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STRESZCZENIE

Wstep. Ze wzgledu na duzg role witaminy D w profilaktyce wielu
schorzen przeprowadzono badania dotyczace $wiadomej suple-
mentacji tej witaminy wérdd mtodziezy.

Cel. Celem pracy byfo zbadanie wiedzy mfodziezy szkot $red-
nich na temat suplementow diety, w szczegoélnosci suplementaciji
witaminy D.

Materiat i metody. Do realizacji badania postuzono si¢ metoda
sondazu diagnostycznego, wykorzystujac ankiete opracowang
przez autorow.

Wyniki. Wigkszo$¢ badanych nie zna roznic migdzy suplementa-
mi diety a lekami. Ankietowana mfodziez cechuje sig niskg $wia-
domoscig zalecen dotyczacych suplementacji witaminy D.
Whioski. Istnieje potrzeba prowadzenia edukacji zdrowotnej
wérod uczniow szkot Srednich wojewddziwa podkarpackiego
na temat suplementacji witaminy D, ze zwréceniem szczegdlnej
uwagi na roznice wystepujace pomiedzy suplementami a lekami
zawierajgcymi te substancije.

StOWA KLUCZOWE: witamina D, suplement diety, mtodziez.

Wstep

W Polsce ze wzgledu na szereg czynnikéw, takich jak:
szeroko$¢ geograficzna, niska podaz w diecie oraz
profilaktyka nowotwordéw skéry (unikanie stonca, stoso-
wanie kreméw z filtrami UV), pogtebia sie problem nie-
doboru kalcydiolu. W zwigzku z tym istotnym dla zdro-
wia ludzi, a szczegolnie mtodych oséb, jest skuteczne
uzupetnianie niedoboréw i wtasciwe suplementowanie
witaminy D (cholekalcyferol).

Na rynku istnieje wiele preparatow z witaming D,
z ktorych wiekszo$¢ mozna naby¢ bez recepty. Ze
wzgledu na przepisy umozliwiajgce mniejszg kontrole
jakosci suplementéw diety niz lekéw, pojawia sie nie-
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ABSTRACT

Introduction. Due to the large role of vitamin D in the prevention
of many diseases, a study on the conscious supplementation of
this vitamin among adolescents was conducted.

Aim. The aim of the study was to examine the knowledge of high
school youth about dietary supplements, specifically vitamin D
supplementation.

Material and methods. To carry out the task, the diagnostic
survey method was applied, using a survey developed by the
authors.

Results. Most interviewees do not know the differences betwe-
en dietary supplements and medicines. The surveyed youth are
characterized by low awareness of vitamin D supplementation
guidelines.

Conclusion. There is a need for health education among high
school students of the Podkarpackie Voivodeship on vitamin D
supplementation with special attention to the differences between
supplements and drugs containing this substance.

KEYWORDS: vitamin D, dietary supplement, youth.

pewnos¢, co do faktycznego sktadu takich wyrobow [1,
2]. Jednakze w ostatnim czasie nastgpit znaczny wzrost
zainteresowania tego typu produktami z powodu szero-
ko zakrojonych dziatan reklamujacych suplementy diety
[3]. Warto wiec zada¢ pytanie, czy mtodziez szkot sred-
nich wie, jakie sg zalecenia suplementowania witaminy
D oraz czy posiada odpowiednig wiedze, aby wybrac
wiasciwy dla siebie preparat?

Na podstawie ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 r.
0 bezpieczenstwie zywnosci i zywienia oraz ustawy
z dnia 6 wrzesnia 2001 r. dotyczacej prawa farma-
ceutycznego mozna wywnioskowaé, jakie sg réznice
miedzy suplementem diety a lekiem. Suplement jako
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Srodek spozywczy ma na celu uzupetnienie normalnej
diety, odzywiania w witaminy, sktadniki mineralne lub
inne substancje wykazujgce efekt odzywczy. Z kolei
produkt leczniczy jest substancjg lub mieszaning sub-
stancji, ktére majg zapobiega¢ lub leczy¢ choroby. Pro-
dukty lecznicze moga byé réwniez podawane w celu
postawienia diagnozy, posiadajg wskazania, zatwier-
dzone przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych,
Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobojczych, na-
tomiast suplementy diety nie posiadajg zadnych zare-
jestrowanych wskazan. Leki podlegajg ciggtemu nad-
zorowi i monitorowaniu jakosci oraz bezpieczenstwa
przez inspekcje farmaceutyczng, lekarzy, farmaceutéw
i podmiot wprowadzajgcy do obrotu. Suplementy die-
ty nie sg kontrolowane pod wzgledem bezpieczenstwa
stosowania, jedynie podlegajg kontroli jakosci przepro-
wadzanej przez inspekcje sanitarng. Skutkuje to bra-
kiem baz danych dotyczacych dziatan niepozgdanych
stosowania suplementow diety. Na opakowaniu kazde-
go produktu leczniczego znajduje sie numer pozwole-
nia na dopuszczenie leku do obrotu, suplement diety
nie posiada takiego humeru.

