ARTYKUL NAUKOW Y N DIETETYKA

Blonnik pokarmowy.
Rola i znaczenie w diecie

Dietary fibre. The role and importance in dietary regimen

WSTEP

W dzisiejszych czasach ludzie przyktadaja coraz
wieksza wage na pochodzenie spozywanych pro-
duktow. Sposéb odzywiania jest jednym z pod-
stawowych czynnikéw, majacych wplyw na stan
zdrowia czilowieka oraz jego samopoczucie. Wy-
znacznikami prawidtowego sposobu zywienia sa
m.in.: liczba i regularnosc¢ positkéw, jak réwniez
prawidlowy odstep pomiedzy nimi, odpowiednio
zbilansowana dieta oraz jakos¢ spozywanych pro-
duktéw. Nalezy rowniez pamieta¢ o regularnej ak-
tywnosci fizycznej. Amerykarniski Instytut Medy-
cyny Sportowej ACSM (American College of Sports
Medicine) oraz Swiatowa Organizacja Zdrowia
WHO (World Health Organization) wyznaczyty wy-
tyczne dotyczace zalecanego czasu i czestotliwosci
uprawiania aktywnosci ruchowej dla zdrowego, do-
rostego cztowieka, w celu utrzymania prawidtowej
kondycji zdrowotnej. Zaleca sie uprawianie umiar-
kowanej aktywnosci fizycznej w wymiarze 30 mi-
nut przez 5 dni w tygodniu lub bardzo intensywnej
przez co najmniej 30 minut 3 dni w tygodniu [1].

BEONNIK I JEGO WEASCIWOSCI

Wspodiczednie przyjeta definicja btonnika pokar-
mowego to ,weglowodany o stopniu polimeryzacji
wiekszym niz trzy, nieulegajace trawieniu i wchta-
nianiu w jelicie cienkim cztowieka” [2, 3]. Wedtug
WHO zalecane spozycie btonnika dla zdrowej, do-
rostej osoby wynosi 20-40 g/dzien [4].

Btonnik pokarmowy jest zatem kompleksem he-
terogennych substancji. Wyrdznia sie dwie frakcje
btonnika: rozpuszczalng i nierozpuszczalng w wo-
dzie [2, 5-12]. W sktad frakcji rozpuszczalnej SDF
(Soluble Dietary Fiber) wchodza: pektyny, gumy,
sluzy, beta-glukan oraz inulina. Frakcja rozpusz-
czalna niemalze w catosci ulega degradacji bakte-
ryjnej w jelicie grubym, powodujac rozluZznienie
masy katowej, spowalnia czas pasazu jelitowego,
ma zdolnos¢ do wychwytywania toksycznych
zwiazkow, zapobiegajac ich wchtanianiu w jelicie,
dziata odtruwajaco, spowalnia takze wchtanianie
glukozy [7, 11, 13]. W sktad frakcji nierozpuszczal-
nej IDF (Insoluble Dietary Fiber) wchodza celulozy,
hemicelulozy, ligniny oraz skrobia oporna [5, 11, 12].
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STRESZCZENIE

Btonnik pokarmowy to grupa réznorodnych zwiaz-
kow, ktore nie sg trawione i wchianiane w przewo-
dzie pokarmowym. Zasadniczym zrodtem btonnika
pokarmowego w jadtospisie sg produkty zbozowe,
warzywa i owoce oraz orzechy.

Celem niniejszej pracy byta charakterystyka bton-
nika pokarmowego i jego wtasciwosci, jak réwniez
omoéwienie wptywu spozywania btonnika w diecie
na kondycje zdrowotna dorostego cztowieka.

Obecnie korzysci zdrowotne, ktére wynikaja ze
spozycia bfonnika pokarmowego, sa juz doceniane.
Widkno pokarmowe, ktére stanowi element zdrowej
i zrownowazonej diety, wptywa nie tylko na utrzyma-
nie prawidlowej masy ciata, ale réwniez, jak sugeruja
badania, spozywanie w odpowiedniej ilosci zmniejsza
ryzyko wystapienia chorob uktadu sercowo-naczynio-
wego, choréb nowotworowych czy cukrzycy.

Stowa kluczowe: btonnik pokarmowy, zywienie,
dieta, prewencja

ABSTRACT

Dietary fiber refers to nutrients that are not digested or
absorbed in the digestive tract. The main source of dietary
fiber in the diet are cereals, vegetables, fruits, and nuts.

The purpose of this research work was to character-
ize dietary fiber and its properties, as well as to discuss
the impact of dietary fiber intake on the health of an
adult human.

