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STRESZCZENIE

Celem pracy bylo ustalenie rozpowszechnienia stosowania suplementacji w zaleznosci od czynnikow demograficznych,
ekonomicznych i zdrowotnych oraz ocena dawek witamin i sktadnikow mineralnych pobranych z suplementow w populacji
Polski w wieku 20-74 lata. W pracy wykorzystano dane 3132 mezczyzn i 3529 kobiet, dla ktorych uzyskano informacje do-
tyczqce stosowania suplementow witamin i sktadnikow mineralnych w dniu poprzedzajqcym badanie. Rozpowszechnienie
suplementacji w zbadanej grupie jest stosunkowo niewielkie i zalezne od plci, miejsca zamieszkania, poziomu wyksztatcenia i
dochodu. Srednie pobranie z suplementow wiekszosci witamin przekraczalo zalecane dzienne spozycie. Pobranie skladnikow
mineralnych z suplementow byto wysokie jedynie dla zelaza, natomiast dla wapnia i magnezu srednie pokrycie zalecanych
wartosci nie przekraczato 25%. Wysokie pobranie z suplementow witaminy A, niacyny oraz Zelaza moze powodowac ryzyko
wystqpienia niekorzystnych efektow zdrowotnych.

ABSTRACT

The aim of this paper was evaluation of prevalence of supplementation according to demographic, economic and
healthy factors and assessment of vitamins and minerals intake from supplements in Polish population aged 20-74 years.
Data of 3132 men and 3529 women, from whom data about use of vitamins and minerals supplements on the day before
examination was obtained, was used. Prevalence of supplement use in the study group was rather small and depended on
gender; place of residence, education level and income. Mean intake from supplements of the majority of vitamins was higher
than recommended daily allowance (RDA). Only iron intake from supplements was higher than RDA, however calcium
and magnesium intake from supplements was 25% of RDA. High vitamin A, niacin and iron intake from supplements can
display risk of adverse effect on health.

WSTEP

Zapotrzebowanie organizmu na sktadniki odzyw-
cze niezbegdne do jego rozwoju i funkcjonowania,
a takze zachowania zdrowia, powinna w peni pokry¢
urozmaicona i zbilansowana dieta. Jednakze badania
prowadzone w Polsce stale wykazuja niedostateczne
spozycie niektorych witamin oraz sktadnikow mineral-
nych [6, 7]. Jednym ze sposoboéw uzupetniania niedo-
borow tych sktadnikéw w diecie moze by¢ racjonalna
suplementacja.

Celem pracy byto ustalenie rozpowszechnienia
stosowania suplementéw witamin i sktadnikoéw mine-

ralnych w zalezno$ci od czynnikow demograficznych,
ekonomicznych i zdrowotnych oraz ocena dawek tych
sktadnikéw pobranych z suplementéw w populacji
Polski w wieku 20-74 lata.

MATERIAL I METODY

W latach 2003-2005 Instytut Kardiologii w War-
szawie we wspotpracy z Akademiami Medycznymi
w Gdansku, Poznaniu i w Katowicach, Uniwersytetem
Medycznym w Lodzi oraz Collegium Medicum UJ
w Krakowie, przeprowadzit Wieloosrodkowe Ogolno-
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polskie Badanie Stanu Zdrowia Ludnosci (WOBASZ).
Szczegbly dotyczace doboru proby i schematu losowa-
nia przedstawiono uprzednio [5]. W niniejszej pracy
wykorzystano dane 3132 mezczyzn i 3529 kobiet, dla
ktorych uzyskano informacje dotyczace stosowania
suplementéw witamin i sktadnikow mineralnych w dniu
poprzedzajacym badanie i w przypadku pozytywnej od-
powiedzi notowano rodzaj (nazwe) i dawke suplementu.
Ilo$¢ pobranych w formie suplementéw witamin i sktad-
nikdéw mineralnych poréwnano z zalecanym dziennym
spozyciem na poziomie bezpiecznym [8]. Ponadto
zebrano dane o sytuacji demograficznej, ekonomicznej,
zachowaniach zdrowotnych, stanie zdrowia badanych
0s0b oraz oznaczono u nich wzrost, masg ciata, cisnienie
tetnicze, poziom lipidow oraz glukozy.