Od 2010 roku wpisano tgcznie ponad 71 tysiecy
produktow zakwalifikowanych jako suplement diety do
rejestru produktow objetych powiadomieniem o pierw-
szym wprowadzeniu do obrotu na terenie Polski prowa-
dzonego przez Gtéwny Inspektorat Sanitarny [4].

Witamina D petni wazng role w utrzymaniu home-
ostazy w organizmie cztowieka. Charakteryzuje sie
dziataniem plejotropowym. Odpowiada za utrzymanie
odpowiedniego poziomu wapnia w surowicy krwi oraz
jest niezbedna do prawidtowej mineralizacji tkanki kost-
nej. W swojej aktywnej postaci 1,25(0CH),D pobudza
r6znicowanie osteoblastéw, dojrzewanie osteoklastow,
reguluje ekspresje licznych genéw w osteoblastach
i osteoklastach. Witamina D hamuje resorpcje kostng,
hamujgc sekrecje parathormonu. Wykazano, ze suple-
mentacja witaming D i wapniem istotnie zmniejsza ilo$¢
ztaman [5].

Badania wskazujg na wptyw niedoboru witaminy D
na rozwoj cukrzycy i zwiekszone ryzyko sercowo-na-
czyniowe [6]. Publikacje naukowe wskazujg réwniez
na znaczacy wptyw witaminy D na odpornos¢ organi-
zmu, na ekspresje genu kodujacego peptyd LL-37, ktd-
ry nalezy do grupy katelicydyn — zwigzkéw o dziataniu
przeciwwirusowym i bakteriobdjczym [7]. Utrzymanie
prawidtowego poziomu witaminy D jest istotne réwniez
dla prawidtowego funkcjonowania zenskiego uktadu
rozrodczego, rozrodu i przebiegu cigzy, a jej niedobory
moga wigzac sie z wystepowaniem endometriozy lub
zespotu policystycznych jajnikow [8]. Co wiecej wita-
mina D wykazuje charakter neuroprotekcyjny. Udo-
wodniono, ze jej niedobory wigzg sie ze zwigkszonym
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prawdopodobienstwem zaburzen nastroju, miedzy in-
nymi depresji, ze szczegblnym uwzglednieniem oso6b
z nadwagg i otytych [9].

Dotychczasowe badania nie wykazaty wptywu su-
plementacji witaminy D na zmniejszenie Smiertelnosci
z powodoéw kardiowaskularnych wsréd dorostych, jed-
nak zaobserwowano wptyw suplementacji witaminy D
na zmniejszenie ryzyka $mierci zwigzanej z chorobg
nowotworowg [10].

Z kolei przyjmowanie zbyt duzych ilosci witaminy D
moze mie¢ negatywne konsekwencje. Przy stezeniu kal-
cydiolu wigkszym niz 88 ng/ml pojawiajg sie hiperkalciu-
ria i hiperkalcemia. Dodatkowo mogg wystgpi¢ objawy
splatania, poliuria, polidypsja, wymioty, ostabienie mie-
$ni. Gdy stan ten wystepuje przewlekle, moze doprowa-
dzi¢ do kamicy nerkowej, odwapnienia i bolu kosci [11].

Ponadto szereg schorzen moze zwigksza¢ ryzyko
wystapienia dziatan niepozadanych witaminy D, na-
wet przy stosowaniu zalecanych dawek, sg to: choroby
z powstawaniem ziarniniakow np. sarkoidoza, gruzlica,
pierwotna nadczynnos¢ przytarczyc, idiopatyczna hi-
perkalcemia niemowlat [11].

Celem ksztatcenia mtodziezy w zakresie prawidto-
wych nawykoéw prozdrowotnych sg prawidtowe zacho-
wania w przysztosci, w dorostym zyciu. Wazne jest, aby
mtodziez rozumiata potencjalny wptyw suplementéw
diety na zdrowie. W zwigzku z tym przeprowadzono
kwerende w zakresie prowadzonych badan, jednak nie
natrafiono na zadne publikacje dotyczace tego zagad-
nienia.