The health benefits of dietary fibre intake are already
recognised. Fiber which is part of a healthy and bal-
anced diet, not only af fects the maintenance of healthy
body weight, but also, according to research, dietary
fiber intake in an appropriate amount reduces the risk
of diseases such as cardiovascular disease, cancer, or
diabetes.
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Pobudzenie funkcji zucia oraz wydzielania $liny, wiazanie
nadmiaru kwasu solnego w zotadku, zwiekszenie wydzielania
sokow trawiennych, pobudzanie perystaltyki jelit poprzez me-
chaniczne draznienie $cian jelita grubego to efekty dziatania
nierozpuszczalnej frakeji btonnika na przewdéd pokarmowy [7].
Nierozpuszczalne wtdkna btonnika maja réwniez wptyw na
wiazanie czasteczek wody, przez co zmiekczaja mase katowa
1 wptywaja na wypréznianie, zapobiegajac przy tym zapar-
ciom [7, 8, 11]. W btonnik nierozpuszczalny bogate sa zboza,
natomiast warzywa, owoce i orzechy zawieraja wiecej bton-
nika rozpuszczalnego [6]. Zasadnicza jest obecnos¢ w diecie
btonnika rozpuszczalnego SDF i btonnika nierozpuszczalnego
IDF w odpowiednich proporcjach, tj. 1:4 do 1:3 [9].

Tabela 1 Podziat i charakterystyka btonnika

Btonnik rozpuszczalny
w wodzie (SDF)

Btonnik nierozpuszczalny
w wodzie (IDF)

Sktad - Pektyny - Celulozy
- Gumy - Ligniny
- Sluzy - Hemicelulozy
- Beta-glukan - Skrobia oporna
- Inulina
Rola Spowalnia pasaz jelitowy Przyspiesza pasaz jelitowy
Zrédto - Otreby owsiane - Otreby pszenne
- Jeczmien - Maka z petnego przemiatu
- Brazowyryz - Fasolaigroch
- Owoce cytrusowe - Kukurydza
- Truskawki - Nasiona roslin, cate ziarna
- Jabtka - Orzechy
~ Ziemniaki - Warzywa kapustne
- Suszonafasola - Warzywa korzeniowe
Zrodto: [5]
BEONNIK

A UTRZYMANIE PRAWIDEOWEJ MASY CIALA

Wiékno pokarmowe wptywa pozytywnie na utrzymanie pra-
widlowej masy ciala, jak réowniez jej redukcje w przypadku
nadwagi badz otytosci. Zawartos¢ btonnika w positku wptywa
na wydtuzenie czasu jego trwania, co wynika ze wzmozonej
potrzeby zucia, a w konsekwencji ma wptyw na pojawienie sie
uczucia sytosci. Uczucie sytosci powoduje takze fakt, ze bton-
nik absorbuje czasteczki wody, a w zotadku zwieksza swoja
objetos¢ [5]. To dtugotrwate uczucie sytosci, wynika réwniez
7 nieodtacznych fizycznych wiasciwosci wiokna pokarmowe-
g0, tj. tworzenie pecherzykow i zelu oraz zmiana lepkosci tre-
Sci zotadkowej [11]. Kolejna rola btonnika, ktéra ma wptyw na
pojawienie sie uczucia sytosci jest spowolnienie oprézniania
zotadka oraz wchtaniania substancji odzywczych. Uczucie sy-
tosci w zotadku trwa dtuzszy czas, a chec¢ podjadania ulega za-
hamowaniu [5]. Nastepnie podczas fermentacji btonnika w jeli-
cie grubym wytwarzane sa hormony jelitowe, zaangazowane
w sygnalizowaniu stopnia nasycenia, tj. peptyd glukagonopo-
dobny GLP-1 (glucagon-like peptide 1) oraz peptyd Y'Y (peptide
YY) [11, 14], jak réowniez cholecystokinina CCK (cholecystokinin),
ktora stymuluje do pracy trzustke, przyspiesza motoryke je-
lit oraz hamuje uczucie gtodu [14]. Dieta wysokobtonnikowa
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stosowana jest takze w dietetyce ze wzgledu na fakt, ze spozy-
cie btonnika wptywa na obnizenie gestosci energetycznej po-
zywienia, a w konsekwencji na dtuzej utrzymujace sie uczucie
sytosci po jego spozyciu [6, 11]. Istnieja zagraniczne doniesienia
naukowe, potwierdzajace, ze ilos¢ spozywanego btonnika jest
odwrotnie proporcjonalna do masy ciata i ilosci tkanki ttusz-
czowej w organizmie [15-17]. W Polsce takze analizowano
spozycie btonnika i jego wspoétzaleznosé z masa ciata. Badania
przeprowadzita Szczepariska i wsp. wsrdd studentéw w wieku
od 18 do 26 lat. Pierwsza grupe stanowili studenci o niewy-
starczajacej ilosci btonnika, natomiast druga grupe studenci,
ktorych dieta byta uboga w btonnik. Podkredli¢ nalezy, Ze ba-
daczom nie udato sie znalezé grupy osob, ktora spozywataby
wystarczajaca, zalecana ilo$¢ btonnika. Autorzy badania po-
twierdzili, ze mniejsze ilosci spozywanego w diecie witdkna
pokarmowego sprzyijaja wiekszej wzglednej masie ciata, szcze-
gblnie u mezczyzn. U kobiet zaleznos¢ ta byta nieco stabsza.
Autorzy podkreslaja przy tym fakt, ze spozywanie btonnika
wiérod Polakéw jest nadal niewystarczajace [18].

