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Jak powstrzymac epidemie choréb cywilizacyjnych
w XXI wieku?

dr n. med. Renata Domzal-Drzewicka, Zaktad Onkologii, Katedra Onkologii
i Srodowiskowej Opieki Zdrowotnej, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Medyczny
w Lublinie

Praca jest probg odpowiedzi na pytanie: jak powstrzymacé epidemie choréb
cywilizacyjnych w XXI wieku?

Choroby towarzyszg cztowiekowi od poczatku i sg nieodzowng czesScig
dziejow ludzkosci. Stanowig reakcje cztowieka na czynniki srodowiskowe (bio-
logiczne, fizyczne, chemiczne), psychiczne i spoteczne.

Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) choroba, na ktérg cierpi
minimum 5% spoteczenstwa zyskuje status choroby cywilizacyjnej. Wsrod
choréb zaliczanych do nich sg miedzy innymi: nadci$nienie tetnicze, na ktére
choruje okoto 21% populacji Swiata, nowotwory (21%), depresja (20%), czy
cukrzyca (9%).

Do choréb cywilizacyjnych zaliczamy schorzenia szeroko rozpowszech-
nione, zwigzane z ujemnymi skutkami zycia w warunkach wysoko rozwi-
nietych cywilizacji, chodZ choroby te nie omijajg krajoéw rozwijajacych sie.

Nazywa sie je réwniez epidemig XXI wieku, pomimo tego, ze nie s3
chorobami zakazZnymi, ale prowadzg do niesamodzielnosci, niepelnospraw-
nosci i w ponad 80% przypadkow doprowadzajg do przedwczesnych zgonow.

Przyczyne schorzen cywilizacyjnych upatruje sie przede wszystkim
w postepie technicznym oraz w rozwoju przemystu (halas, zanieczyszczenie
srodowiska), urbanizacji, motoryzacji, oraz chemizacji Srodowiska.

XXI wiek obfituje w negatywne skutki proceséw globalizacji i urbanizacji.
Wszechogarniajgca funkcjonalizacja zycia codziennego stwarza pozytywne,
jak i negatywne warunki do utrzymania, jak i utraty zdrowia.

Szybkie tempo zycia (nawet dzieci), wielo$¢ codziennych obowigzkéw —
tych zwigzanych z pracg (pogon za dobrami materialnymi), naukg, zyciem
prywatnym, siedzgcy tryb pracy, obnizona aktywno$¢ ruchowa, napiecie

nerwowe, ilo$ciowe i jako$ciowe btedy zywieniowe, palenie tytoniu, naduzy-
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wanie alkoholu, narkotykéw i innych substancji odurzajgcych to niektére
czynniki wpltywajgce na rozpowszechnianie sie choréb cywilizacyjnych.
W tym miejscu nalezy zaakcentowac fakt, iz na taki stan rzeczy ma réwniez
wplyw ciggle zbyt male zaangaZowanie ludzi w dzialania profilaktyczne
i potegujgce zdrowie oraz mate znaczenie edukacji zdrowotnej z Zzyciu
czlowieka/spoteczenstwa.

Edukacja zdrowotna to nie tylko przekazywanie wiedzy o tym, co jest
korzystne lub szkodliwe dla zdrowia, lecz réwniez rozwijanie umiejetnosci
i nawykow prozdrowotnych.

Niestosowanie sie (czesto z powodu braku wiedzy, sSwiadomosci) do zasad
profilaktyki choréb (niewykonywanie badan profilaktycznych, nieakceptowanie
konieczno$ci eliminacji czynnikéw ryzyka, ignorowanie wczesnych objawéw
choréb) to jeden z podstawowych ,grzechow” dzisiejszego klienta/pacjenta
systemu ochrony zdrowia.

Sytuacja ta generuje wysokie koszty ich leczenia, opieki oraz zabezpie-
czenia spotecznego.

