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I Streszczenie
Cukrzyca typu 2 zaliczana jest do choréb przewlektych niezakaznych. W powstawaniu tego schorzenia zasadnicza role od-
grywaja predyspozycje genetyczne oraz czynniki sSrodowiskowe. Wsréd nich nalezy wymienic styl zycia, sposéb zywienia,
niska aktywnosc fizyczna, wiek, otytos¢ i inne.
Celem pracy byto poréwnanie aktywnosci fizycznej i diety u kobiet i mezczyzn chorych na cukrzyce typu 2.
Badania przeprowadzono w poradniach diabetologicznych w wojewddztwie matopolskim od kwietnia 2011 do lutego 2012
roku. Do badan zakwalifikowano 120 pacjentéw (60 kobiet i 60 mezczyzn) z rozpoznana cukrzyca typu 2. Wéréd ankieto-
wanych przeprowadzono anonimowa ankiete, ktéra zawierata pytania dotyczace stylu zycia badanych.
Wiekszos¢ kobiet i mezczyzn deklarowata bierny sposéb spedzania wolnego czasu. Zdecydowana wiekszo$¢ ankietowanych
70% respondentek i 63% respondentéw ogladata programy w telewizji od 2 do 5 godzin dziennie. Wiekszos¢ badanych
stosowata prawidtowa diete: planowata skfad i kalorycznos¢ positkéw, nie stodzita napojéw oraz konsumowata positki o statej
porze dnia. Mezczyzni czesciej niz kobiety popetniali btedy takie jak: dosalanie potraw, konsumpcja ttustego miesa, miesa
wieprzowego, spozywanie ttustych kietbas i stodyczy.
Nalezy poszerzy¢ edukacje pacjentéw z zakresu stosowania aktywnosci ruchowej i odpowiedniej diety w cukrzycy i profi-
laktyce innych choréb przewlektych.
Nalezy opracowac programy aktywnosci fizycznej u pacjentéw, gdyz wiekszos¢ badanych deklarowata bierny sposéb

wypoczynku.
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WSTEP

Cukrzyca typu 2 zaliczana jest do chordb przewlektych nie-
zakaznych. W powstawaniu tego schorzenia zasadniczg role
odgrywaja predyspozycje genetyczne oraz czynniki srodo-
wiskowe. Wsréd nich nalezy wymieni¢ styl zycia, sposob
zywienia, niska aktywnos¢ fizyczna, wiek, otyto$¢ i inne.
Podstawowa rola diety stosowanej w tym schorzeniu jest
utrzymywanie prawidlowego stezenia glukozy we krwi,
atakze regulowanie masy ciala i gospodarki lipidowej [1, 2].
Chorzy na cukrzyce typu 2 z reguly maja nadwage lub oty-
to$¢, aredukcja masy ciala, zwlaszcza trzewnej tkanki thusz-
czowej, sprzyja poprawie tolerancji glukozy [3]. Z tego tez
wzgledu dieta musi prowadzi¢ do utrzymania naleznej masy
ciala, a w przypadku nadwagi lub otyloéci do stopniowej
jej redukcji. Rowniez aktywno$¢ fizyczna stanowi wazny
element postepowania w cukrzycy, gdyz sprzyja normali-
zacji masy ciala [4]. Systematyczne podejmowanie wysitku
fizycznego jest bardzo waznym sposobem na poprawe stanu
zdrowia. Przed ustaleniem programu aktywnosci fizycznej
nalezy przeprowadzi¢ szczegotowe badanie danego pacjenta.
W badaniu nalezy uwzgledni¢ wystepowanie choréb wspot-
istniejacych, diagnoze i oceng naczyniowych i neurologicz-
nych powiklan cukrzycy [5].

Celem pracy byto poréwnanie aktywnosci fizycznej i diety
u kobiet i mezczyzn chorych na cukrzyce typu 2.
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MATERIAL | METODY

Badania przeprowadzono w poradniach diabetologicznych
w wojewddztwie matopolskim od kwietnia 2011 do lute-
go 2012 roku. Do badan zakwalifikowano 120 pacjentéw
(60 kobiet i 60 mezczyzn) z rozpoznang cukrzyca typu 2.
Najwiecej 0sob (42% pacjentek 40% pacjentéw) chorowato od
6 do 10 lat. Srednia wieku kobiet wynosita 51 lat, a mezczyzn
52 lata. Zdecydowana wickszo$¢ kobiet (82%) i mezczyzn
(78%) mialo nadwage lub otytos¢. Wigkszos¢ ankietowanych
deklarowata rézne choroby wspdlistniejace: podwyzszony
poziom cholesterolu/tréjglicerydéw — 63% pacjentek i 60%
pacjentéw, problemy ze wzrokiem - 57% respondentek i 63%
respondentéw, schorzenia ukltadu krazenia — 30% kobiet
i 33% mezczyzn. Wsrdéd ankietowanych przeprowadzono
anonimowg ankiete, ktora zawierala pytania dotyczace stylu
zycia badanych.