Cel pracy

Celem badania byto poznanie poziomu wiedzy mio-
dziezy szkot srednich wojewodztwa podkarpackiego na
temat réznic pomiedzy lekiem i suplementami diety, ze
szczegblnym uwzglednieniem $wiadomosci na temat
suplementacji witaminy D3. Zadaniem autoréw byto ze-
branie informaciji, ktére:

e pozwolityby na okreslenie poziomu wiedzy mto-
dziezy szkot Srednich na przedstawione powy-
zej zagadnienie,

e umozliwityby ustalenie skali rozpowszechnie-
nia stosowania zalecen suplementacji witaminy
Da3.

Materiat i metody

Grupa badana

Badania przeprowadzono w 5 szkotach $rednich
w wojewodztwie podkarpackim. Ankietowana mtodziez
uczyta sie w nastepujgcych miastach: w Kolbuszowej,
Mielcu, Rymanowie Zdroju, Rzeszowie i Sanoku. Ba-
dania przeprowadzano od listopada do stycznia 2019
roku. Badaniami objeto 241 uczniéw, z czego uzyskano



201 prawidtowo wypetnionych kwestionariuszy ankiet,
ktore zakwalifikowano do analizy komputerowej.

W badaniach zastosowano metode sondazu dia-
gnostycznego, wykorzystujgc kwestionariusz ankiety
wtasnego autorstwa. Badani wypetniali kwestionariu-
sze anonimowo. Badania przeprowadzono poprzez ro-
zestanie ankiet do losowo wybranych 5 szkét Srednich
wojewodztwa podkarpackiego z prosbg o wypetnienie
przez uczniow i odestanie ankiet do badaczy.

Kwestionariusz ankiety

Kwestionariusz badania ankietowego zawierat 12 py-
tan dotyczacych obszaru zdrowego stylu zycia,
w tym suplementacji witaminy D3. Konstrukcja pytan
w ankiecie miata charakter mieszany. Pierwsze cztery
pytania dotyczyty danych spoteczno-demograficznych
tj. wiek, pte¢, miejsce zamieszkania (wie$/miasto do 20
tys. mieszkancow/miasto od 20 tys. do 50 tys. miesz-
kancéw/miasto powyzej 50 tys. mieszkancédw) czy ro-
dzaj szkoty (liceum ogdlnoksztatcgce/liceum sportowe
/szkota zawodowa/technikum). Kilka pytan byto otwar-
tych, ktére umozliwiaty uczniom swobodne wypowie-
dzenie sie w danym temacie. Tre$¢ pytan prezentowata
sie nastepujgco:

5. Czyuwazasz, ze prowadzisz zdrowy tryb zy-
cia? Odpowiedzi zaznaczano w skali od 1 do 5,
gdzie 1 oznacza niezdrowy tryb zycia, 5 oznacza
zdrowy tryb zycia.

6. Czy wiesz, czym rozni sie suplement diety
od leku? Mozliwe odpowiedzi to: a) tak — wiem,
suplementy sg produkowane z gorszych surow-
cow niz leki; b) tak — wiem, suplementy niczym
nie roznig sie od lekéw, jesli sg sprzedawane
w aptece; c¢) tak — wiem, suplementy sg stabiej
kontrolowane niz leki; d) nie jestem pewien/
pewna; €) nie wiem.

7. Czy znasz aktualne zalecenia dotyczace
suplementacji witaminy D3? (odpowiedzi:
tak/nie).

8. lle IU witaminy D3 wediug aktualnych wy-
tycznych dla Europy Srodkowej powinna
przyjmowac osoba zdrowa w wieku 18-65 lat
w okresie od wrze$nia do maja? Mozliwe od-
powiedzi to: a) 500-1000 IU; b) 800-2000 IU;
¢) 1000-3000 IU; d) 5000 IU; €) nie wiem.

9. Czy uwazasz, ze potrzebujesz suplementa-
cji witaminy D3? Mozliwe odpowiedzi to: a) tak,
przez caty rok; b) tak, okresowo; c) raczej nie;
d) nie.

10. Czy stosujesz suplementacje witaminy D3?
(odpowiedzi: tak/nie).

11. Jesli tak - jakg dawke witaminy D3 dziennie
przyjmujesz? Mozliwe odpowiedzi to: a) 800 1U;

b) 1000 IU; ¢) 2000 1U; d) 3000 IU; €) inng: ....
f) przyjmuje nieregularnie dawke: ..
12. Czy stosujesz inne suplementy diety? Je-
sli tak, podaj jakie: Mozliwe odpowiedzi to:
a) tak, sa to: .... ; b) nie.
Analize odpowiedzi i niezbedne obliczenia wykona-
no w programie Microsoft Excel.