WYNIKI

W badanej grupie stosowanie suplementow za-
wierajacych witaminy lub sktadniki mineralne, w dniu
poprzedzajacym badanie, dotyczyto 4,6% mezczyzn
i 11,3% kobiet. U obu ptci wigkszy udziat osob przy;j-
mujacych suplementy notowano wsréd mieszkancow
duzych gmin, os6b z wyzszym wyksztalceniem,
o dochodzie miesigcznym powyzej 1000 zt na osobg
w rodzinie (tab. 1). Ponadto istotne zréznicowanie
rozpowszechnienia suplementacji obserwowano migdzy
mezczyznami w roznych grupach wieku, palaczami
i niepalacymi oraz mezczyznami bez objawoéw cho-
roby niedokrwiennej serca (ChNS) i z objawami tej
choroby, a takze migdzy kobietami o r6znej aktywnosci
fizyczne;.

Dla wigkszosci witamin $rednie ich pobranie z su-
plementow wsrdd osob przyjmujacych dang witaming
(tab. 2), przekraczato zalecane dzienne spozycie na
poziomie bezpiecznym. Szczegbdlnie wysokie war-
tosci zanotowano w przypadku witamin A i E u obu
plci, a takze witaminy B, u kobiet. Przyjmowanie
dawek witamin co najmniej pigciokrotnie wyzszych
niz wartosci zalecane czgsciej obserwowano wsrod
kobiet i dotyczyto to zwlaszcza witamin: A, E, B 1B ,.
W grupie mezczyzn najwyzszy udziat 0sob przyjmuja-
cych witaminy w dawce 5 razy wyzszej od zalecanego
spozycia notowano dla witamin: A, E i C.

W przypadku analizowanych sktadnikow mine-
ralnych pobranie ich z suplementow byto wysokie
jedynie dla zelaza i dla ponad 9% o0s6b pigciokrotnie
przekraczato zalecane spozycie. Natomiast dla wapnia
i magnezu $rednie pokrycie zalecanych ilosci nie prze-
kraczato 25%.

Tabela 1. Stosowanie suplementéow witamin i sktadnikow mi-
neralnych w dniu poprzedzajacym badanie w zalez-
nos$ci od wybranych czynnikéw demograficznych
i ekonomicznych oraz zachowan zdrowotnych
Vitamin and mineral supplements use on the day be-
fore examination in relation to selected demographic
and economic factors, and healthy behaviours

Udziat osob
przyjmujacych
Czynnik suplementy (% 0sob)’
Mezezyzni Kobiety
(n=3132) (n=3529)
Pleé 4,6 11,3
Wielkos¢ gminy
Mata  (do 8 tys. mieszkancow) 2,7 7,3
Srednia ( 8-40 tys. mieszkahcow) 4,9 13,1
Duza (> 40 tys. mieszkancow) 6,7%** 14,6%**
Wiek
20-40 lat 5,5 12,0
41-60 lat 3.4 10,4
61 -75 lat 5,8%* 12,2
Stan cywilny
Zonaci/ zamgzne 43 11,3
Wolni 5,5 114
Wyksztalcenie
Podstawowe 33 8,6
Srednie 6,6 12,7
Wyzsze 7,6%** 19,1%**
Dochod na 1 osobe w rodzinie
Do 500 zt 34 9,5
500 - 1000 zt 5,6 13,1
Powyzej 1000 zt 8, 4%** 18,6%**
Aktywnos¢ fizyczna (¢wiczenia fizyczne
trwajace min. 30 minut)
Mata (najwyzej 1 x w tygodniu) 3,7 9,7
Srednia  (2-3 x w tygodniu) 53 12,2
Duza (>4 x w tygodniu) 5,0 13,0*
Palenie papieroséw
Tak 3,2 9,6
Nie 5,5%* 11,8
Cukrzyca (cukrzyca w wywiadzie lub
stezenie glukozy >7 mmol/l)
Tak 6,5 12,0
Nie 4.6 114
Choroba niedokrwienna serca w wywiadzie
Tak 7,7 9,6
Nie 4,3%% 114
Hipercholestrolemia (Chol-C>5 mmol/l lub
LDL-Chol>3 mmol/l lub stosowanie lekow
obnizajacych poziom cholesterolu)
Tak 43 11,2
Nie 5,5 11,9
Nadcisnienie tgtnicze (> 140/90 mmHg lub
stosowanie lekow hipotensyjnych)
Tak 5,0 11,3
Nie 4.4 11,4
Masa ciata
Prawidtowa masa ciala 4.8 12,4
Nadwaga (25>BMI<30) 4,1 11,0
Otyto$¢ (BMI>30) 53 9,4
Samoocena stanu zdrowia
Dobra + b.dobra 42 11,6
Mierna + zla 5,5 10,9