Dlaczego wciqz tak, mato uwagi poswiecamy na przygotowanie, wdrozenie
i ocene dtugofalowej polityki zwrotnej opartej na promocji zdrowia i profilaktyce

chorob?
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Przewlekle zapalenie zatok przynosowych -
czy juz choroba cywilizacyjna?

dr n. med., dr n. prawn. Lukasz Pilarz, Oddziat Otolaryngologii, Szpital
Wielospecjalistyczny sp. z 0.0. w Gliwicach

Praca przedstawia najnowsze wiadomosci dotyczgce zasad diagnostyki
i leczenia przewleklego zapalenia zatok przynosowych u dorostych zgodnie
z rekomendacjami EPOS 2020. Przedstawiono takie zagadnienia jak epide-
miologia i etiologia PZZP, Standardy leczenia wg EPOS 2020, patofizjologie
mechanizmu powstawania przewleklego zapalenia btony sluzowej nosa i zatok,
leczenie zachowawcze, leczenie operacyjne, zwigzki pomiedzy PZZP a COVID-19.

Zapalenie zatok przynosowych (ZZP) u dorostych definiuje sie na podstawie:
wystepowania 2 lub wiecej sposréd wymienionych ponizej objawéw, z ktérych
jednym powinna by¢ niedrozno$¢ nosa albo wydzielina z jam nosa (katar
przedni lub tylny): niedrozno$¢ nosa, wydzielina z jam nosa (katar przedni
lub tylny), boél/uczucie rozpierania twarzy, upo$ledzenie/utrata wechu,
w potgczeniu ze: stwierdzeniem w badaniu endoskopowym: polipéw w jamach
nosa i/lub, Sluzowo-ropnej wydzieliny, pierwotnie w przewodzie nosowym
srodkowym i/lub obrzeku blony $luzowej nosa/niedroznosci nosa pierwotnie
w przewodzie nosowym $rodkowym i/lub stwierdzeniem w obrazach tomo-
grafii komputerowej zatok przynosowych: zmian w btonie §luzowej w obrebie
kompleksu uj$ciowo-przewodowego i/lub w zatokach przynosowych. Z kolei
jako Przewlekle zapalenie btony §luzowej nosa i zatok przynosowych (PZZP)
(z polipami lub bez polipéw nosa) u dorostych jest definiowane jako wyste-
powanie 2 lub wiecej sposr6d wymienionych ponizej objawéw, z ktérych
jednym powinna by¢ niedroznos¢ nosa lub katar (przedni lub tylny):
niedroznos$¢ nosa, katar (przedni lub tylny), bél/uczucie rozpierania twarzy,
uposledzenie/utrata wechu, trwajgce powyzej 12 tygodni, potwierdzone
w konsultacji telefonicznej lub w bezposredniej rozmowie. Autorzy EPOS
2020 zaproponowali podziat na pierwotne PZZP (ang. primary — CRS) oraz
wtérne PZZP (ang. secondary — CRS). Ponadto w zaleznos$ci od rozlegtosci

anatomicznej zmian zapalnych podzielili kazdg z tych jednostek na postaé
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ograniczong (ang. localized — unilateral) i uog6lniona (ang. diffuse — bilateral),
a w tych postacach wyréznili dwa dominujgce endotypy: typ 2 i typ nie-2.
Ograniczone pierwotne PZZP zostato podzielone na dwa fenotypy: aler-
giczne grzybicze zapalenie zatok przynosowych (ang. allergic fungal rhinosi-
nusitis — AFRS) oraz izolowane zapalenie zatok przynosowych. Fenotypy
kliniczne uogdlnionego PZZP to przede wszystkim eozynofilowe PZZP (ang.
eosinophilic CRS — eCRS) oraz nieeozynofilowe PZZP (ang. non-eCRS), okreslane
na podstawie histologicznej oceny liczby eozynofiléw w polu widzenia, ktéra
powinna wynosi¢ 10 w polu widzenia (wpw) lub wiecej. Wtérne PZZP réwniez
zostato podzielone na posta¢ ograniczong i uogélniong, a w tych postaciach
wyrézniono cztery podtypy w zaleznosci od zmian miejscowych oraz
czynnikdw mechanicznych, zapalnych i immunologicznych. Podstawowa
metoda leczenia PZZP to krotki kurs glikokortykosteroidoterapii ogoélno-
ustrojowej (z lub bez uzycia miejscowych GKS) skutecznie obniza punktacji

w skalach Total Symptom Score oraz Nasal Polyp Score.
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Adenowirus Ad-36 w kontekscie pandemii otylosci

