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Przeprowadzono iloSciowg ocene sposobu zywienia z ostatnich 24 godzin,
ocene zmian zawartosci tkanki ttuszczowej w wyniku zastosowania niskoenerge-
tycznej diety (1000 kcal) oraz analize poréwnawczg metod oznaczania procento-
wej zawartosci masy tkanki thuszczowej u kobiet w zaleznosci od stopnia otytosci
ocenianego wedtug wskaznika BMI. Z przeprowadzonej analizy wynika, iz przed
zastosowaniem diety kobiety spozywaly zbyt duzo energii, thuszczu i sacharozy
a zbyt mato btonnika pokarmowego. Analiza poréwnawcza metod badania masy
tkanki ttuszczowej wykazata, iz procentowe zmiany zawarto$ci masy tkanki thu-
szczowej wyznaczonej metodg BIA nie roznig sie statystycznie od pozostatych,
jednakze metody te dajg bardzo zrdoznicowane wyniki dotyczace procentowej
zawartosci thuszczu w organizmie. Wysokag znamienno$¢ (p < 0,005) pomiedzy
metodami stwierdzono w grupie 0s6b z otytoscia.

WSTEP

Badania masy tkanki ttuszczowej cztowieka w ostatnich latach nabraty duzego zna-
czenia ze wzgledu na wage zagadnienia, jakim jest wysoka czesto$¢ otytosci. Otytosc
zwieksza ryzyko wystagpienia cukrzycy typu Il, miazdzycy i nadci$nienia tetniczego [14,
15, 17, 18]. Prowadzi ponadto do zwiekszenia ryzyka wystepowania zmian zwyrodnie-
niowych stawoéw, chordb uktadu oddechowego i pokarmowego, a takze sprzyja
wystepowaniu niektéorych nowotworéw. Zaobserwowany fakt zwigzku nadmiaru ottu-
szczenia ze wzrostem zachorowalno$ci i $miertelnosSci na te schorzenia sprawit, ze
w wiekszym stopniu zaczeto interesowaé sie sktadem ciata, a zwtaszcza iloscig i roz-
mieszczeniem masy ttuszczowej [8]. Przedmiotem badan sa zaréwno efekty redukcji
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masy ciata w wyniku leczenia niskoenergetyczng dietg jak rowniez metody pozwalajgce
oceni¢ zmiany w zawartosci tluszczu w organizmie.

Celem pracy byta ocena zmian zawartosci tkanki ttuszczowej w wyniku zastosowania
niskoenergetycznej diety (1000 kcal) oraz przeprowadzenie analizy poréwnawczej
trzech rodzajéw metod oznaczania procentowej zawarto$ci masy tkanki tluszczowej
(BF):

1) metody nowej, elektroimpedancyjnej (BIA),

2) metody tradycyjnej opartej na pomiarach grubosci faldéw skdrno-ttuszczowych

przy uzyciu cyrkla antropometrycznego (metoda kaliperowa),

3) metody BMI wykorzystujacej do przeliczen wskaznik BMI.

MATERIAL | METODYKA

Badania przeprowadzone zostaty w Poradni Choréb Metabolicznych Instytutu Zywnosci i
Zywienia w Warszawie w latach 1996-1997. Badaniami objeto 86 kobiet w wieku 20-67 lat, ze
wskaznikiem masy ciata (Body Mass Index - BMI [kg/m ]) powyzej 25, bez chorob wspdtist-
niejacych, ktére wyrazity zgode na udziat w badaniach. W grupie tej badania przeprowadzono
dwukrotnie, czyli przed rozpoczeciem stosowania niskoenergetycznej diety i po 6 tygodniach jej
realizacji.

W grupie 86 oséb dokonano podziatu na grupy w zaleznosci od stopnia otytosci ocenianego
wedtug wskaznika BMI. Zgodnie z klasyfikacjg WHO do grupy z nadwagga zaliczono osoby ze
wskaznikiem BMI 25-29,9, a do grupy z otyloScig osoby ze wskaznikiem powyzej 30 kg/m2 [13].

