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Streszczenie

Celem badan byla ocena stanu wiedzy, w zakresie zywienia czlowieka, stuchaczy studiéw podyplo-
mowych oraz studentow kierunku Zdrowia Publicznego, Wydziatu Ochrony Zdrowia Collegium Medicum
Uniwersytetu Jagiellonskiego, w tacznej liczbie 151 osob.

Do badan zastosowano anonimowa ankietg skladajaca sie z trzech czesci 1 zawierajaca w sumie 20 py-
tan. W czesci A ankiety pytania dotyczyly zrodet skladnikéw pokarmowych, w czgsci B pytano o wplyw
skfadnikow pokarmowych na ryzyko powstawania wybranych choréb metabolicznych tzw. cywilizacyj-
nych, czg$¢ C obejmowata pytania z zakresu sposobu odzywiania sie.

Stwierdzono brak dostatecznej wiedzy, w zakresie prawidlowego zywienia czlowieka, wérdd ankieto-
wanych oséb. Istnieje konieczno$é¢ podniesienia $wiadomos$ci w zakresie racjonalnego zywienia oraz
upowszechnianie pozadanego modelu Zywienia.

Wprowadzenie

Jednym z gléwnych czynnikéw $rodowiska zewngtrznego wplywajacych na or-
ganizm cztowieka i utrzymanie dobrego stanu zdrowia jest prawidlowe zywienie, bez
ktérego nie moze on wykorzysta¢ w pelni swoich uwarunkowanych genetycznie moz-
liwo$ci rozwoju fizycznego i umystowego. Wskazuja na to takze wyniki wspolcze-
snych badan naukowych, ktore w pelni potwierdzaja wystgpowanie $cistych zwiazkow
pomigdzy jakoscia zdrowotna Zywnosci, sposobem zywienia a zdrowiem.

Stan zdrowia Polakéw generalnie okre$la sig jako niezadowalajacy. Stwierdzono,
ze przyczyn tego stanu rzeczy jest wiele, sposrdd ktorych wyrdznia sig niedostateczng
wiedz¢ Zywieniowa roznych grup ludno$ci. Badania te sa wazne, maja bowiem na
uwadze przede wszystkim zdrowotny aspekt zywienia, sa zrédlem danych wyjasniaja-
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cych stan odzywienia, czy stan zdrowia czlowieka w ogéle. Ponadto wyniki tych ba-

dan sg podstawa zalecen majacych na celu poprawg sytuacji zdrowotnej ludnosci {2, 3,

7,16, 17, 21].

Miedzobrodzka [10, 11, 12, 13, 14] jest wspotautorem kilku opublikowanych
prac badawczych dotyczacych poziomu wiedzy zywieniowej:

a) mlodziezy szkoét Srednich miasta Krakowa,

b) studentow 9 wydziatéw Akademii Rolniczej w Krakowie,

¢) studentéw Wydziatu Technologii Zywnos$ci Akademii Rolniczej w Krakowie,

d) studentow Wydziatéw Pielggniarstwa Akademii Medycznej w Katowicach i1 Col-
legium Medicum w Krakowie,

e) stuchaczy studiéw podyplomowych ,,Zarzadzanie zdrowiem publicznym 1 admini-
stracja szpitalem”, Wydzialu Ochrony Zdrowia, Collegium Medicum UJ. [10, 11,
12,13, 14].

Z wyzej cytowanych badaf uzyskano lacznie ponad 3 tysiace ankiet do oceny.
Sposréd nich nie byto ani jednej ankiety prawidlowo wypelnionej. To stwierdzenie
bylo bodzcem do prowadzenia dalszych badan.

Celem przeprowadzonych badan byta ocena poziomu wiedzy z zakresu zywienia
cztowieka stuchaczy studiow podyplomowych ,,Promocja zdrowia” i studentow II
roku Kierunku Zdrowia Publicznego oraz wykazanie konieczno$ci wprowadzenia
zmian w programach nauczania studentéw Akademii Medycznych.