BEONNIK A MIKROBIOM JELIT

Obecnos¢ btonnika w diecie dorostego cztowieka wptywa
réwniez na namnazanie sie korzystnych dla organizmu bak-
terii jelitowych [19-21]. Polisacharydy, ktére nie sa trawione
w przewodzie pokarmowym cztowieka, podlegaja czesciowej
lub catkowitej fermentacji przez bakterie jelitowe, tj. Bactero-
ides, Roseburia, Bifidobacterium, Faecalibacterium oraz Entero-
bacteria [19-21]. W procesie tym powstaja m.in. krétkotancu-
chowe kwasy ttuszczowe SCFA (Short Chain Fatty Acids), ktére
wywieraja korzystny wptyw na zdrowie cztowieka [19-23].
Kwasy te sa zrodtem dodatkowej energii, dostarczaja okoto
80-200 kcal dodatkowo na dobe [19-21, 23]. Ponadto biora
udziat w utrzymaniu homeostazy immunologicznej, stymu-
luja proliferacje oraz roznicowanie enterocytéw jelitowych,
jak réwniez rozwdj tkanki nabtonka jelitowego, hepatocytow
itkanek obwodowych [19, 21]. SCFA dodatkowo hamuja rozwéj
bakterii chorobotwdrczych, takich jak E. coli, Campylobacter
spp. i Salmonella spp. Btonnik jako sktadnik pokarmowy, ktéry
nie ulega trawieniu i jest idealna pozywka dla bakterii probio-
tycznych, zaliczany jest do prebiotykdw [19].

BEONNIK A CHOROBY CYWILIZACYJNE

[stnieja doniesienia naukowe, wskazujace na korzystny wptyw
btonnika pokarmowego w profilaktyce réznych choréb, m.in.
choréb uktadu sercowo-naczyniowego [2]. Prawidtowa dieta
stanowi fundament w profilaktyce i leczeniu choréb uktadu
krazenia. Szczegdlng uwage zwraca sie na duze spozycie wa-
rzyw, owocow oraz produktow petnoziarnistych, ktére sa do-
brym zrédiem btonnika. Wiékno pokarmowe obecne w diecie
wigze kwasy zoétciowe i ich sole, co powoduje wydalenie z or-
ganizmu tych substancji, tacznie z nadmiarem cholesterolu,
ktéry nie jest metabolizowany [5, 6]. W najwiekszym stopniu
wiaze kwasy zolciowe lignina, natomiast celuloza odznacza
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sie stabymi zdolnodciami w tym zakresie [6]. Blonnik dodat-
kowo wptywa na obnizenie poziomu tréjglicerydow we krwi,
jak réwniez ma wptyw na poprawe metabolizmu lipoprotein.
Z badan wynika, ze zwiekszenie spozycia btonnika pokar-
mowego zapobiega chorobom uktadu sercowo-naczyniowego
[24-29], jak i wptywa na obnizenie cisnienia krwi [27].

Wihasciwosci prozdrowotne diety wysokobtonnikowej udo-
wodniono nie tylko w profilaktyce choréb uktadu krazenia, ale
rowniez w przypadku cukrzycy. Regularne spozywanie zaleca-
nej ilosci btonnika spowalnia wchtanianie glukozy, co moze po-
moc w profilaktyce cukrzycy [13]. Uwaza sie, ze mechanizmem
dziatania btonnika pokarmowego jest jego zdolnos¢ do obnize-
nia popositkowej glikemii, w ten sposéb powodujac mniejsze
wahania glukozy i insuliny we krwi [2, 13]. Spozycie btonnika
wiaze sie z utrzymaniem prawidtowej masy ciata, co réwniez
wptywa za zmniejszenie ryzyka wystapienia cukrzycy. Ponad-
to zywnos¢ zawierajagca widkno pokarmowe czesto zawiera
réwniez mikro- i makroelementy, w szczegélnosci magnez, kto-
ry réwniez bierze udziat w regulacji homeostazy glukozy [13].