Zawarto$¢ masy tkanki tluszczowej oceniono nastepujagcymi metodami:

1) bioelektrycznej impedancji (BIA) aparatem firmy Holtain, wykorzystujacej do oceny BF
zréznicowanie biernych wiasnosci elektrycznych poszczeg6lnych tkanek. Beztluszczowag mase
tkankowa cechuje wyzsza przewodno$¢ elektryczna w poréwnaniu z tkankga tluszczowa, poniewaz
zawiera ona wiecej wody oraz elektrolitdw. W metodzie BIA zastosowano 2 pary réwnolegtych
elektrod, jedng pare umieszcza sie na przegubie i w miejscu najwiekszej szerokosci dtoni, druga
pare - na stopie. Wykorzystuje sie¢ w ten sposéb maksimum odlegtosci, jaka w ciele ludzkim
moze pokona¢ prad elektryczny, przy zatozeniu, ze biegnie on najkrotsza droga. ldeg tej metody
jest pomiar oporu ciata, ktéry zalezny jest od zawartosci wody w organizmie [2,3,5-7,9,11,12,16].

2) metodg pomiarow fatdow skorno-ttuszczowych: nad miesniem dwugtowym (biceps),
trojgtowym (triceps), pod dolnym katem fopatki oraz ponad talerzem biodrowym [1,4]. Pomiary
fatdow wykonywano 2-3 krotnie przy uzyciu kalipera ( tzw. metoda kaliperowa) typu Harpenden
tej samej firmy, w tym samym punkcie po prawej stronie ciata w pozycji stojacej, a nastepnie
wyliczano $rednig. Aby dokona¢ transformacji wartosci pomiaru fatdu w milimetrach na wartosci
zlogarytmowane postuzono sie wzorami Dumina i Womersleya [4] oraz Cowgilla, na podstawie
ktérych wyliczono korzystajac z roéwnania Siri, Brozka, Keysa i Brozka, Schutte oraz Rathbuna
procent masy ttuszczowej [4, 7, 8].

3) metoda BMI, wykorzystujgcg do oceny BF wskaznik BMI [3, 5].

Badania skladu ciata metoda BIA oraz pomiary wzrostu, masy ciata oraz grubosci fatdéow
skdrno-tluszczowych przeprowadzano zawsze w tych samych warunkach, na czczo, w godzinach
rannych.

Pomiaru masy ciata bez ubrania dokonano na sprawdzonej, standaryzowanej wadze lekarskiej,
z doktadnos$cig do 100 g. Wysokos$¢ ciata (bez obuwia) w tzw. ptaszczyznie frankfurckiej mierzo-
no antropometrem.

Informacje o sposobie zywienia zebrano metodg wywiadu o spozyciu z ostatnich 24 godzin,
przy czym do okre$lenia wielkosci porcji stosowano ,,Album fotografii produktow i potraw”.
Podczas pierwszej wizyty pacjent otrzymywat indywidualng porade dietetyczng oraz zalecana
diete niskoenergetyczng (1000 kcal/dobe).
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W oparciu o program komputerowy SPSS wyliczono wzajemng wspotzaleznos¢ metod okres-
lang za pomocg wspétczynnikow korelacji Pearsona oraz znamienno$¢ statystyczna.

WYNIKI | OMOWIENIE

Warto$ci $rednie podstawowych parametrow antropometrycznych w badanej grupie
przedstawiono w tabeli I. Jak wynika z tabeli | w badaniu uczestniczyto 16 kobiet
z nadwaga (BMI > 25 < 30) i 70 z otyloscia (BMI > 30). Srednia zawarto$¢ masy
tkanki tluszczowej oznaczana metodg BIA w grupie 86 kobiet wynosita 36,1 kg co
stanowito 39,3% masy ciata.

Tabela |I. Charakterystyka badanych parametréw u kobiet (n=86)
Characteristics of the examined parameters

* podano wg metody BIA

W wyniku zalecanej diety niskoenergetycznej S$rednie spozycie energii u kobiet
z nadwagg obnizyto sie o 1316,9 kcal, a u kobiet z otytoscig o 1364,8 kcal (Tabela II).
Towarzyszyto temu obnizenie spozycia podstawowych sktadnikéw pokarmowych, bton-
nika pokarmowego i sacharozy.

Z przeprowadzonej analizy wynika, iz przed zastosowaniem diety kobiety spozywaty
zbyt duzo energii i ttuszczu (odpowiednio: 2407 kcal i 33,4% w grupie z nadwaga, 2480
kcal i 37,9% w grupie z otyto$cia) oraz sacharozy (62-72 g) a zbyt mato btonnika
pokarmowego (okoto 23 g/dobe). Wartosci te odbiegaty od zalecanych norm [19].