Material i metody badan

W niniejszych badaniach wzigli udziat stuchacze Studiéw Podyplomowych
,Promocja zdrowia” prowadzonych przez Wydziat Ochrony Zdrowia Collegium Me-
dicum Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie. Stuchaczami studiow sa pracownicy
wydzialéw zdrowia gmin, powiatow, a takze osoby odpowiedzialne za prowadzenie
profilaktyki i promocji zdrowia w swoich miejscach pracy. W badaniach uczestniczyly
53 osoby, byli to gldwnie pielggniarze, nauczyciele, lekarze, farmaceuci, biolodzy lub
ekolodzy.

Druga grupe stanowili studenci kierunku Zdrowia Publicznego, Wydziatu Ochro-
ny Zdrowia Collegium Medicum UJ w liczbie 98 0sob. Byli to studenci drugiego roku
ktoérych program nauczania obejmuje wyktady (60 godzin) i ¢wiczenia (60 godzin) z
przedmiotu ,,Zywienie cztowieka”. Badani wypetniali ankiety na poczatku zajeé dy-
daktycznych.

We wszystkich, takze poprzednich, badaniach stosowano ten sam wzér anoni-
mowej ankiety. Ankieta sktadata si¢ z 20 pytan, ktére zostaty podzielone na 3 czgSci:
A, B, 1 C. Cze$¢ A ankiety zawierata pytania dotyczace znajomosci zrodet sktadnikow
odzywczych, cze$¢ B — pytania o wplyw wybranych skladnikow pokarmowych na
ryzyko powstawania wybranych chorob metabolicznych tzw. cywilizacyjnych, czg¢é¢ C
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obejmowata pytania z zakresu sposobu zywienia. W zebranym materiale obliczono
sumeg odpowiedzi poprawnych na kazde zadane pytanie, a wyniki przedstawiono w
warto$ciach procentowych.

Wyniki i dyskusja

W czgéci A ankiety cztery pytania dotyczyly wskazania najlepszych zrodet sktad-
nikéw zywnosci z 16 przedstawionych do wyboru produktéw zywnosciowych (tab. 1).

Tabela l

Wyniki prawidtowych odpowiedzi wyrazone w % na pytania zawarte w ankiecie (cze$é A).
Percentage of correct answers to the questionnaire (part A).

CZESC A /Part A

Respondenci / Respondents Zrédla sktadnikow* / Sources of nutrients*
] 2 3 4 5

Stuchacze Studiéw Podyplomowych — Promocja
Zdrowia 95 43 42 82 -
Postgraduate students of Health Promotion
Studenci 11 roku Kierunku Zdrowia Publicznego
Second year students of Public Health

Trzy produkty bogate w cukier (1), ttuszcze (2), cholesterol (3), btonnik (4)
* Three products rich in sugar (1), fats (2), cholesterol (3), fibre (4),

96 42 69 62 -

Jak mozna bylo przypuszczaé, duzy odsetek ankietowanych wskazat poprawnie
gtowne zrédia cukru, czyli sacharozy (95% 1 96%), natomiast 3 podstawowe zrodta
tluszczu wskazato poprawnie tylko 43% stuchaczy studium podyplomowego oraz 42%
studentow.

Wiekszo$¢ ankietowanych podawata jako jedno z najlepszych Zrédet thuszczu
mleko o zawartosci 3,2% thuszezu, pomijajac margaryng czy masto. Trzeci sktadnik, tj.
cholesterol nalezat do skladnikow, ktory nastreczat duzo watpliwosci. Jedynie 42%
shuchaczy studium oraz 69% studentow potrafilo wskaza¢ z 16 produktéw spozyw-
czych 3 glowne zrédta jego pochodzenia. Na ogét ankietowani wiedzieli, ze masto 1
jaja sa zrodtem cholesterolu, natomiast w wielu odpowiedziach podawano ryby, twa-
rég, czy nawet margaryng, pomijajac podroby czy boczek.

