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Otylosc¢ to choroba, a nie defekt estetyczny

O pandemii otylosci mowi si¢ od dawna, ale pandemia koronawirusa dodatkowo obnazyla zagrozenia zwigzane
z t3 choroba. Otylos¢ to nie tylko nadmierna masa ciata, nie tylko defekt estetyczny. To choroba tkanki ttuszczowej,

ktora jest w stanie zapalnym.

— Otylos¢ to przewlekta choroba z tendencjg
do nawrotow, bez tendencji do samouste-
powania i co bardzo wazne - z powaznymi
konsekwencjami. To choroba, ktdra przy-

jeta skale prawdziwej pandemii, niespoty-

kanej dotychczas w dziejach ludzkosci, kto-
ra zabija na swiecie wigcej 0s6b niz glod.
Wiecej ludzi umiera z powodu nadmiaru
pozywienia niz z glodu — podkresla prof.
dr hab. n. med. Pawel Bogdanski, kierownik
Katedry Leczenia Otylosci, Zaburzen
Metabolicznych i Dietetyki Klinicznej
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu.

Na otylos¢ choruje co czwarty Polak

Czesto$¢ wystepowania otytosci wzrosta
na catym $wiecie. W Polsce w ciaggu ostat-
nich 20 lat trzykrotnie zwigkszyta sie liczba
dzieci z nadwaga. Zajmujemy piate miej-
sce na $wiecie pod wzgledem liczby dzieci
z nadmierng masg ciala. Polska jest liderem
w Europie, jesli chodzi o wzrost czgstosci
wystepowania nadwagi i otylosci wsrod
dzieci i mlodziezy. Wedlug szacunkow
w naszym kraju kazdego roku bedzie przy-
bywac 400 tys. dzieci z nadmierng masa
ciala, z ktérych 80 tys. bedzie otylych. Wia-
domo, Ze 4/5 nastolatkéw z nadwaga lub
otyloscia zostaje otytymi dorostymi.
Wedlug danych NFZ 68 proc. mezczyzn
i 53 proc. kobiet w Polsce ma nadmierna
mase¢ ciata. Co czwarty Polak jest otyly
i prawie co czwarta Polka, 44 proc. chtop-
cow i 25 proc. dziewczat ma nadmierng
mase ciala. Przewidywany jest dalszy
wzrost czestosci wystepowania nadwagi
i otytosci w naszym kraju.

- Te dane zatrwazajg, wymagajg podjecia
dziata# na réznych poziomach, bo otytos¢
to choroba, tak jak nadcisnienie tetnicze,
cukrzyca, choroba niedokrwienna serca, ma
swoj numer statystyczny - E66. Epidemia
otylosci moze w niedtugim czasie doprowa-
dzi¢ do obnizenia si¢ przecigtnej dlugosci
zycia. Eksperci szacujg, ze czas zycia tylko
z powodu otylosci zostanie skrdcony o blisko
4 lata - alarmuje prof. Pawel Bogdanski.

Ponad 200 zaburzen i powiktan

Coraz wigcej wiadomo o przyczynach roz-
woju tej choroby. Mimo duzego zrézni-
cowania przyczyn i zlozonej patogenezy
otylo$¢ jest zawsze przejawem dodatniego
bilansu energetycznego. Wiadomo juz, ze
w rozwoju otylosci majg znaczenie czyn-
niki genetyczne, epigenetyczne, tkanka
tluszczowa jako organ endokrynny, trzust-
ka, mikrobiota, wiele czynnikéw $rodowi-
skowych.

Dlaczego?

To powazna, przewlekta i niebezpieczna w skutkach choroba

Choroby pluc
nieprawidtowa funkcja
obturacyjny bezdech senny
zespot hipowentylacji

Niealkoholowa stluszczeniowa
choroba watroby
stfuszczenie

sttuszczeniowe zapalenie watroby

marskosc

Choroby pecherza moczowego
Zaburzenia ginekologiczne
zaburzenia miesigczkowania
bezptodnosc

zespot policystycznych jajnikow

Zapalenie kosci i stawow =

Skéra

Udar moézgu

_ Choroba niedokrwienna serca

Cukrzyca typu 2

- Zaburzenia lipidowe

Nadcisnienie tetnicze

Choroby nowotworowe

piersi, macicy, szyjki macicy,
jelita grubego, przetyku, trzustki,
nerek, prostaty

Zapalenie zyt
zastoj zylny

Dna moczanowa

Zrédlo: Scrn pochodzi z wyktadu ,Czy skuteczna terapia otytosci jest mozliwa?" dr hab. n. med. Beaty Matyjaszek-Matuszek wygtoszonego podczas IX Kongresu Polskiego