Po 6 tygodniach zgodnie z zaleceniami obnizyto sie spozycie energii i ttuszczu.
Niekorzystnie zmniejszyto si¢ spozycie btonnika pokarmowego (12-14 g/dzien). Po
6 tygodniach stosowania diety niskoenergetycznej stwierdzono obnizenie masy ciata
u kobiet z nadwaga o 2,4 kg, a u kobiet z otytoscig o0 3,9 kg (Tabela Ill). Zmniejszeniu
ulegta warto$¢ wspdtczynnika BMI. Redukcji masy ciata towarzyszyty zmiany w grubosci
fatdow skorno-tluszczowych oraz w zawartos$ci tkanki ttuszczowej (Tabela 1V). Réznica
sumy 4 fatdow wyniosta u kobiet z nadwaga 8,3 mm, a u kobiet z otyto$cig 14,2 mm.

Stwierdzono roznice w zawarto$ci tkanki tluszczowej badanej metoda BIA, a metoda
BMI (wykorzystujacg do wyliczenia procentowej zawarto$ci masy tkanki ttuszczowej
wzoOr Webstera [3] oraz dla poréwnania wzdr Deurenberga [7]) oraz metodg kaliperowa
wykorzystujaca wzory Siri, Schutte, Rathbuna, Brozka oraz Keysa i Brozka [8] oparta na
pomiarach grubo$ci fatldéw skérno-ttuszczowych (Tabela IV). Srednia zawarto$é tkanki
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Tabela 11. Ocena sposobu zywienia kobiet z nadwaga (BMI > 25) i otytoscig (BMI > 30)
przed i po 6 tygodniach stosowania zalecanej diety
Evaluation of the nutrition of the women with overweight and obesity before
and after 6 weeks of prescribed diet

Tabela I1l. Zmiany podstawowych parametrow antropometrycznych i grubosci fatdow
skdrno-ttuszczowych u badanych kobiet, po zastosowaniu diety niskoenerge-
tycznej

Changes of the main anthropometric parameters and skinfolds thickness after
the low energy diet.
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tluszczowej w organizmie waha sie u kobiet z nadwagg od 20,3% (wg Brozka) do
39,8% (wg Schutte), a oceniana metodg BIA - 31%. Po 6 tygodniach stosowania diety
wartosci te wynosity odpowiednio 18,8%, 38,7% oraz 29,4%. Jednakze zmiany w za-
wartosci masy tkanki tluszczowej w organizmie u kobiet z nadwagg oceniane réznymi
metodami byly zblizone i wedtug metody BIA wynosity 1,9 kg (1,6%), a wyliczane ze
wzoréw wynosity 1,6-1,7 kg (1,1-1,5%). U kobiet z otytoscig $rednia zawarto$¢ masy
tkanki tluszczowej przed dietg oceniana réznymi metodami wynosita od 25,6% (met.
Brozka) do 48,2% (met. Deurenberga), w tym oceniana metodg BIA - 41,1%. Po
6 tygodniach realizacji zalecanej diety wartosci te wynosity odpowiednio: 23,4%, 46,4%
oraz 38,3%. Natomiast zmiany w zawartoSci tluszczu oceniane metodg BIA wyniosty
2,3% (3,8 kg) a oceniane innymi metodami wahaty sie od 1,3% (2,9 kg) do 2,1% (3
kg). Zakres roznic pomiedzy badaniami wahat sie od 1,1 % do 1,5% u kobiet z BMI
> 25 < 30, a u kobiet z BMI > 30 od 1,3% do 2,1% (Tabela 1V).

Analiza poréwnawcza wybranych metod badania masy tkanki tluszczowej wykazata,
iz procentowe zmiany zawarto$ci masy tkanki tluszczowej wyznaczonej metodg bioe-
lektrycznej impedancji nie rdéznig sie statystycznie od pozostatych (Tabele V, VI).
Wysoka znamienno$¢ (p < 0,005) pomiedzy metodami obserwowana byla przede
wszystkim w grupie oséb z otytoscig (Tabela VI). Natomiast w grupie 0s6b z nadwaga
znamienno$¢ statystyczng stwierdzono tylko pomiedzy niektérymi metodami, gtéwnie
kaliperowymi (czyli badaniami grubosci fatdéw skorno-ttuszczowych). Brak zaleznosci
statystycznej pomiedzy BIA i innymi metodami moze by¢ wynikiem matej liczebnosci
w grupie.