Trzy wymagane zrodla blonnika pokarmowego poprawnie wskazato 82% shicha-
czy studium podyplomowego i tylko 62% studentéw. Inni ankietowani, jako zroédto
btonnika podawali produkty pochodzenia zwierzgcego tj. ryby, sery, a takze stodycze 1
margaryne. Stosunkowo duzy odsetek badanych nie wiedziat, ze btonnik wystgpuje w
owocach. W dyskusji na temat wynikow badan okazalo sig, ze niektoérzy nie znali
okreslenia btonnik pokarmowy, natomiast ,,styszeli” o widknie roslinnym.
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W czeSci B ankiety (tab. 2), dotyczacej wplywu wybranych skladnikéw pokar-
mowych na ryzyko wystgpowania tzw. chordb cywilizacyjnych, ankietowani wykazali
dobra znajomos¢ wptywu cukrow na powstawanie otylosci oraz prochnicy zgbow (py-
tanie 10 1 13)

Tabela 2

Wyniki prawidlowych odpowiedzi wyrazone w % na pytania zawarte w ankiecie (cze$¢ B).
Percentage of correct answers to the questionnaire (Part B).

Cze$¢ B/ Part B
Wplyw zywnosci na ryzyko powstawania
wybranych choréb cywilizacyjnych*
The influence of food on the risk of selected
civilisation diseases occurrence *
6 7 8 9 |10 11 12|13 ] 14

Respondenci / Respondents

Stuchacze Studiéw Podyplomowych — Promocja
zdrowia 90 { 85 | 95| 60 | 100| 65 | 63 | 100 73
Postgraduate students of Health Promotion

Studenci II roku Kierunku Zdrowia Publicznego

Second year students of Public Health 90 | 74| 89| 67 | 1001 70 | 62 | 100 40

* Odpowiedz ,,tak” na pytania; czy blonnik jest wskazany dla twojego zdrowia (6), czy spozywajac blon-
nik zmniejszasz ryzyko wystapienia chordb serca (7), chorob nowotworowych (8).

Czy ograniczajac thuszez zwierzecy zmniejszasz ryzyko choréb serca (9), wplyw cukrow na powstawanie
otytosci (10), cukrzycy (11), miazdzycy (12), préchnicy z¢bdw (13).

Pig¢ najlepszych zrodet witaminy C z podanych 11 produktow spozywczych (14).

The answer ,,Yes” to the questions: Is fibre beneficial to your health? (6). Does the consumption of fibre
reduce the risk of the occurrence of heart diseases? (7) — tumour diseases? (8). Does limited animal fat
consumption reduce the risk of heart diseases occurrence? (9). Is sugar consumption related to obesity?
(10) — diabetes? (11) — atherosclerosis? (12) — dental caries? (13). Five best sources of vitamin C from
among the given eleven food products (14).

Relacje migdzy spozyciem cukru a cukrzyca (pytanie 11) 1 miazdzyca (pytanie
12) wahaly si¢ w granicach tylko 62-70% prawidlowych odpowiedzi. W pytaniu 8 —
,»Czy spozywajac blonnik zmniejszasz ryzyko wystapienia chordb nowotworowych”,
prawidlowe odpowiedzi miescily si¢ w przedziale 60-87%. Pytanie 9 — ,,Ograniczajac
fuszcze zwierzece zmniejszasz ryzyko chorob serca” prawidlowe odpowiedzi byly w
granicach tylko 60-67% w obu ankietowanych grupach.

Niepokojacy jest fakt niedostatecznej wiedzy w zakresie najlepszych zrodet wi-
taminy C. Sposréd 12 podanych w ankiecie produktow, 5 najbogatszych w ten skiad-
nik wskazato jedynie 73% stuchaczy studiow podyplomowych i tylko 40% studentow.
Jako dobre zrodio tej witaminy wymieniano marchew, buraki lub rzodkiewke. W po-
przednich badaniach dotyczacych takze stuchaczy studiow podyplomowych jedynie
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26% ankietowanych odpowiedziato prawidlowo na to pytanie [14]. Pomijajac podsta-
wowe znaczenie witaminy C w organizmie cztowieka, wyréznia si¢ ona wiasciwo-
Sciami antyoksydacyjnymi., majacymi znaczenie szczegoélnie w prewencji miazdzycy,
choréb nowotworowych i innych [20, 21].

