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Wspditczynnik korelacji krzywej wzorcowej wyniost 0,999. Wspoétczynnik zmiennosci
w badaniu powtarzalnosci metody wyniést 7,03%, $redni btagd metody 8,8%, a $redni
odzysk 99,6%.

OMOWIENIE WYNIKOW | WNIOSKI

Stwierdzony $redni poziom cynku w grupie badanej stanowi warto$¢ nizsza niz
$rednia zawarto$¢ cynku we wtosach oznaczona w wiekszo$ci opublikowanych przez
innych autoréw badan prowadzonych w poréwnywalnych grupach ludnosci w Polsce
czy na Swiecie [7]. Jest on statystycznie znamiennie rézny (p < 0,0003) od wynikow
uzyskanych w grupie 17 zdrowych studentéw AM w Gdansku (Srednio 188,73 + 50,82
mg/kg) [4], przy czym uzyskane u nich wyniki odpowiadajg literaturowym. Oczywiscie,
ze wzgledu na zmiane poziomu cynku we wiosach wraz z wiekiem, nie mogag by¢ oni
traktowani jako grupa kontrolna sensu stricto, jednak uzyskane wyniki potwierdzaja
poréwnywalnos$¢ zastosowanej metody z metodami literaturowymi.

Niedob6r cynku wynikaé moze z niedostatecznej podazy w diecie, zaburzonej ab-
sorpcji, nadmiernego wydalania lub wrodzonych zaburzen w metabolizmie. Jedynie 3
chorych byto wczes$niej leczonych diuretykami lub kortykosterydami (co wpilywa na
zwiekszone wydalanie cynku z moczem i moze prowadzi¢ do jego niedoboru [5]),
jednak Sredni poziom w ich podgrupie byt wyzszy niz w calej grupie badanej, stosowa-
nie tych lekéw nie wptyneto wiec na obnizenie poziomu u badanych osdb. Nie znale-
ziono takze zaleznosci pomiedzy innymi stosowanymi lekami a zawartoscig cynku we
wiosach.

Niski poziom cynku prowadzi¢ moze do roznych konsekwencji metabolicznych,
a zainteresowanie zastosowaniem jego zwigzkéw w terapii stale rosnie [6]. Niedob6r
tego pierwiastka moze okazac si¢ jednym z czynnikéw wspoétindukujacych wystepowanie
metabolicznego zespotu X. Po rozszerzeniu badan zawartosci cynku na wiekszg grupe
chorych by¢ moze zasadne stanie sie podjecie prob wykorzystania suplementacji cyn-
kiem w leczeniu metabolicznego zespotu X, jak wskazywano juz w przypadku zaburzen
odpornosci, przeziebien, acrodermatitis, nadcisnienia tetniczego, przewlektych biegu-
nek, przewlektych choréb watroby i nerek, alkoholizmu i wielu innych stanéw choro-
bowych [6]

Zastosowana metoda mycia i mineralizacji wtoséw daje wyniki poréwnywalne
z uzyskiwanymi za pomoca innych technik.

Podziekowanie: Autorzy dziekujg Pani prof, dr hab. med. Irenie Jabtonskiej-Kaszewskiej
ra inspiracje do wykonania tej pracy.
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LOW ZINC LEVEL IN METABOLIC X SYNDROME (mzX) PATIENTS MEASURED
BY HAIR ZINC CONTENT ANALYSIS

Summary

The hair zinc content in 16 patients with metabolic X syndrome (mzX) was measured by
eans of atomic absorption spectrometry method. The mean concentration (125,13 mg/kg) was
ver than in the majority of other published studies. The differences among groups of patients
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with different sex or diseases (e.g. coronary heart disease, hypertension, type Il diabetes mellitus)
were not significant. It seems to be probably that deficiency of zinc plays a role in pathogenesis
of mzX or that it is a consequence of mzX.
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