Zachowanie prawidlowej masy ciala
przez kobiety zalezalo od wysokiej aktywnosci fizycznej, pomimo nieznacznie
zwigkszonej czestoSci spozycia wybranych zrodet ttuszczu. Uzyskane wyniki
dokumentuja wieloczynnikowa etiologie rozwoju otylosci i sugerujg ztozone
uwarunkowania nadmiernego otluszczenia ciala u os6b z normowaga oraz
potwierdzaja udzial matej aktywnoSci fizycznej w rozwoju nadmiernego
otluszczenia (12).

Interesujacym spostrzezeniem badan jest wykazanie silniejszego wplywu malej
aktywnosci fizycznej niz duzej czgstosci spozycia zywnosci wysokothuszczowej na
nadmierne otluszczenie ciala przy zachowaniu normowagi. Nalezy sadzi¢, ze
kobiety z normowaga stosowaly ograniczenia pokarmowe w celu utrzymania
prawidlowej masy ciata, pozostajac jednoczes$nie przy matej aktywnosci fizyczne;.
W ten sposob utrzymywaty masg¢ ciala w normie kosztem zmniejszenia zawartosci
tkanki beztluszczowej. Wielu autorow podkresla rolg aktywnosci fizycznej w
etiologii otytosci metabolicznej, ktora systematycznie wykonywana zapobiega
wisceralnemu gromadzeniu thuszczu w organizmie (12-15). Z przegladu
pismiennictwa wynika, ze osoby z normowaga i nadmiernym otluszczeniem ciala
charakteryzuja si¢ nie tylko mniejsza aktywnoscia fizyczng od oséb z normowaga,
ale rowniez obnizong warto$cig maksymalnego putapu tlenowego i spoczynkowej
przemiany materii oraz mniejszg zawartoscig tkanki migsniowe;j (12, 16).

Ograniczeniem pracy jest brak danych ilo§ciowych dotyczacych spozytego
thuszczu 1 wartoéci energetycznej diety. Utrudnia to ocen¢ relacji iloSciowej
pomie¢dzy wystepowaniem nadmiernego ottuszczenia ciata, poziomem aktywnos$ci
fizycznej a wysoka zawartoscig thuszczu w pozywieniu. Uzyskane dane jako$ciowe
sa jednak wystarczajace do poparcia stwierdzenia, ze czeste spozycie roznych zrodet
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thuszczu oraz mata aktywnos$¢ fizyczna sprzyjaja nadmiernemu otluszczeniu ciala
kobiet.

WNIOSKI

Czeste spozycie roznych zrédet thuszczu sprzyjalo nadmiernej masie ciata i
zwickszonej zawarto$ci tkanki ttuszczowej u kobiet. Nadmierne otluszczenie ciata u
kobiet z normowaga bylo bardziej zwigzane z malg aktywnoscia fizyczng niz
czgstym spozyciem roéznych zrddet thuszczu.

Uzyskane wyniki dokumentujag wieloczynnikowg etiologi¢ rozwoju otytosci i
sugeruja zlozone uwarunkowania nadmiernego otluszczenia ciala u oséb z
normowagg. Rola czynnikow zywieniowych w ksztattowaniu nadmiernego
otluszczenia u kobiet z normowaga pozostaje nadal niejasna i wymaga dalszych
badan.

J. Szczepanska, L. Wadotowska

STUDY OF THE FREQUENCY OF CONSUMING SELECTED SOURCES OF FAT IN WOMEN OF
VARIOUS WEIGHT AND FAT OF BODY

Summary

The study involved 150 female students aged 20-26. The frequency of consumption of 13 selected
sources of fat was assessed using a Block questionnaire (Screening Questionnaire for Fat). Points (from
0 to 4) were assigned for five categories of the consumption frequency and the mean number of points
was calculated for each of the 13 products. Total consumption of fat was expressed as the total number
of points (0-52 points) and persons who were very fat (>27 points), fat (25-27 points), slightly fat (22-24
points), proper (18-21 points) and with the best diet (<18 points) were then distinguished. Physical
activity was assessed using the International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) in its full version.
Anthropometrical measurements were carried out and the body fat content was calculated (%FM). On
the basis of BMI and %FM, women with normal weight (NW: BMI=18.5-24.9 kg/m?), normal weight
obese (NWO: BMI=18.5-24.9 kg/m* and %FM>32%) and overweight (OW: BMI>=25 kg/m?) were
distinguished. There were 13% NWO, 60% NW, and 15% OW women. The increase in BMI and the fat
content in the body was accompanied by a growing trend related to the percentage of persons consuming
frequently selected sources of fat (>25 points). The correspondence analysis revealed the existence of a
relationship between the consumption of fat, BMI, %FM and physical activity (explained inertia: 33%).
NWO women were characterised by a proper diet and low physical activity. This demonstrates that the
frequency of fat consumption is less important in the development of excessive body fat in women with
normal weight than their physical activity. The role of dietary factors in the development of excessive
body fat in women with normal weight remains unclear and requires further investigation.
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