Towarzystwa Medycyny Rodzinnej

- Otylos¢ nie zawsze jest spowodowana
zaniedbaniami chorego. Wielu pacjentéw,
ktérych lecze, to osoby predysponowane do
jej rozwoju — obcigzone genetycznie i epige-
netycznie, Srodowiskowo, psychologicznie,
spotecznie. Lgczy je jedno - chorujg na nie-
zwykle powazng, przewlektq chorobe. Czesto
widzimy jedynie wierzcholek géry lodowej,
czyli pacjenta z nadmierng masq ciata, ze
zwigkszonym obwodem pasa. Tymczasem
to osoba zagrozona rozwojem ponad 200 po-
wiklan. Nie znam zadnej innej przewleklej
choroby, ktéra moze generowac tak wiele za-
burzen, innych chordb i powiktan jak otylos¢
- komentuje prof. Pawel Bogdanski.

Choroba, ktora wywoluje kolejne
choroby

Wraz ze wzrostem masy ciala roénie ryzyko
wystapienia cukrzycy typu 2. Przy wskaz-
niku masy ciala (body mass index - BMI)
powyzej 35 kg/m? ryzyko rozwoju cukrzycy
typu 2 wzrasta 90-krotnie w poréwnaniu
z osobg o prawidlowej masie ciala, czyli
az o ponad 9000 proc.! Wielu ekspertéw
uwaza, ze cukrzyca typu 2 nie jest niezalez-
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Polska jest liderem w Europie, jesli chodzi o wzrost czestosci
wystepowania nadwagi i otylosci wsrdd dzieci i mlodziezy.

Wedlug szacunkow w naszym kraju kazdego roku bedzie
przybywac 400 tys. dzieci z nadmierng masa ciafa,
z ktorych 80 tys. bedzie otylych

na chorobgy, lecz klasycznym powiktaniem
otylosci.

Im wigksza masa ciala, tym wigksze ryzy-
ko nadci$nienia tetniczego — wzrasta ono
6-8-krotnie. Szacuje si¢, ze z 10 mln Pola-
kéw majacych nadcisnienie u polowy jest
ono powiazane z otyloscia.

Pacjenci z zespolem bezdechu sennego to
w 90 proc. osoby otyte. Otylos¢ zwigksza ry-
zyko i przyspiesza postep miazdzycy, przy-
czyniajac si¢ do jej klinicznych konsekwen-
cji. U otylych pacjentow czgsciej rozwija
sie choroba niedokrwienna serca, czgsciej
dochodzi do zawalu migsnia sercowego,
udaru mézgu, rozwoju niewydolnosci serca.
- Coraz wigcej wiemy o znaczeniu tkanki
tluszczowej trzewnej zlokalizowanej w obre-
bie jamy brzusznej w rozwoju powiktar kar-

diologicznych. Coraz lepiej rozumiemy, jak
produkowane przez thuszcz trzewny moleku-
ly przedostajgce si¢ do krwi i docierajgce do
réznych miejsc naszego organizmu prowadzg
do miazdzycy i jej klinicznych konsekwencji
- udaru, zawatu, naglego zgonu sercowego —
mowi prof. Pawel Bogdanski.

Otylos¢ zwieksza ryzyko wystapienia cho-
réb nowotworowych. Szacuje sig, ze ponad
100 tys. nowotworéw z kilku milionéw
rozpoznawanych co roku w Unii Europej-
skiej jest skutkiem tylko i wylacznie oty-
tosci, bedacej niezaleznym karcenogenem.
Zwigksza ona ryzyko rozwoju raka jelita
grubego, raka piersi, nerki, trzustki, prze-
tyku. Lista choréb nowotworowych, dla
ktérych udowodniono zwiazek z otyloscia
systematycznie si¢ wydtuza.
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prof. Pawet Bogdanski: Czesto widzimy jedynie wierzcholek gory
lodowej, czyli pacjenta z nadmierng masq ciata. Tymczasem

to osoba zagrozona rozwojem ponad 200 powiklan. Nie znam
zadnej innej przewleklej choroby, ktora moze generowac

tak wiele zaburzen

- Ryzyko rozwoju wielu powiktan zwig-
zanych z otyloscig wplywa ostatecznie
na dtugosé zycia. Osoby z prawidtowg
masq ciata majg 80 proc. szans na dozy-
cie 70. roku zycia. Przy BMI 35-40 kg/m*
te szanse spadajqg do 60 proc., przy BMI po-
wyzej 40 kg/m? - do 50 proc. — méwi prof.
Pawel Bogdanski.