W czesci C ankiety (tab. 3) zawierajacej pytania dotyczace oceny wilasnego spo-
sobu zywienia, okazalo sig, ze tylko 67% uczestnikoéw studiow podyplomowych i 78%
studentow spozywa pierwsze $niadanie przed opuszczeniem domu do pracy. Nalezy
zwro6ci¢ uwagg, ze pierwsze $niadania, szczegbélnie w trybie zycia Polakow, w naszym
pasie klimatycznym ma szczegdlnie duze znaczenie. W poprzednich badaniach stucha-
czy studium podyplomowego wynik byt prawie identyczny [14]. Trzy positki w ciggu
dnia spozywalo 45%, a pig¢ tylko 17% ankietowanych stuchaczy studiéw podyplo-
mowych, natomiast 38% studentéw spozywato trzy positki w ciagu dnia, a pigé tylko
15%. Ogolnie wiadomo, Ze liczba positkow spozywanych w ciagu dnia ma wplyw na
utrzymanie prawidlowej masy ciala. Zasada, ze korzystniej jest spozywac wigcej po-
sitkéw o mniejszej objgtosci, niz np. dwa positki w ciagu dnia o duzej objgtosci, po-
winna by¢ bardzo przestrzegana.

Tabela 3

Wyniki prawidlowych odpowiedzi wyrazone w % na pytania zawarte w ankiecie (cze$¢ C).
Percentage of correct answers to the questionnaire (Part C).

Czeg$¢ C/Part C
Sposéb zywienia sig*
Dietary habits*
15 16 17 18 19 20

Respondenci / Respondents

Shichacze Studiéw Podyplomowych — Promocja Zdrowia
Postgraduate students of Health Promotion

Studenci IT roku Kierunku Zdrowia Publicznego

Second year students of Public Health

Czy spozywasz | $niadanie przed wyjsciem z domu (15), liczba posilkéw w ciggu dnia — 3 x dziennie (16),
czgstotliwo$é spozywania mleka i jego produktow 2x dziennie (17), warzyw i owocéw 3xdziennie (18),
ciemnego pieczywa 3x tygodniowo (19), roslin straczkowych 2 x w tygodniu (20).

The answer ,,Yes” to the questions: Do you have breakfast before leaving home? (15). Do you have three
meals a day? (16). Do you have milk and dairy products twice a day? (17). Do you eat fruits and vegeta-
bles twice a day? (18). Do you eat wholemeal bread thrice a week? (19). Do you eat legumes twice a
week? (20).

67 45 18 32 20 23

78 38 37 28 47 18

Czgstotliwos¢ spozywania mleka i produktow mlecznych takze w tych badaniach
okazata si¢ niewlasciwa. Wigkszo$¢ ankietowanych stuchaczy studiow podyplomo-
wych tj. 55 % 1 32% studentow spozywalo tg, bardzo wazna z punktu widzenia warto-
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$ci odzywezej, grupg produktow jedynie raz dziennie, a dwa razy dziennie tylko 18%
stuchaczy studiow podyplomowych i wigcej bo 37% studentow.

Jednokrotne spozywanie w ciagu dnia mleka i serow nie gwarantuje mozliwosci
pokrycia dziennego zapotrzebowania czlowieka, szczegdlnie w wapfi. W badanych
grupach 11% stuchaczy studium podyplomowego i 4% studentéw przyznato, ze w
ogole nie spozywa mleka i jego przetwordw. Mleko jest najlepszym zrodlem tatwo
przyswajalnego wapnia i wielu innych warto$ciowych skladnikéw odzywczych. God-
nym podkreslenia jest fakt, ze sery twarogowe, szczegdlnie chude, naleza do najtan-
szych zrodet petnowarto$ciowego biatka. Ponadto jedynie mleko, warzywa i owoce (z
pewnymi wyjatkami) wplywaja alkalizujaco na organizm czlowieka. Réwnowaga
kwasowo-zasadowa organizmu jest podstawa dobrego stanu zdrowia (2, 3, 21].