Robert Gattner, ro.gattner@gmail.com, Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera
w Bydgoszczy UMK w Toruniu, Wydziat Lekarski, www.cm.umk.pl

Otylos¢ jest chorobg przewlekla o niejednorodnej etiologii, na jej
patogeneze skladajg sie czynniki §rodowiskowe, genetyczne, hormonalne,
psychologiczne czy jatrogenne. Sama z siebie bezdyskusyjnie jest chorobg
cywilizacyjng, co wiecej — stanowi podtoze dla innych choréb tej kategorii.
Wedtug szacunkéw WOF otylos¢ kazdego roku odpowiada za blisko 3 miliony
zgonodw, a do roku 2025 co czwarta osoba na na $wiecie bedzie zmaga¢ sie
z nadwagg badz otyloscig. Wobec tego zrozumienie mechanizméw lezgcych
u podstawy tego schorzenia jest kluczowe dla wspoétczesnej ochrony zdrowia.
W opracowaniu przedstawiono aktualng wiedze na temat roli infekcji adeno-
wirusem Ad-36 w rozwoju stale narastajgcej epidemii otylosci wsrod ludzi.
W celu okreslenia powigzania takiego zakazenia z nadmiernym, nieprawidto-
wym gromadzeniem tkanki ttuszczowej, dokonano przeglgdu pi$miennictwa
do 2021 roku dostepnego w bazie PubMed po wpisaniu hasel: Adenovirus 36,
Adenovirus-36, Ad-36, AD 36, Adv36, Adv-36, Infectobesity, and E4orfl.
Podsumowano niemal trzydziesci lat doniesien na temat powigzan czynnikow
infekcyjnych z prewalencjg otylosci w skali globalnej. Oméwiono istotnos¢
zagrozenia oraz koncepcje na temat patomechanizmu oddzialywania wirusa
na metabolizm czlowieka. Rozwazono wplyw potencjalnie zakaznego podtoza
otylosci na zmiane postrzegania tej choroby cywilizacyjnej. Zwrécono uwage
na paradoksalne, pozytywne skutki dzialania adenowirusa Ad-36, takie jak
poprawa kontroli glikemii i profilu lipidowego oraz przytoczono perspektywy
dalszych badan, ktérych celem jest wykorzystanie tych zjawisk w leczeniu

choréb metabolicznych.
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Anoreksja - kompleksowe zagrozenie dla zdrowia

Magdalena Piotrowska, mpiotrowska9807 @gmail.com, Wydziat Lekarski, Collegium
Medicum im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy Uniwersytetu Mikotaja Kopernika
w Toruniu

Zaburzenia odzywiania, a wsrdd nich najbardziej znane anoreksja i bulimia,
to choroby, ktére w wiekszosci dotykajg nastolatkéw. Jest to grupa przy-
padlosci psychosomatycznych, na ktére cierpi ok. 70 mln oséb na catym
Swiecie. Wedlug National Association of Anorexia Nervosa and Associated
Disorders ok. 0,9% kobiet moze cierpie¢ z powodu anoreksji, a 1,5% z powodu
bulimii. Powszechnie uwaza sie, Ze choroba ta dotyczy jedynie kobiet jednak
statystyki pokazujg, ze chorowa¢ mogg rowniez przedstawiciele ptci meskiej.
Przypadki te stanowig okoto 5-10% pacjentéw chorujgcych na zaburzenia
odzywiania. Obecnie na chorobe zapadajg dzieci juz w wieku 13-14 lat.
Choroby te sg w ostatnim czasie coraz czestszym powodem siegania po
pomoc specjalistow. Anoreksja, inaczej jadtowstret psychiczny, jest zespotem
chorobowym, ktéry przejawia sie Swiadomym ograniczaniem przyjmowania
pokarmoéw i zmniejszaniem kaloryczno$ci positkéw, co prowadzi do znaczg-
cego spadku masy ciata i wychudzenia. Choroba ta staje sie zrédtem licznych
zaburzen somatycznych i psychicznych, a ostatecznie prowadzi do wynisz-
czenia catego organizmu, a nawet Smierci. Nasilenie skutkéw anoreksji
zalezy od czasu trwania choroby i poziomu niedozywienia oraz odwodnienia
organizmu do jakiego dochodzi w zwigzku z zaburzeniami zywieniowymi
anorektyka. Choroba prowadzi do utraty masy mie$niowej oraz tkanki
tluszczowej, powoduje spadki cisnienia tetniczego krwi, wywoluje anemie,
arytmie oraz wiele innych groznych nastepstw. Anoreksja stanowi ztozony
problem medyczny obejmujgcy kwestie zaréwno etiopatogenezy, jak
i przebiegu tej choroby oraz jej leczenia. Specjalisci wskazujg na potrzebe
interdyscyplinarnego podejscia do problemu anoreksji, z uwzglednieniem