! Zréznicowanie stosowania suplementacji w obrebie analizo-
wanego czynnika oceniono na podstawie testu chi’ oddzielnie
dla mezczyzn i kobiet

Istotno$¢ statystyczna na poziomie
** - p<0,01 *** - p< 0,001

*-p<0,05
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Tabela 2. Pobranie z suplementow wybranych skladnikow
odzywczych w odniesieniu do zalecanego dzien-
nego spozycia na poziomie bezpiecznym (RDA)
wSrod osob przyjmujacych dany sktadnik odzyw-
czy
Nutrient intake from supplements in relation to
recommended daily allowance (RDA) among
supplement users of selected nutrient

Skladnik Liczba Srednie Odsetek qséb
& 0s0b RDA | pobranie Z pobraniem
odeywezy n % RDA [<RDA [>5RDA
Mezczyzni
Witamina A 93 700 pg 355| 344 10,8
Witamina D 73 Sug 254 2,8 8,3
Witamina E 90 8 mg 350| 46,7 15,5
Witamina B, 87 1,8 mg 194| 43,7 6,9
Witamina B, 89 2,4 mg 112 53,9 2,3
Witamina B, 96 2,2 mg 172 68,8 5,2
Witamina B , 46 2,0 pug 2581 13,0 6,6
Niacyna 93 21 mg 95| 849 1,1
Foliany 38 280 ug 117| 31,6 0
Witamina C 103 60 mg 230| 42,6 12,9
Wapn 40 800 mg 20| 100,0 0
Magnez 71 350 mg 22| 100,0 0
Zelazo 42 11 mg 353 14,3 9,5
Kobiety
Witamina A 234 600 pg 495 18,0 19,6
Witamina D 158 5ug 240 11,4 10,1
Witamina E 208 8 mg 575 33,2 32,2
Witamina B, 205 1,7 mg 229 34,6 8,3
Witamina B, 205 1,6 mg 200 6,3 5,4
Witamina B, 239 1,8 mg 439| 322 34,7
Witamina B, | 118 2,0 ug 239 11,9 15,3
Niacyna 207 19 mg 121 39,6 2,4
Foliany 87 240 ng 2341 345 33
Witamina C 223 60 mg 203 447 6,9
Wapn 115 800 mg 25| 99,1 0
Magnez 207 280 mg 191 99,0 0
Zelazo 115 14 mg 327 7,8 9,6
DYSKUSJA

W badanej grupie udzial oséb przyjmujacych
suplementy byt stosunkowo niewielki. W badaniu
Pol-MONICA bis z 2001 [6] suplementacje¢ diety wi-
taminami i sktadnikami mineralnymi stosowato 20%
mezczyzn i 28% kobiet z Warszawy oraz odpowiednio
8% 1 17% mieszkancow bylego woj. tarnobrzeskiego.
Uzupehianie diety sktadnikami odzywczymi w formie
preparatow jest szeroko rozpowszechnione w innych
krajach: w USA 33,9% o0sob w wieku powyzej 18 lat
[3], w Niemczech 40% kobiet w wieku 35-64 lata oraz
33% mezczyzn w wieku 40-65 lat [4], przyjmowato te
suplementy. Nalezy zaznaczy¢, ze réznorodnos¢ me-
tod stosowanych do oceny suplementacji, a zwlaszcza
okresu objgtego badaniem, stwarzaja pewne trudnosci
w dokonywaniu bezposrednich porownan. W przedsta-
wionym badaniu uwzgledniono jedynie te osoby, ktore
przyjety suplementy witamin lub sktadnikow mineral-

nych w dniu poprzedzajacym badanie, natomiast w in-
nych badaniach pytano o stosowanie suplementacji w
ciagu ostatniego roku [3, 4], czy tygodnia [2], co moglo
wptywac na zwigkszenie si¢ liczby tych osob.