Z przeprowadzonych badan wynika, ze takze spozycie warzyw i owocow byto
niewystarczajace. Zgodnie z ,,Piramida Zdrowia”, promowana jako dobry model pra-
widlowego zywienia przez Narodowy Program Profilaktyki Cholesterolowej, zaleca
si¢ spozywanie warzyw i owocOw pigciokrotnie w ciagu dnia. W $wietle omawianych
badan jedynie 3% stuchaczy studiow podyplomowych oraz 2% studentdéw spetniato
ten warunek. Trzykrotnie w ciagu dnia warzywa i owoce spozywato 32% stuchaczy
studiow podyplomowych 1 28% studentow. Na podstawie przeprowadzonych badan
stwierdzono, Zze 7% ankietowanych stuchaczy studiéw podyplomowych w ogdle nie
spozywalo warzyw i owocow. Biorac pod uwagg znaczenie warzyw i OwWocow w zy-
wieniu cztowieka, ich warto$¢ odzywcza, stwierdzone dane sa zaskakujace. Nalezy
podkresli¢, ze oprécz whadciwosci alkalizujacych, warzywa 1 owoce sg najlepszym
zrodlem witamin, sktadnikéw mineralnych, blonnika i innych [2, 3, 21].

W ankiecie jedno z pytan dotyczylo czgstotliwo$ci spozywania ,,ciemnego pie-
czywa”, tj. z pelnego lub wysokiego przemiatu maki, w przedziale tygodniowym. Ra-
zowe pieczywo charakteryzuje sig, w poroéwnaniu z pieczywem jasnym, wyZsza
zawartoscia witamin z grupy B, blonnika pokarmowego oraz sktadnikoéw mineralnych.
Badania wykazaty, ze wérdd ankietowanych stuchaczy studiow podyplomowych pie-
czywo razowe trzy razy w tygodniu spozywato tylko 20%, natomiast w$rod studentow
47% ankietowanych. W ogoéle pieczywa razowego nie spozywato 20% stuchaczy stu-
diéw podyplomowych i 18% studentow.

Nasiona roélin straczkowych, charakteryzujace si¢ takze wysoka wartoscia od-
zywczg spozywane byly 2 razy w ciagu tygodnia przez 23% stuchaczy studiéw pody-
plomowych 1 21% studentow . Tej grupy warzyw w ogoéle nie spozywato 14% ankie-
towanych stuchaczy studiéw podyplomowych i 16 % studentéw.

Jak wspomniano we wstepie, wyniki wielu badan wskazuja na niski poziom wie-
dzy zywieniowej wielu réznych grup naszego spoleczenstwa. Stwierdzono, ze progra-
my nauczania na réznych szczeblach edukacji nie uwzglgdniaja lub uwzgledniaja w
niewielkim stopniu zagadnienia znaczenia prawidlowego zywienia w zyciu czlowieka.
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Odnosnie nauczania w akademiach medycznych w Polsce zaobserwowano, ze mimo
werbalnego doceniania prawidtowego zywienia, przedmiot ,,Zywienie cztowieka” nie
jest jednym blokiem zajgé. Wiedza z tego zakresu rozproszona jest w blisko 10 przed-
miotach teoretycznych lub klinicznych i nie odpowiada potrzebom [6].

Ciekawe wnioski uzyskano w badaniach lekarzy zatrudnionych w poradniach
ogodlnych. Stwierdzono, ze bardzo niski odsetek lekarzy, znajacych kryteria klasyfika-
cji nadcisnienia tgtniczego, nie zna w pelni mozliwosci obniZenia ci$nienia tetniczego
poprzez modyfikacje zwyczajow zywieniowych chorego. Odpowiedzi na zadane pyta-
nia dotyczace zalecen prawidtowego zywienia zawieraty jedynie 2—3 wskazania. An-
kiectowani lekarze zapominali o takich wskazowkach dla chorych jak: ograniczenie
spozycia produktow z wysoka zawarto$cia cholesterolu, zmniejszenie spozycia soli
kuchennej itd. [5].