elementow medycznych, zywieniowych, spotecznych i psychologicznych.
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Bezsennos¢, choroba cywilizacyjna XXI wieku -
analiza przyczyn

Rafat Prus, prus.rafal@icloud.com, Koto Kognitywistyki UMCS, Wydziat Filozofii
i Socjologii, Uniwersytet Marii Curie-Sktodowskiej, https://www.umcs.pl

W pracy przeglagdowo opisano przyczyny i skutki bezsenno$ci na podstawie
najnowszych badan z zakresu chronobiologii i szerokiej literatury naukowej
dotyczacej snu, oraz rytmu dobowego. Scharakteryzowano rézne typy tego
schorzenia, jak bezsenno$¢ przygodng, trwajgcg do kilku dni, bezsennos¢
krétkotrwalg, do trzech tygodni i bezsennos$¢ przewleklg. Zakresem pracy
bylo ujecie spoteczne, antropologiczne, ewolucyjne, neuronaukowe i psycho-
logiczne. Poruszony zostat takze temat skutecznosci Leki przypisywanych na
bezsenno$¢ lekéw, obejmujgcych benzodiazepiny i inne Srodki uspokajajgce.
Srodki uspokajajace przyspieszaja zasypianie o okolo 15 minut i wydtuzaja
sen o okoto pét godziny. Ten niewielki wzrost moze nie uzasadnia¢ ryzyka
uzaleznienia i innych mozliwych skutkéw ubocznych tych lekéw.

W bezsenno$ci, najczestszym zaburzeniu snu i czuwania, osoba ma
trudnosci z zasnieciem lub utrzymaniem wystarczajgcej ilosci snu, aby czu¢
sie wypoczety. Poczatek bezsennosci wystepuje, gdy dana osoba nie jest
w stanie zasng¢. Sen moze by¢ opoézniony przez wiele czynnikéw, w tym
stres, lek i stosowanie lekéw pobudzajgcych. Kumulowanie adenozyny,
hormonu presji snu, ma kluczowy wplyw w prawidtowym rytmie dobowym,
aco za tym idzie, w wyeliminowaniu tej choroby cywilizacyjnej. Gléwng
hipotezg badawczg wystgpienia byto to, czy postep technologiczny w krajach
o wysokim poziomie rozwoju gospodarczego niesie za sobg negatywny wptyw

na sen (a co za tym idzie tez na czuwanie) cztowieka.
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Nietrzymanie moczu jako powiklanie otylosci

Joanna Osiak, asia.osiak00@gmail.com, Interdyscyplinarne Koto Naukowe Geriatrii,
Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy Uniwersytet Mikotaja
Kopernika w Toruniu, https://www.cm.umk.pl/

Aleksandra Wijata, aleksandrawijata2@gmail.com, Interdyscyplinarne Koto Naukowe
Geriatrii, Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy Uniwersytet
Mikotaja Kopernika w Toruniu, https://www.cm.umk.pl/