Reasumujac nalezy podkresli¢, iz oceniane metody badania zmian zawartosci tkanki
thuszczowej w wyniku zastosowania diety niskoenergetycznej sa poréwnywalne, o czym
Swiadcza statystycznie istotne wspotzaleznosci pomiedzy tymi metodami. Nalezy jednak-
ze podkresli¢ iz metody te dajg bardzo zréznicowane wyniki dotyczace procentowej
zawartosci thuszczu w organizmie (tzn. od 20,3% do 39,8% u kobiet z nadwagg i od
25,6% do 48,2% u kobiet z otytoscig bedacych na diecie zwyczajowej). Jest to zgodne
z badaniami innych autoréw [5,7,12]. Mozna przypuszczaé, ze jest to spowodowane
rézng interpretacjg sktadu ciata w omawianych metodach. W przypadku metody kali-
perowej - 100% ciata to suma masy tluszczowej i szczuptej bez wspominania o zawar-
tosci wody. Z kolei w metodzie BIA-suma masy tluszczowej i suchej stanowi 100%.
Woda traktowana jest osobno, gdyz znajduje sie zaréwno w tkance tluszczowej, jak
i suchej. Ponadto wydaje sie istotna liczebno$¢ badanej populacji, jak réowniez sama
technika wykonania badan. Z piSmiennictwa wynika, iz najbardziej wiarygodne w oce-
nie zawartosci tkanki tluszczowej w organizmie sg metoda BIA i rezonansu magnety-
cznego [10]. Metoda BIA jest metoda prostg w obstudze, nieinwazyjng, pozwalajacg
oceni¢ skiad ciata, czyli zawarto$¢ masy tkanki ttuszczowej (BF) i beztluszczowej (FFM)
oraz wode [10]. Mozna zatem przyjac, iz metoda BIA winna znalez¢ zastosowanie w
praktyce klinicznej i moze by¢ wykorzystywana do oceny zmian w zawartosci tkanki
tluszczowej w organizmie w wyniku terapii, podczas gdy badanie fatldéw skorno-
tluszczowych wymaga doswiadczenia badajgcego, jest bardziej pracochtonne ijest mniej
przyjemne dla osoby badanej.
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CHANGES OF BODY FAT MASS DETERMINED BY BIELECTRICAL IMPEDANCE
AND BY ANTHROPOMETRY: BMI METHOD AND SKINFOLDS METHOD IN
OVERWEIGHT AND OBESE WOMEN AFTER IMPLEMENTATION OF LOW

ENERGY DIET

Summary

Objective: To estimate the effect of a low energy diet on body fat mass measured by
bioelectrical impedance (BIA) in overweight (BMI > 25 < 30) and obese women (BMI > 30).

Design: Randomised six weeks ftrial.

Methods: The studied group consisted of 86 women aged 20-67 attended the Outpatients
Clinic of Metabolic Disorders. Dietary assessments were performed by 24-hour dietary recall.
Body fat mass was measured by bioelectrical impedance method and by skinfolds thickness
method. Percent body fat and fat free mass was estimated from equations based on BMI and
skinfolds thickness.

Results: In overweight women after 6 weeks of dietary treatment mean intake of energy
decreased from 10071 +2678 kJ to 4560,6+1405,8 kJ, total fat intake from 88,7+33,9 g/d
(33,4% of energy) to 38,8+19,9 g/d (31,1% of energy), protein intake from 89,5+36,5 g/d
(14,8% of energy) to 50,7+16,9 g/d (19,0% of energy), carbohydrates intake from 312,7+106,6
g/d (51,8% of energy) to 134,5+53,7 g/d (50% of energy). In obese women mean intake of
energy decreased from 10376,3+2953,9 kJ to 4665,2+ 1380,7 kJ. The value of total energy, total
fat and saturated fatty acids intake correlated with body weight, BMI and body fat. After dietary
treatment the body weight decreased by 2,4 kg (3,3%) in overweight women and by 3,9 kg
(4,1%) in obese women and percent of body fat decreased by 1,6% and 2,3%, respectively. Body
fat mass determined by BIA method significantly correlated with skinfolds method by Siri,
Schutte, Rathbun, Brozek, Keys-Brozek, and BMI method by Webster, Deurenberg.

Conclusion: BIA method may be a helpful tool for the analysis of changes in total body
composition occurring under obesity treatment.
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