Wyniki

Badana grupa uczniéw sktadata sie z 142 (70,6%) kobiet
i 59 (29,4%) mezczyzn. Najwigcej badanych miato 18 lat,
jednak $rednia wieku wynosita 17,53 lat (Tabela 1). Naj-
wigcej 0séb uczestniczgcych w badaniu zamieszkiwato
wies$, najmniej pochodzito z miasta o liczbie mieszkan-
coOw przekraczajgcej 50 tys.

Tabela 1. Podziat badanych wedtug ptci i wieku
Table 1. Respondents according to sex and age

Wiek badanych w latach/
Age of respondents in years

15 16 17 18 19
Kobiety/ 1 22 33 66 20 142

Razem/

Ptec¢/Sex Total

Females (0,49%) (10,95%) (16,42%) (32,84%) (9,95%) (70,65%)
Mezczyzni/ 1 16 11 19 12 59
Males (049%) (7,96%) (5,47%) (9,45%) (5,97%) (29,35%)
Razem/ 2 38 44 85 32 201
Total (1,00%) (18,91%) (21,89%) (42,29%) (15,92%) (100,00%)

Zrédto: opracowanie wiasne.
Source: author’s own analysis.

Sposrod badanych 52 (25,9%) osoby wiedziaty, ze
suplementy diety sg stabiej kontrolowane niz leki. Kolej-
ne 24 (12,0%) osoby sadzity, ze suplementy sg produ-
kowane z gorszych surowcow. Najmniej, 7 (3,5%) bada-
nych twierdzito, ze suplementy niczym sig nie r6znig od
lekéw, a 34 (16,9%) osoby nie wiedziaty, czym sie roz-
nig. Wiekszos¢, 84 (41,8%) badanych, nie byta pewna
roznic miedzy lekiem a suplementem diety (Rycina 1).

Na pytanie o znajomos$¢é rekomendowanych dawek
witaminy D zdecydowana wiekszos¢, 138 (68,7%) bada-
nych, nie znato prawidtowej odpowiedzi. Nieodpowied-
nie dawki wskazato w sumie 41 (20,4%) oséb: mniejsza
niz zalecang 7 (3,5%) oso6b, wiekszg niz zalecang 1000—
3000 IU - 27 (13,4%) 0s6b i 5000 U - 7 (3,5%) 0s6b. Je-
dynie grupa 22 (10,9%) badanych wykazata znajomos¢
rekomendowanego zakresu dawek (Rycina 2).

W odpowiedziach na pytanie o potrzebe suplemen-
tacji zdecydowanie zaprzeczyty 43 (21,4%) osoby, a 53
(26,4%) osoby raczej wykluczaty takg potrzebe. Suple-
mentacje przez caty rok uznato za wtasciwg 36 (17,9%)
oséb, natomiast okresowg, najwiecej — 69 (34,3%) 0s6b
(Rycina 3).
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Odpowiedzi badanych na pytanie 6./ Respondents'
answers for the question 6.
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Rycina 1. Odpowiedzi badanych na pytanie ,Czy wiesz, czym rozni sig suplement diety od leku?”
Figure 1. Respondents’ answers to the question, “Do you know how a dietary supplement differs from a drug?”

Zrédto: opracowanie wiasne.
Source: author’s own analysis.

Odpowiedzi badanych na pytanie 8./ Respondents’
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Rycina 2. Odpowiedzi badanych na pytanie ,lle U witaminy D3 wedtug aktuainych wytycznych dla Europy Srodkowej powinna przyjmowaé osoba
zdrowa w wieku 18-65 lat w okresie od wrze$nia do maja?”

Figure 2. Respondents’ answers to the question, “According to the current guidelines for Central Europe, how much IU of vitamin D3 should be taken
by a healthy person ib age 18-65 in the period from September to May?”

Zrédto: opracowanie wiasne.

Source: author’s own analysis.
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Odpowiedzi badanych na pytanie 9./ Respondetns'
answers for the question 9.
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Rycina 3. Odpowiedzi badanych na pytanie ,Czy uwazasz, ze potrzebujesz suplementacji witaminy D3?”
Figure 3. Respondents’ answers to the question, “Do you think you need vitamin D3 supplementation?”

Zrodto: opracowanie wiasne.
Source: author’s own analysis.