WHO oglosito otytos¢ jako epidemie XXI wieku. Liczba oséb otylych na
Swiecie zwiekszyla sie prawie trzykrotnie od 1975 roku. Powszechnie znane
jest jest 1gczenie nadmiernej masy ciata z powiktaniami kardiologicznymi czy
cukrzycg - jednak pacjent otyly to nie tylko czestszy gos$¢ gabinetéw
kardiologicznych, ale réwniez urologicznych. Wykazano silng dodatnig korelacje
pomiedzy nadmierng masg ciatla a czestoscig wystgpienia objawdéw nie-
trzymania moczu. Problem nietrzymania moczu jest kwestig wstydliwg dla
pacjenta i cho¢ nie jest to stan zagrazajacy jego zyciu, to znaczgco pogarsza
on komfort zycia, przyczyniajgc sie tym samym do spadku wskaznika QUALY
(quality-adjusted life year) odnoszgcego sie do dlugosci zycia skorygowang
o jego jakos$¢. Celem pracy jest zwrdcenie uwagi na istotny zwigzek otytosci
z problemem nietrzymania moczu oraz poréwnanie klasycznych oraz bardziej
innowacyjnych metod terapeutycznych. Prezentowana praca jest pracg przeglg-
dowg. Informacje zostaty zebrane za posrednictwem przegladu najnowszych
badan dostepnych za pomocg wyszukiwarek PubMed oraz Google Scholar.
Praca ma na celu zwréci¢ szczegblng uwage na fakt iz nadwaga i otytos¢, tak
czesto wystepujgce w naszym spoteczenstwie, mogg by¢ podstawg do rozwoju
powiktan nie tylko kardiologicznych lecz réwniez urologicznych. Analiza
badan moze by¢ wykorzystana do poszerzenia lub ugruntowania wiedzy, co
moze przyczyni¢ sie do zwracania wiekszej uwagi na nadmierng mase ciata
pacjentéw oraz edukowanie ich o mozliwych niepozgdanych skutkach.

W efekcie moze zapewnié to lepszg opieke nad osobami z nadwagg i otyltoscig.
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Nowotwory przewodu pokarmowego
jako choroba cywilizacyjna

Martyna Goljat, martyna.goljat@gmail.com, Interdyscyplinarne Koto Naukowe
Geriatrii, Wydziat Lekarski, Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy
Uniwersytet Mikotaja Kopernika w Toruniu

Zapadalno$¢ na nowotwory przewodu pokarmowego w Polsce w ciggu
ostatnich lat stale ro$nie i obecnie przekracza 30 tysiecy zachorowan rocznie.
Cho¢ w krajach rozwinietych, wskutek zwiekszonej dbatosci o higiene,
zachorowalno$§¢ na raka zolgdka w wyniku infekcji Helicobacter pylori
znaczgco spadla, w miare rozwoju cywilizacji pojawily sie nowe zagrozZenia.
Nowoczesny styl zycia w pospiechu, stres, brak aktywnosci fizycznej,
nieprawidtowa dieta, otylo$¢ czy alkohol przyczynily sie do zwiekszenia
zapadalno$ci na m.in. raka przetyku, raka jelita grubego, raka watroby czy
raka trzustki. Smiertelno$§¢ w wyniku tych choréb nierzadko wynosi nawet
i powyzej 90%. Tak wysoki wspoétczynnik umieralno$ci wigze sie niewatpliwie
z pbéznym wykryciem choroby, gdyz nowotwory przewodu pokarmowego dajg
objawy bardzo niespecyficzne oraz pdzne. Objawy alarmowe, takie jak
krwawienie z przewodu pokarmowego, gwaltowna niezamierzona utrata
masy ciala, pojawiajg sie w bardzo zaawansowanych stadiach, gdy chory ma
juz niewielkie szanse na wyzdrowienie. Dlatego w profilaktyce tych choréb
wazna jest edukacja pacjentéw i regularne badania profilaktyczne. W pracy
opisane zostaly czynniki ryzyka poszczegdélnych nowotworéw przewodu
pokarmowego oraz epidemiologia tych chordb. Skupiono szczegblng uwage
na udziale diety w patogenezie nowotworéw przewodu pokarmowego.
Omoéwiono znane kancyrogeny zawarte w zywnos$ci. Poruszono takze kwestie
profilaktyki oraz sposoby edukacji pacjentéw w celu zwiekszania wykry-

walnos$ci nowotwordéw przewodu pokarmowego we wczesnych stadiach.
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Odzywianie w prewencji i leczeniu choroby wrzodowej

Zuzanna Kordys, zuzkordys@gmail.com, Interdyscyplinarne Koto Internistyczne,
Wydziat Lekarski, Collegium Medicum UMK w Bydgoszczy, https://www.cm.umk.pl/

Choroba wrzodowa (ChW) zolgdka i dwunastnicy zaliczana jest do choréb
cywilizacyjnych XXI wieku. Dotyczy az 5-10% populacji ogdlnej. Jest wiele
mitéw i niedomoéwien na temat zachowan dietetycznych w prewencji oraz
w skutecznym leczeniu choroby wrzodowej. Dragutin Schwarz powiedziat
ponad sto lat temu ,,nie ma wrzodu bez kwasu solnego”.