Zarowno w naszym badaniu, jak i w badaniach
prowadzonych w innych krajach [2, 3] decyzje o sto-
sowaniu suplementacji czesciej podejmowaty kobiety,
osoby mieszkajace w duzych osrodkach, z wyzszym
wyksztatceniem, z wyzszym dochodem.

Podstawowym warunkiem skutecznosci suplemen-
tacji jest przyjmowanie takiej iloSci poszczegolnych
sktadnikow z preparatow farmaceutycznych, aby uzu-
petniata niedobory tego sktadnika w racji pokarmowej
do wielkos$ci zalecanego dziennego spozycia. W ba-
danej populacji pobranie z suplementow wigkszosci
witamin oraz zelaza przekraczato zalecenia, a dla
czgsci osob dawka tych sktadnikéw z suplementow
byla ponad 5-krotnie wyzsza niz zalecane spozycie.
Przy dhlugotrwatej wysokiej suplementacji witamina-
mi i sktadnikami mineralnymi prowadzi¢ moze to do
wystapienia niepozadanych skutkéw, szczegolnie ze
pobranie witaminy A, niacyny oraz zelaza w dawce
pieciokrotnie przewyzszajacej zalecane spozycie byto
jednoczes$nie powyzej gérnego tolerowanego poziomu
spozycia [1]. Nadmierna ilo$¢ retinolu moze powo-
dowa¢ dysfunkcje serca, nerek i centralnego systemu
nerwowego, natomiast zbyt duze dawki niacyny moga
by¢ przyczyna zmian skornych, arytmii i martwicy wa-
troby. Nadmierne dawki zelaza powoduja uszkodzenie
tkanek poprzez nadmierne gromadzenie si¢ w nich
tego pierwiastka, a takze zwigkszaja ryzyko infekcji,
nowotworéw i choroby wiencowej.

Natomiast wydaje sig, ze $rednie ilo$ci pozostatych
sktadnikow pobieranych z suplementdéw przez badane
osoby nie spowoduja wzrostu ryzyka wystapienia ob-
jawow niepozadanych [1].

Ilo$¢ wapnia pochodzaca z suplementdw wynosi
srednio 20 - 25% zalecanego spozycia, co nie uzupetni
niedoboru tego sktadnika, bowiem ilo$¢ dostarczana
z dieta ksztattuje si¢ na poziomie 60-70% zapotrzebo-
wania organizmu [6, 7]. Natomiast bardziej efektywne
wydaje si¢ uzupetnianie magnezu, ktory z suplementow
pokrywa ok. 20% zalecanego spozycia, za$ z dieta do-
starczane jest ok. 80-85% zapotrzebowania [6, 7].

WNIOSKI

1. Rozpowszechnienie stosowania suplementacji
w zbadanej reprezentatywnej probie populacji pol-
skiej w wieku 20-74 lata jest stosunkowo niewielkie i
czgstsze wsrod kobiet, 0sob mieszkajacych w duzych
osrodkach, z wyzszym wyksztatceniem i o wyzszych
dochodach.

2. Pobranie wigkszosci witamin z suplementow



170

E. Sygnowska, A. Wadkiewicz Nr 2

przekraczato ponad dwukrotnie zalecane spozycie,
natomiast pobranie sktadnikéw mineralnych, poza
zelazem, ksztattowato si¢ na poziomie 20% zale-
cen.

. Istnieje potencjalne ryzyko wystapienia u czesci
0s0b objawow niepozadanych zwiazanych z nad-
miernym pobraniem z suplementdw witaminy A,
niacyny oraz zelaza.
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