WYNIKI

Wigkszoé¢ kobiet i mezczyzn deklarowata bierny sposob spe-
dzania wolnego czasu. Osoby aktywne ruchowo (23% kobiet
i 30% mezczyzn) jako forme swojej aktywnosci wybieraty
spacery (85% pacjentek i 75% pacjentéw) i prace w ogrodzie
(odpowiednio: 38%, 43%). Zdecydowana wigkszo$¢ ankieto-
wanych - 70% respondentek i 63% respondentéw — ogladata
programy w telewizji od 2 do 5 godzin dziennie (tab. 1).

Wigkszo$¢ kobiet i mezczyzn konsumuje warzywa i owoce
1 do 2 razy dziennie (tab. 2).
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Tabela 1. Charakterystyka aktywnosci fizycznej

Kategorie badawcze Kobiety [%]  Mezczyzni [%]
Bierne spedzanie wolnego czasu 77 70
raz w miesigcu 3 6
Czgstos¢ 1 do 2 godzin w tygodniu 70 67
aktywnosci
fizycznej 3 do 5 godzin w tygodniu 20 17
powyzej 5 godzin w tygodniu 7 10
spacery 85 75
praca w ogrodzie 38 43
Forma bieganie 2 3
aktywnosci jazda na rowerze 7 8
fizycznej ptywanie 13 27
fitness 10 3
gry zespotowe 2 7
Deklarowanie korzystnego wptywu aktywnosci 85 %0
ruchowej na organizm
1 godzina dziennie 20 25
Czas spedzony 5 (o 5 godzin dziennie 70 63
przed telewi-
zorem powyzej 5 godzin dziennie 7 7
w ogole nie ogladam tv 3 5

Tabela 2. Charakterystyka spozycia owocéw i warzyw

Kategorie badawcze Kobiety [%] Mezczyzni [%]

1-2 razy dziennie 68 67
Konsumpcja 3 -4 razy w tygodniu 24 27
warzyw

5 -6 razy w tygodniu 8 6

1-2 razy dziennie 85 87
Konsu’mpqa 3 -4 razy w tygodniu 13 13
owocow

5 -6 razy w tygodniu 2 0

Tabela 3. Wybrane zachowania zywieniowe pacjentow

Kategorie badawcze Kobiety [%]  Mezczyzni [%]

Stosowanie wymiennikéw weglowodanéw 23 25
Planowanie sktadu i kalorycznosci positkow 65 70
Spozywanie positkdw o statej porze 75 80

1do2 10 7
;Z:;Iféw 3do4 65 70

5do6 25 23
Dosalanie potraw 45 53
Gotowanie potraw 72 67
Konsumpcja miesa wieprzowego 23 38
Konsumpcja miesa drobiowego 62 52
Spozywanie tlustego miesa 30 40
Spozywanie ttustych kietbas, boczku itp. 13 18
Niespozywanie stodyczy 18 27
Niestodzenie napojow 77 80

Wigkszoé¢ badanych stosowata prawidlows diete: plano-
wata skfad i kaloryczno$¢ positkéw, nie stodzita napojow
oraz konsumowata positki o statej porze dnia. Mezczyzni
czesciej niz kobiety popelniali bledy takie jak: dosalanie
potraw, konsumpcja tlustego miesa, migsa wieprzowego,
spozywanie ttustych kielbas i stodyczy (tab. 3).

DYSKUSJA

W wyniku starzenia si¢ populacji ludzkiej obserwuje si¢
wzrost zapadalno$ci na choroby przewlekle, w tym cukrzyce
typu 2 [6]. Pacjenci, u ktérych stwierdzono cukrzyce typu 2,
oprocz farmakoterapii muszg zmienic styl zycia z uwzgled-
nieniem odpowiedniej diety i aktywnosci fizycznej. Stoso-
wanie wlasciwej diety jest szczegdlnie wazne u tych pacjen-
tow. Wiodek i Gigbska (2011) przeprowadzili badania wsréd
328 0s6b chorych na to schorzenie. Pacjenci uczestniczyli
w szkoleniach dotyczacych zasad postepowania w cukrzycy.
Wigkszosé¢ diabetykow jadta za malo warzyw, produktow
mlecznych i ryb. Stwierdzono malg czestos¢ konsumpcji
sokow owocowych, stodkich napojow i stodyczy [7].

W badaniach przeprowadzonych wéréd diabetykow w2008
roku w wojewddztwie matopolskim zwrdcono uwage na bte-
dy zywieniowe popelniane przez pacjentéw: nieregularnos¢
positkow, konsumpcja stodyczy i stosowanie niewskazanych
technik kulinarnych [8].

W innych badaniach u 223 0s6b chorych na cukrzyce typu
2 odnotowano zbyt matg czg¢sto$¢ spozycia warzyw i owocow.
Kobiety spozywaly owoce czesciej niz mezczyzni. Stwierdzo-
no wyzsza przecietng podaz weglowodanéw przyswajalnych
w diecie z owocow (10,1g) niz z warzyw (3,8g). Z kolei podaz
blonnika z warzyw byta wieksza niz z owocow [9].