Od dawna utrzymywane zaloZenie, Ze wrzody rozwijajg sie wytgcznie
z powodu zwiekszonego wydzielania kwasu zotgdkowego juz dawno zostato
obalone przez naukowcow.

Obecnie lekarze bardzo dobrze znajg patofizjologie tego schorzenia
i wiadome jest ze powstaje ono w mechanizmie wieloczynnikowym. Helico-
bacter pylori oraz stosowanie niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych
(NLPZ) wymieniane jest na czele czynnikéw ryzyka choroby wrzodowej. W tej
pracy skupiono sie na przegladzie dostepnych prac naukowych na temat
zastosowania diety w prewencji i podczas leczenia choroby wrzodowej
zotgdka i dwunastnicy. Co wolno je$¢ a czego lepiej unikac i czy kawa pita na
pusty zotgdek jest naprawde az tak szkodliwa? Jakie sg zasady zywienia i czy
dieta moze by¢ elementem leczenia? Praca ta skupia sie na opisaniu
zdrowego stylu zycia z najwiekszym naciskiem na diete ktéra moze byé
zaréwno czynnikiem prewencyjnym jak i pomocniczym w leczeniu choroby
wrzodowej zolgdka i dwunastnicy. Podane zostaly przykiadowe produkty
ktorych nalezy unikaé i takie ktore sg zalecane chorym aby cieszy¢ sie jak
najlepszym zdrowiem. Celem pracy jest u§wiadomienie roli diety w przebiegu

leczenia choroby i jej zapobieganiu.
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Otylos¢ i jej powiklania,
jako wazny problem krajoéw rozwinietych

Stawomir Radzikowski, slawomir.radzikowskii@gmail.com, Interdyscyplinarne
Koto Naukowe Geriatrii, Wydziat Lekarski, Collegium Medicum im. Ludwika
Rydygiera W Bydgoszczy Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu

Otylos¢ o zasiegu Swiatowym jest stosunkowo nowym problemem z jakim
muszg mierzy¢ sie zaréwno lekarze, jak i pacjenci. Wedltug danych WHO
okoto 1,6 miliarda ludzi ma nadmierng mase ciata. W tej grupie wystepuje
ponad 550 milionéw o0séb z otyloscig. Niepokojgcg tendencjg jest réowniez
wystepowanie wyzej wymienionych probleméw u os6b mtodych.

Przyczyn tak duzej ilo$ci oséb otylych nalezy doszukiwaé sie zaréwno
w zwiekszonej podazy wysokokalorycznych produktéw spozywczych, jak
i w ograniczonej aktywno$ci fizycznej. Jednym z kluczowych powodéw
dlaczego jako spoteczenstwo jemy za duzo jest tatwa dostepno$¢ i niska cena
pokarmu, co w historii nie bylo regulg. Zte nawyki Zywieniowe stanowig
kolejng przyczyne. Pacjenci czesto sg przyzwyczajeni do jedzenia duzych
ilosci cukrow prostych i tluszczy nasyconych, natomiast nie jedzg warzyw
a zamiast wody pijg stodzone napoje. Brak aktywnosci fizycznej i siedzgcy
tryb zycia wynikajg cze$ciowo ze zmiany stylu pracy. Liczba pracownikéw
fizycznych spadila ze wzgledu na postepujgcg automatyzacje przemystu
i rolnictwa. Z drugiej strony powszechna dostepno$¢ komputeréw czy tele-
wizorow znacznie ogranicza aktywny wypoczynek na $wiezym powietrzu.
Wiele os6b wybiera odpoczynek bierny.