Dyskusja

Wedtug The Third National Health and Nutrition Exa-
mination Survey niedob6r witaminy D dotyczy od 25%
do 57% dorostych w Stanach Zjednoczonych. Polscy
badacze przedstawili wyniki wskazujgce na gteboki
deficyt lub niedostateczne zaopatrzenie ustroju w wi-
tamine D (stez. 25(OH)D ponizej 30 ng/ml) w okresie
zimy u 90,3% 0s06b [12]. To pokazuje, jak wielka jest po-
trzeba suplementacji witaminy D i wyréwnywania nie-
doboru kalcytriolu. Wedtug B. Kazmierskiej [13] nalezy
rekomendowac jedynie leki lub preparaty posiadajgce
standaryzacje i zwr6ci¢ szczegblng uwage na lepsza
przyswajalno$¢ w formie kapsutki olejowej, co wynika
z rozpuszczalnosci witaminy D w ttuszczach. Suple-
mentowanie witaminy D w innej postaci powinno towa-
rzyszy¢ positkowi bogatottuszczowemu.

Z przeprowadzonych badan wtasnych wynika, ze
nalezy dazy¢ do statego, systematycznego uswiada-
miania mtodziezy szko6t Srednich na temat suplementa-
cji witaminy D. Przekazywanie fachowej wiedzy wigza-
toby sie ze wzrostem Swiadomosci na temat profilaktyki
wielu choréb i odpowiedzialno$ci mtodych dorostych
za swoje zdrowie. Edukacja dzieci i mtodziezy w zakre-
sie przeciwdziatania chorobom cywilizacyjnym razem
z wdrazaniem kompetencji spotecznych jest zawarta
w podstawach programowych szko6t podstawowych
i ponadpodstawowych m.in. wychowania fizycznego

[14]. Temat edukaciji jest réwnie trudny, co wazny biorgc
pod uwage wzrost liczby reklam z 4,6% do 24,7%, czyli
0 20 p.p. w latach 1997 do 2015 z sektora obejmujgce-
go produkty zdrowotne [3]. O skutecznosci tych reklam
$wiadczy fakt, ze prawie 70% Polakow deklaruje, ze na-
bywa leki dostepne bez recepty lub suplementy diety
[15].

Do tej pory rzadko realizowane byty badania doty-
czgce oceny swiadomosci polskiej mtodziezy na temat
zywienia oraz jej zmian pod wptywem edukacji szkol-
nej. Wedtug badaczy z Uniwersytetu Rolniczego w Kra-
kowie brak swiadomos$ci negatywnych nastepstw nie-
prawidtowego zywienia jest cze$ciowo wynikiem zbyt
matej uwagi po$wiecanej tej problematyce w programie
nauczania [16]. Z kolei, badania przeprowadzone przez
TNS Polska w 2014 r. wykazaty, ze jedynie 27% pyta-
nych trafnie okres$lito suplement diety, a 41% mylnie
przypisato im wtasciwosci lecznicze oraz potowa ankie-
towanych sadzita, ze suplementy sg tak samo kontro-
lowane jak leki [17]. Moze to wskazywac na niedosta-
teczny brak edukacji nie tylko mtodziezy szkolnej, ale
rowniez catego spoteczenstwa.

Opracowanie zebranych przez nas danych umozli-
wito zapoznanie si¢ ze stanem wiedzy mtodziezy szkot
$rednich dotyczgcej réznic miedzy suplementami diety
a lekami oraz pozwolito zbadac poziom wiedzy na temat
koniecznosci suplementowania witaminy D. W zwigzku
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z brakiem podobnych badan istniata potrzeba opraco-
wania przedstawionego tematu w formie publikacji. Na-
lezy jednak uwzgledni¢ ograniczone mozliwosci jedno-
znacznego wnioskowania na podstawie pojedynczego
badania, ktére mimo swoich ograniczeh wskazuje po-
trzebe dalszego zgtebiania poruszonego tematu i prze-
prowadzenia znacznie poszerzonych badan na terenie
Polski.

Whioski

Uzyskane informacje umozliwity okreslenie stanu wie-
dzy mtodziezy na powyzej przedstawione zagadnienie
oraz ustalenie stopnia rozpowszechnienia suplemen-
tacji witaminy D3, a takze pozwolity na przedstawienie
ponizszych wnioskow:

1. Istnieje potrzeba przeprowadzenia edukaciji
zdrowotnej wsérdod miodziezy szkét Srednich
wojewddztwa podkarpackiego w zakresie su-
plementacji witaminy D oraz réznic migdzy le-
kiem a suplementem diety.

2. lIstnieje konieczno$¢ przeprowadzenia szer-
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