Podobnie niewystarczajaca znajomo$é zasad prawidlowego zywienia zaobser-
wowano w innych krajach. Zagraniczni badacze cz¢Sciej niz w Polsce interesujg sie
tym tematem, jednak liczba opublikowanych prac jest stosunkowo niewielka [1, 8, 18,
19].

Nigjednokrotnie badacze stwierdzali, ze ankietowani pacjenci mieli wieksza wie-
dzg zywieniowa niz pracujacy tam lekarze. W wielu badaniach stwierdzono, Ze po-
ziom wiedzy zywieniowej nie zawsze jest podstawa do przestrzegania prawidtowych
zachowan zywieniowych. Natomiast zdajemy sobie spraweg z tego, ze poziom wiedzy
o zywieniu jest elementem ksztattujacym postawy wzgledem zywienia. Uwarunkowa-
nia zachowan zywieniowych maja zloZony charakter. Najsilniej wiazg si¢ z poziomem
wyksztalcenia, dochodem, poziomem wiedzy zywieniowej, tradycja srodowiska i do-
mu rodzinnego oraz postawami wzgledem Zywienia i zdrowia.

Wszystkie te czynniki powinny by¢ uwzglgdnione w programach majacych na ce-
lu poprawg zachowan Zywieniowych ze zdrowotnego punktu widzenia. Jest to niewat-
pliwie zadanie trudne i skomplikowane. Obejmuje ono:

a) ksztaltowanie prozdrowotnych postaw wzgledem zywienia przez podnoszenie
wiedzy w tej dziedzinie,

b) zapewnienie przez przemyst spozywczy szerokiego asortymentu Zywnos$ci o poza-
danej ze zdrowotnego punktu widzenia wartosci odzywczej,

c) wlasciwie zorganizowane zywienie zbiorowe.

Dzialania te sa wzajemnie powigzane, a integrowac je w spdjng calos¢ powinna
polityka w zakresie zywnosci 1 Zywienia [4, 15, 20].

Whioski

1. W wyniku przeprowadzonych badan stwierdzono brak dostatecznej wiedzy zy-
wieniowej wsrdd stuchaczy studiow podyplomowych ,,Promocja Zdrowia” oraz
studentow II roku kierunku Zdrowia Publicznego.
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[10]

(11

(12]

Nalezy zwrdcié uwage na dobry poziom wiedzy Zywieniowej oséb zajmujacych
si¢ promocja zdrowia, ktore w odbiorze spotecznym powinny by¢ autorytetami w
tych zagadnieniach.

Istnieje koniecznos¢ podniesienia $wiadomosci naszego spoteczefistwa w zakresie
racjonalnego Zywienia oraz upowszechnianie pozadanego modelu zywienia z po-
parciem osob ksztattujacych polityke zdrowotng kraju.

Rozwijajace si¢ w Polsce programy nauczania roznych szkoét i uczelni powinny w
jak najwyzszym stopniu uwzglednia¢ zagadnienia prawidlowego zywienia.

Duze znaczenie moze mie¢ takze organizowanie poradnictwa zywieniowego pro-
wadzonego przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej oraz pielegniarki ro-
dzinne lub srodowiskowe.
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EVALUATION OF THE KNOWLEDGE OF NUTRITION AMONG POSTGRADUATES
AND STUDENTS AT THE FACULTY OF HEALTH CARE, COLLEGIUM MEDICUM,

THE JAGIELLONIAN UNIVERSITY

Summary

The aim of the study was to evaluate the knowledge about human nutrition among postgraduates and
Public Health students at the faculty of Health Care. The number of respondents was 151.

An anonymous survey consisting of 3 parts including 20 questions was used. In Part A the questions
were related to the sources of nutrients, in Part B the questions referred to the influence of nutrients on the
risk of the occurrence of certain metabolic diseases, the so-called civilisation diseases. Part C included the

questions related to nutritional habits.

The respondents showed inadequate knowledge of proper nutrition.