Dlaczego otylos¢ jest tak powaznym problemem? Gléwnie przez mnogosé
powaznych powiklan, ktore bezposrednio lub posrednio wywoluje. Zaczynajgc
od tak podstawowych dolegliwosci jak béle stawéw kolanowych, czy bdle
kregostupa wywotane nadmiernym obcigzeniem, poprzez zaburzenia lipidowe,
ktore w sprzyjajgcych warunkach mogg doprowadzi¢ do powaznych choréb
uktadu krazenia, choréb naczyniowych mézgu czy niedokrwienia konczyn.
Kolejnymi czestymi nastepstwami jest nadci$nienie tetnicze i cukrzyca typu 2.
Jak pokazujg badania, otylo$¢ moze mie¢ wplyw nawet na powstawanie
niektérych nowotworéw.

23



IT Ogdlnopolska Konferencja Naukowa ,,Choroby Cywilizacyjne epidemig XXI w.”
24 czerwca 2021 r., Wystapienia Uczestnikéw

Pandemia Koronawirusa przyczyng epidemii depresji?
Zagrozenia i zachowania prewencyjne

Paulina Wociér, pwocior66@gmail.com, Wydziat Psychologii, Akademia Pedagogiki
Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej, http://www.aps.edu.pl/

Praca dotyczy choroby cywilizacyjnej jakg jest depresja. Jej celem jest
przedstawienie wpltywu pandemii COVID-19 na poziom depresji i epide-
miologii tego zjawiska. Jest to praca przeglagdowa, zawierajgca dane z trzech
badan przeprowadzonych w Irlandii, USA i Polsce. Dodatkowo zostaty przed-
stawione klasyfikacja depresji wedtug ICD-10, wyjasnienie dotyczgce uznania
depresji za chorobe cywilizacyjng i potencjalne zagroZzenia wynikajgce
z sytuacji pandemicznej na Swiecie.

Badania zostaly przeprowadzone na reprezentatywnych prébach i jedno-
znacznie wskazujg na wzrost objawéw depresyjnych w zwigzku z Pandemig
COVID-19, podajgc czynniki ryzyka. Do badan zostaty wykorzystane ankiety
i kwestionariusze. Do zbadania objawéw depresyjnych w kazdym badaniu
uzyto kwestionariusza PHQ-9. Pierwsze dwa badania badajg wptyw pandemii
na poziom depresji w poczgtkowej fazie, a ostatnie przeprowadzone w Polsce
jest raportem z czterech fal. Badacze przedstawiajg takze dzialania profi-
laktyczne i zapobiegajgce rozwoju depres;ji.

Z przeprowadzonej analizy wynika, ze zjawisko pandemii COVID-19 ma
istotny wplyw na wysokie wskazniki depresji. W kazdym z przedstawionych
badan poziom depresji wzrést. Konieczno$cig jest wprowadzanie przez rzady
panstw programoéw wspierajgcych osoby zmagajgce sie z depresjg. Nalezy
utatwi¢ im dostep do psychologa badz psychiatry, a takze przeprowadzaé
kampanie propagujgce zdrowie psychiczne. Dodatkowo w celu monitoro-
wania sytuacji nalezy przeprowadza¢ kolejne badania, co pomoze okresli¢
stopien epidemiologiczny i chroniczny tego zjawiska oraz wyodrebni¢ grupy

ryzyka klinicznego nasilenia objawéw depresji.
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Przepis na zdrowe serce w XXI wieku

Anna Ryszewska, a.ryszewska@onet.pl, Interdyscyplinarne Koto Internistyczne,
Wydziat Lekarski, Collegium Medicum UMK w Bydgoszczy, https://www.cm.umk.pl/

W XX wieku nastgpity przemiany epidemiologiczne, w wyniku ktérych
zmniejszyla sie ilo$§¢ zgondéw z powodu chordb zakaznych. Obecnie gtéwng
przyczyng $mierci i niepelnosprawnos$ci sg choroby niezakazne, wsrdéd nich
na pierwszym miejscu - choroby sercowo-naczyniowe (CDV). Ogromny
wplyw na wystgpienie CVD ma styl zycia. Zrédta wskazujg, ze do zwiekszenia
czestosci wystepowania choréb cywilizacyjnych przyczynia sie tzw. ,zachodni
styl zycia”, do ktérego organizm czlowieka nie jest przystosowany genetycznie.

Celem zglebienia tematu, dokonano przegladu literatury, dotyczgcej choréb
cywilizacyjnych oraz CVD. Okre§lono przyczyny oraz konsekwencje czestego
wystepowania CVD, a takze przytoczono sposoby, pozwalajace unikngé
zwiekszonej ilo$ci zachorowan.

