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FUNDUSZU PROMOCIJI MLEKA

Choroba uktadu krgzenia (CVD) pozostaje gtdwnqg przyczynqg przypadkdéw smierci w
krajach zachodnich, a nasycone kwasy ttuszczowe (SFAs) odgrywaty kluczowq role w
hipotezach wigzqgcych diete z ryzykiem choroby wiericowej (CHD). Wtczesniejsze
doniesienia bazujgce na badaniach przeprowadzanych na zwierzetach, jak rowniez
kontrolne  Zywieniowe badania kliniczne z uzyciem jako koricowych biomarkerdow
cholesterolu catkowitego i LDL, wskazujq na negatywne skutki. Jednakze wiedza rozwija
sie i pojawita sie istotna informacja odnosnie roli SFAs oraz stosowalnosci posrednich
biomarkerdw takich jak catkowity cholesterol i cholesterol LDL. Aktualnie prace naukowe
podkreslajq znaczenie zrédet Zzywnosci dla SFAs, typu SFAs oraz efektow matrycowych.

° Nasycone kwasy ttuszczowe (SFA) sg dostarczane przez réznoraka zywnos¢ (np.
petnottuste przetwory mleczne, ttuste mieso oraz niektére oleje roslinne) i mogg by¢
syntetyzowane przez ludzki organizm (miedzy innymi z weglowodandw). taricuch SFA ma
dtugos¢ od 2 do 24 atomdw wegla.
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° Ttuszcz przezuwaczy jest najbardziej kompleksowym ttuszczem w ludzkiej diecie.
Gtéwnymi SFAs w ttuszczu mlecznym sg kwas mirystynowy (10-12%), palmitynowy (25-30%) i
stearynowy (10%). Krétko i Srednio-tanncuchowe SFAs (C4:0 — C12:0) reprezentujg 10-12%
catkowitej ilosci mlecznych kwasdw ttuszczowych. Dostepna jest szeroka gama przetwordw
mlecznych o bardzo zréznicowanej zawartosci SFA.

° SFAs nie moga by¢ rozpatrywane jako jednos¢, poniewaz sg rézne w ich strukturze, ich
metabolizmie i ich funkcjach komérkowych.

° Przez ostatnie 30 lat rekomendacje dotyczace diety pod katem zapobiegania chorobom
uktadu krazenia nakierowane byty na redukcje spozywania ttuszczéw nasyconych, z uwagi na
ich wptyw na podnoszenie cholesterolu LDL. Jednakze, spozywanie SFA powoduje wzrost
gtéwnie duzych czgsteczek LDL o mniejszej gestosci (czasteczek nie zwigzanych silnie z ryzykiem
CVD), a nie czastek LDL o matej gestosci, ktdre sg najbardziej powigzane z ich szkodliwym
wptywem zwiekszajacym ryzyko CVD'.

° Najbardziej perspektywiczne badania nie wsparty hipotez, ze w typowej diecie istnieje
powigzanie pomiedzy catkowitym spozyciem SFA a ryzykiem CVD. Ostatnie przeglady i koricowe
analizy nie znalazty korelacji pomiedzy spozywaniem w diecie ttuszczéw nasyconych a ryzykiem
CVDII III'

° Panel ekspercki FAO/WHO raportowat brak przekonywujgcych efektéw SFAs na ryzyko

CVD (innych niz na poziomy cholesterolu)"".

o Odnosdnie tego ostatniego panel ekspercki IOM raportowat, ze cholesterol nie jest dobrym
substytutem punktu koricowego dla objawdéw choroby krazenia przy interwencjach
zywieniowych (tj. efekt tego markera, poprzez interwencje zywieniowg, nie zapobiega
specyficznym wynikom powiazanym z chorobami krazenia) V.
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e Znaczenie ttuszczu nasyconego dla zdrowia zalezy bardziej od zrédfa i typu spozywanego
nasyconego ttuszczu niz od jego catkowitej ilosci. Zrédto SFA w 2zywnosci ma znaczenie przy
okreslaniu efektu SFA na ryzyko kardiometaboliczne:

o SFAs z przetworéw mleczarskich sg zwigzane z nizszym ryzykiem CVD, podczas gdy

niektdre inne grupy zywnosci sa powiazane z wiekszym ryzykiem "

o Wysokie spozycie petnottustych przetworéw mlecznych (takich jak mleko, ser, jogurt a
nawet masto) w poréwnaniu z niskottuszczowymi przetworami mleczarskimi nie jest
zwigzane ze wzrostem ryzyka smiertelnosci (wszystkie przypadki, chordb krazenia lub
raka) podczas gdy wysokie spozycie innych grup zywnosci bogatych w SFA w poréwnaniu

do mniejszego poziomu ich spozycia powiekszato ryzyko $miertelnosci V"'

o Istnieje coraz wiecej dowodow, ze przetwory mleczne (wtaczajac petnottuste) sg
powiazane ze zredukowanym ryzykiem cukrzycy typu 2.
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