W badaniach Zielke i Reguly oceniano warto$¢ odzyw-
cza i dietetyczng racji pokarmowych kobiet oraz mezczyzn
i stwierdzono, Ze nie spelnia zalozen diety cukrzycowej.
W sposobie zywienia diabetykéw odnotowano nadmierng
podaz sacharozy, cholesterolu, zbyt wysoki udzial energii
z ttuszczow, a za niski poziom biatka [2].

Abramczyk zwrocita uwage na deficyt spozycia produktow
dostarczajacych bfonnika, a nadmierne spozycie ttuszczéw.
Autorka zauwazyla, ze 30% pacjentéw z cukrzycy typu 2
deklarowato nadmierng konsumpcje miesa wieprzowego
[10].

W niniejszych badaniach zdecydowana wiekszo$¢ mez-
czyzn (87%) i kobiet (85%) deklarowala czestsze spozycie
owocow. 40% mezczyzn konsumowalo ttuste mieso, a 18%
kietbasy i boczek. Migso wieprzowe dominowato w diecie
38% mezczyzn.

Dzigki wprowadzeniu efektywnego leczenia, a takze edu-
kacji chorego mozliwa jest redukcja groznych powiklan
cukrzycy, co ma wplyw na jakos¢ zycia [6].

Badania wptywu zachowan zdrowotnych na jakos$¢ zycia
81 0s6b z rozpoznaniem cukrzycy typu 2 przeprowadzono
w Bydgoszczy. Autorki stwierdzily, iz badani nie réznili sie
miedzy sobg w zakresie zachowan zdrowotnych. Pacjenci,
ktérzy stosowali jaka$ aktywnos¢ fizyczng, znacznie lepiej
oceniali swojg jako$¢ zycia. Sama aktywno$¢ ruchowa miala
wplyw na satysfakcje zyciows [6].

Badania chorych na cukrzyce typu 2 w wojewddztwie
malopolskim wykazaly, iz znaczna wiekszo$¢ nie stosowata
aktywnosci fizycznej jako niezbednego elementu leczenia
tego schorzenia. Wigkszos$¢ pacjentéow (72%) preferowato
bierny wypoczynek, a zly stan zdrowia zniechecal ich do
podejmowania aktywnosci ruchowej. Chorzy najczesciej
relaksowali si¢ lezac (50%), ogladajac programy TV lub stu-
chajac muzyki (14%) [4].

Bulzacka i Mikulska, badajac aktywnos¢ pacjentéw z cuk-
rzyca typu 2 dowiodly, Ze ograniczala si¢ ona w wigkszosci
przypadkow do pracy na dzialce, spaceru lub jazdy na ro-
werze [11].
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W niniejszych badaniach zdecydowana wigkszo$¢ mez-
czyzn (90%) i kobiet (85%) wiedziata o korzystnym wptywie
aktywnosci fizycznej na samopoczucie. Wiedza pacjentéw
nie przeklada si¢ na ich zachowania, bowiem 77% kobiet
i 70% mezczyzn biernie spedza wolny czas.

WNIOSKI

Nalezy opracowacl programy aktywnosci fizycznej u pacjen-
tow, gdyz wiekszo$¢ badanych deklarowata bierny sposéb
wypoczynku.

Mezczyzni czg$ciej niz kobiety popelniali bledy takie jak:
dosalanie potraw, konsumpcja ttustego miesa, migsa wie-
przowego, spozywanie tlustych kielbas i stodyczy.

Nalezy poszerzy¢ edukacje pacjentéw z zakresu stosowa-
nia aktywnosci ruchowej i odpowiedniej diety w cukrzycy
i profilaktyce innych choréb przewlektych.
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Physical activity and dietary profile of females and males

with type 2 diabetes

I Abstract

Type 2 diabetes is classified into chronic, non-communicable diseases, the development of which genetic predispositions
and environmental factors, including life style, dietary habits, low physical activity, age and obesity play a primary role.
The objective of the project was to compare physical activity and dietary habits of females and males with type 2 diabetes.
The study was conducted during the period from April 2011 - February 2012 in the diabetes outpatient departments in the
Krakow Region, and covered 120 patients (60 females and 60 males) with the diagnosis of type 2 diabetes. An anonymous
questionnaire served as the source of information on the lifestyles of the respondents. An anonymous survey was carried
out containing items concerning the respondents’ life style.

The majority of respondents declared a passive way of spending leisure time, as many as 70% of females and 63% of males
watched television for 2-5 hours daily. At the same time, most of the respondents applied adequate diet: planned the
composition and caloric content of meals, did not sweeten beverages and consumed meals at regular times of the day.
Males more frequently than females committed dietary errors, such as salting foods, consumption of fatty pork meat and
sausages, and sweets.

The present study confirms the need for extended patient education with regard to the role of physical activity and adequate
diet in type 2 diabetes and prevention of other chronic diseases. Furthermore, physical activity programmes for patients
should be developed in view of the declared sedentary leisure time preferences.
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type 2 diabetes, physical activity, diet