Pandemia nalozona na pandemie

W minionym roku - roku pandemii
COVID-19 - spedzilismy przed telewi-
zorami i ekranami komputeréw $rednio
o 1,5 godziny wiecej dziennie. Narodo-
wa kwarantanna oraz obostrzenia, w tym
zdalny tryb pracy i edukacji, wptynety na
mase ciata Polakéw. Z badania zrealizowa-
nego w ramach kampanii ,,Porozmawiaj-
my szczerze o otyto$ci” wynika, ze $redni
przyrost masy ciata w calej populacji
wynidst 1,8 kg. Istotnie wyzszy wynik
odnotowano w grupie os6b juz cho-
rujacych na otylo$¢ - 3,2 kg oraz oséb
z nadwaga - 1,98 kg.

- Po pierwsze, choroba otylosciowa sprzyja
zakazeniu COVID-19. Po drugie, pacjent
z otytoscig zakazony SARS-CoV-2 ma
zwigkszone ryzyko koniecznosci hospitali-
zacji 0 113 proc. Ryzyko, ze chory trafi na
OIOM, wzrasta w takiej sytuacji o 74 proc.,
a ryzyko zgonu o blisko 50 proc. Zwigza-
ne jest to m.in. ze zwigkszonym oporem
drég oddechowych i matg objetoscig pluc,
zmniejszong sitg migsni, a takze towarzy-
szgcymi otylosci zaburzeniami uktadu
immunologicznego, nasilonym procesem
zapalnym, zwiekszong produkcjg w tkance
ttuszczowej licznych adipocytokin. Jak wie-
my, otylosci czesto towarzyszq inne choroby,
ktore ona powoduje. Taka sytuacja generuje
dodatkowe obcigzenia dla pacjenta, zdecy-

dowanie pogarszajgc jego rokowanie — wy-
jasnia prof. Pawel Bogdanski.

Otylos¢, jak kazda chorobe,

nalezy leczy¢

Choroba otylo$ciowa w dramatyczny spo-
sob wplywa na jakos¢ zycia — dotkniete
nig osoby maja zmniejszona zdolno$¢
do pracy, mniej zarabiajg, maja wigksze
problemy ze znalezieniem zatrudnienia,
cze$ciej choruja na depresje, popetniaja
samobojstwa.

- Otylos¢ to takze koszty ekonomiczne. Sg
one poréwnywalne z tymi, ktére swiat po-
nosi na zbrojenie i konflikty zbrojne — méwi
prof. Pawel Bogdanski. - Jest tez dobra wia-
domos¢. W realny sposéb mozemy pomdc
pacjentom chorujgcym na otytosc. Redukcja
w zakresie 5-10 proc. wyjsciowej masy ciata
juz przynosi korzysci. Wszystkie choroby,
zaburzenia, powiklania, ktdre generuje nie-
leczona, zaniedbana otylosc, jestesmy w sta-
nie zminimalizowac - dodaje.

Niestety bardzo czgsto samo leczenie nie-
farmakologiczne, oparte na indywidualnie
dobranej diecie i aktywnosci fizycznej, nie
wystarcza, pomimo Ze pacjent i lekarz bar-
dzo sie staraja, dietetyk i fizjoterapeuta si¢
angazuja, psycholog wspiera. Z badan epi-
demiologicznych wynika, ze skutecznos¢
leczenia niefarmakologicznego daje utrate
masy ciata o 3-5 proc. To czesto za malo.

- Tak jak w przypadku kazdej choroby prze-
wleklej, kiedy leczenie niefarmakologiczne
nie wystarcza, musimy rozwazyc¢ wdroZenie
kolejnego etapu — farmakoterapii, a u nie-
ktérych pacjentow leczenia chirurgicznego.
Bierne przyglgdanie si¢ rozwojowi kolej-
nych powiklan otytosci i niepodjecie préby
wykorzystania skutecznych metod leczenia,
w tym farmakoterapii, powinno by¢ ocenia-
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ne jako zaniechanie, podobnie jak w przy-
padku braku zastosowania odpowiednich
metod leczenia u chorych na nadcisnie-
nie tetnicze, cukrzyce, hipercholesterole-
mig, uzaleznienie od wyrobow tytoniowych
i inne choroby przewlekte - komentuje prof.
Pawet Bogdanski.

Kryteria wlaczenia farmakoterapii u cho-
rych na otytos¢ sg bardzo jasno okreslone.
Powinny to by¢ osoby doroste z BMI powy-
zej 30 kg/m* lub powyzej 27 kg/m?, czyli
w okolicach nadwagi, u ktérych wspotist-
nieje co najmniej jedna choroba zwigzana
z nieprawidlowg masg ciala (zaburzenia
gospodarki weglowodanowej, stan przed-
cukrzycowy i/lub cukrzyca typu 2, nadcis-
nienie tetnicze, dyslipidemia, obturacyjny
bezdech senny).

W Unii Europejskiej zostaly zarejestrowane
trzy grupy lekow do leczenia otyltosci: lek
blokujgcy wchlanianie ttuszczu (inhibitor
lipazy), lek ztozony z dwdch substancji
w postaci tabletek oraz diugo dzialajacy
analog ludzkiego hormonu glukagonopo-
dobnego peptydu 1 (GLP-1).