Wptyw widkna pokarmowego na prewencje choréb nowo-
tworowych wrcigz jest kwestia sporna wsrod badaczy. Wy-
niki przeprowadzonych badan nie sa ze soba zgodne, istnie-
ja przypuszczenia, ze wysoka zawarto$¢ btonnika w diecie
moze mie¢ wptyw na profilaktyke nowotworu jelita grubego
[12, 28]. Potencjalne mechanizmy, zapewniajace ochrone dla
Scian jelita grubego, to zmniejszenie czasu kontaktu potencjal-
nych karcynogendw z btona sluzowa jelita grubego, w wyniku
skrécenia czasu pasazu jelitowego oraz zwiekszenia objetosci
mas katowych. Na szczegolnag uwage zastuguje takze zdolnosé
wiazania kwaséw zodtciowych i potencjalnych karcynogenow
w przewodzie pokarmowym, stymulowanie rozwoju korzyst-
nej mikroflory jelitowej oraz fermentacji w jelicie grubym, co
w konsekwencji powoduje wytworzenie krotkotaricuchowych
kwaséw ttuszczowych, ktére sa czynnikami indukujacymi
apoptoze, a hamujacymi proliferacje, czego rezultatem moze
by¢ zahamowanie cyklu komodrkowego komorek nowotworo-
wych [2, 12]. W pismiennictwie naukowym ukazaty sie takze
doniesienia, sugerujace, ze witokno pokarmowe moze odgry-
wac znaczaca role w profilaktyce nowotwordw piersi u kobiet
w okresie pomenopauzalnym, poprzez jego zdolnos¢ do wyda-
lania nadmiaru estrogenu z organizmu [2, 12].

NEGATYWNY WPLYW BEONNIKA W DIECIE

Pomimo pozytywnego wpltywu na organizm, nie nalezy spo-
zywac btonnika w ogromnych ilosciach, gdyz jego nadmiar
moze prowadzi¢ do niedoborow sktadnikow odzywcezych.
Konsekwencja nadmiernego spozycia btonnika moga by¢ nie-
dobory sktadnikéw mineralnych, tj. wapnia, zelaza i cynku.
Btonnik wiaze powyzsze sktadniki mineralne w jelicie, po-
wodujac ich wydalenie z organizmu wraz z katem, co zatem
uniemozliwia ich wchtoniecie do krwiobiegu [5, 6, 10]. Dlatego
tez nie zaleca sie spozywania duzej ilosci btonnika dzieciom,
osobom starszym, kobietom w ciazy oraz karmiagcym piersia.

Przy stosowaniu diety wysokobtonnikowej wazne jest zatem,

aby spozycie sktadnikéw mineralnych zapewnione bylo na

maksymalnym zalecanym poziomie, a ich poziom we krwi sta-

le kontrolowany [5]. Nalezy rowniez pamieta¢, aby zwiekszyé

podaz ptynow od 2 do 2,5 litra na dzien [5, 29]. Spozycie btonni-

ka powyzej zalecanych norm moze sie rowniez przyczynic¢ do

obnizenia wchianiania ttuszczéw, a w konsekwencji witamin

w nich rozpuszczalnych, tj. A, D, [4, 10]. Blonnik pokarmowy

moze takze skomplikowaé¢ wchianianie lekéw; zmniejszyc

wchtanianie lekéw o charakterze kwasnym, natomiast zwiek-

szy¢ wchianianie tych o charakterze zasadowym [6].
Przeciwwskazaniem do spozywania diety bogatej w btonnik sa:

» stany zapalne zotadka, trzustki, drog zotciowych i jelit,

e niezyty przewodu pokarmowego,

e choroba wrzodowa zotadka i dwunastnicy,

« stany pooperacyjne,

e choroby zakazne

» niedobory biatka i sktadnikow mineralnych [4].

PODSUMOWANIE

Btonnik odgrywa w procesie Zywienia wazna role i uzasadnio-
ne wydaje sie jego wiaczanie do codziennej diety. Cel ten moz-
na uzyskac¢ poprzez wprowadzenie do jadtospisu produktéw
wysokobtonnikowych, tj. pieczywa razowego, kasz, ptatkow
owsianych, warzyw, owocow oraz orzechow. Oddziatywanie
btonnika na organizm cztowieka zalezy od rodzaju btonnika,
proporcji okreslonych frakcji, jak réwniez poziomu rozdrob-
nienia. Wskazane jest zatem uzupeinienie diety o réznorodne
produkty wysokobtonnikowe, w celu utrzymania prawidto-
wego stanu zdrowia, jak réwniez prewencji oraz wspierania
procesu leczenia chordb cywilizacyjnych.
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