- Wszystkie inne preparaty, po ktore wielu
pacjentow chetnie siega, a ktore nie zostaly za-
rejestrowane do leczenia otylosci, nie powinny
by¢ rekomendowane. W terapii otylosci nie
zaleca sig réwniez wykorzystywania nieza-
rejestrowanych lekow dostepnych bez recepty
— przestrzega ekspert.

Farmakoterapia powinna trwac co naj-
mniej 3-6 miesiecy, bo stosowana krot-
kotrwale nie przynosi odlegtych korzysci
zdrowotnych.

Potrzeba wigcej wiedzy
o realnym zagrozeniu

- Najwigkszym wyzwaniem w rozumieniu
i leczeniu otylosci jest w moim mniemaniu
fakt, ze niestety nadal duza czes¢ Polakéw

Rozpoznanie nadwagi i otytosci

Brakuje systemu leczenia
nadwagi i otytosci

Rolg lekarza rodzinnego jest profilak-
tyka i promocja zdrowia (w tym pro-
filaktyka otytosci), diagnostyka (w tym
nadwagi i otytosci), leczenie (otytosci)
oraz zapobieganie powikfaniom, a je-
Sli wystepuja, to ich leczenie.

W Polsce nie istnieje finansowany ze
srodkéw publicznych, zorganizowany
system leczenia nadwagi i otytosci.
Zorganizowany, czyli wtaczajacy do
wspotpracy dietetyka (edukatora zy-
wieniowego), psychologa (psychote-
rapeute), trenera (fizjoterapeute).

W 2017 r. powstaty ,Zasady postepo-
wania w nadwadze i otyfosci w prak-
tyce lekarza rodzinnego’, ktére sa
bogatym Zrédtem wiedzy, niestety
nie do korica aktualnym ze wzgledu
na pewne nowosci w farmakoterapii,
ktére sie pojawity od tego czasu.

nie postrzega jej jako choroby przewlektej,
co potwierdzajg najnowsze wyniki badania
opinii zrealizowanego pod koniec lutego
tego roku. Wynika z nich, ze tylko 13 proc.
Polakéw definiuje otytos¢ jako chorobe.
Duzo pracy przed nami, by edukowac, ze
otylos¢ nie jest wyborem pacjenta, efektem
stabosci charakteru czy lenistwa. Niemal
codziennie w swojej pracy musze wyjasniac
chorym, ze otylosci nie nalezy odchudza(
- otytos¢ nalezy leczyé, poniewaz realnie
zagraza zdrowiu. Jak podajg ameryka#-
skie badania, pacjenci z otyloscig potrafig
latami mierzy( sig z chorobg, zanim kto$ jg
u nich zdiagnozuje - podsumowuje prof.
Pawet Bogdanski. .

dorosli nadwaga

otytos¢ | stopnia
otytos¢ Il stopnia

otytos¢ Il stopnia

BMI 25-29,9 kg/m?

BMI 30-34,9 kg/m?

BMI 35-39,9 kg/m?
BMI > 40 kg/m?

(otytos¢ olbrzymia, $miertelna)

dzieci nadwaga

otylos¢

w zakresie 90-97 centyla
dla ptci i wieku
powyzej 97 centyla
dla ptci i wieku

Towarzystwa endokrynologiczne zagraniczne majg jeszcze inny podziat rozpoznania. Polega on na
uwzglednieniu powikfar spowodowanych nadmierng masg ciata. Osoby z nadwaga i jej powikta-

niami sg traktowane klinicznie juz jak osoby otyfe.

Przy rozpoznaniu nie nalezy kierowac sie wytacznie BMI, poniewaz nie jest to idealny wskaznik.
Powinno sie ocenic¢ réwniez otytos¢ brzuszna. Ttuszcz trzewny jest metabolicznie czynny i dlatego

jego redukgja jest niezmiernie wazna.

Zgodnie z kryteriami diagnostycznymi International Diabetes Federation (IDF) otyto$¢ trzewng u do-
rostych Europejczykéw rozpoznaje sie przy obwodzie talii od 94 cm u mezczyzn i od 80 cm u kobiet.
Obwdd talii nalezy mierzy¢ w potowie odlegtosci miedzy najwyzszym punktem grzebienia kosci
biodrowej i najnizsza czescia tuku zebrowego w linii pachowej srodkowej. U pacjenta otytego
w praktyce trudno jest znalez¢ to miejsce i wowczas mierzy sie najszerszy obwadd.

U dzieci rozpoznaje sie otytos¢ brzuszng, jesli wartos¢ pomiaru obwodu talii przekracza 90 centyl

dla ptci i wieku.
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