Okazuje sie, iz kluczowym czynnikiem rozwoju CVD jest dysfunkcja
srédblonka naczyniowego, ktéry zostaje uszkodzony w wyniku przewlektego
zapalenia — a temu sprzyja zachodni styl zycia. Warto podkresli¢, ze populacje
kultywujgce tradycje towiecko-zbierackie naszych przodkéw, sg obcigzeni
znacznie mniejszym ryzykiem wystgpienia CVD niz mieszkancy Zachodu.

Kluczowe w prewencji CVD sg unikanie tytoniu, regularna aktywnos¢
fizyczna, zdrowa dieta; BMI, ci$nienie krwi oraz stezenie lipidow i glukozy
w osoczu w zakresie normy. Duzy nacisk w niniejszym opracowaniu potozono
na analize r6znych schematow dietetycznych, m.in. dieta §r6dziemnomorska,
DASH, zachodnia, wegetarianska.

Prewencja CVD powinna odbywaé sie na wielu ptaszczyznach jedno-
cze$nie. Ogromne znaczenie majg odpowiednio dobrana i przestrzegana dieta.
Kazde zwiekszenie aktywnosci fizycznej zmniejsza ryzyko sercowo-naczyniowe,
jednoczes$nie zwieksza je palenie nawet jednego papierosa dziennie. Utrzy-
mywanie odpowiednich stezen glukozy i lipidéw oraz prawidlowego ci§nienia
krwi i masy ciata takze dziata pozytywnie na uktad sercowo-naczyniowy.

Serce mamy jedno, dlatego warto zrezygnowa¢ z niektérych udogodnien
cywilizacji, by stuzylo jak najdtuzej.
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Retrospektywna analiza wystepowania urazéw glowy
u pacjentow w wieku 0-18 lat

Karolina Kosiacka, karolina.kosiacka@wum.edu.pl, Zaktad Ratownictwa
Medycznego, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny,
www.ratownictwo.wum.edu.pl

Urazy sg najczestszg przyczyng zgonow i trwatych uszkodzen ciata u dzieci,
a ich nastepstwa majg bezposredni wpltyw na ich dalszy rozwéj fizyczny, jak
réwniez psychospoteczny. Konsekwencje trwatych uszkodzen ciata, stanowig
powazny problem ekonomiczny, generujgc tym samym znaczne obcigzenie
dla systemu opieki zdrowotnej.

Celem pracy, bylo oszacowanie problemu czestosci wystepowania urazéw
glowy u pacjentéow w wieku 0-18 lat, w wybranym przedziale czasowym na
terenie catej Polski.

Badanie przeprowadzono w oparciu o dane statystyczne za rok 2016 pocho-
dzace z zasobéw Narodowego Funduszu Zdrowia, zawierajgcych hospitalizacje
poszkodowanych we wskazanym przedziale wiekowym, ktérych bezposrednig
przyczyng byt uraz. Na potrzeby pracy, wykorzystano zbiér odnoszgcy sie do
urazéw glowy. W opracowaniu positkowano sie réwniez polskg oraz anglo-
jezyczng literaturg tematu. Analize przeprowadzono w oparciu o rodzaje
urazow glowy zgodnie z ICD-10 oraz wiek, pte¢ pacjenta, dzien, miesigc
i wojewddztwo w ktéorym doszto do zdarzenia. Ponadto, w zestawieniu
znalazty sie najczesciej wykonane procedury z grupy ICD-9.

W badaniu przeanalizowano 16142 pobyty szpitalne pacjentéw w wieku
0-18 lat, ktérych przyczyng byt uraz gtowy. W badanej grupie 8643 dotyczyly
chlopcow (54%), za$ 7499 dziewczat (46%). Rozklad najczestszych urazéw
glowy przedstawiatl sie nastepujgco: powierzchowny uraz glowy (49,3%), otwarta
rana glowy (33,2%), uraz Srodczaszkowy (7,9%), zlamanie kosci czaszki
i twarzoczaszki (4,7%), uraz oka i oczodotu (2,6%), inne i nieokreslone urazy
glowy (1,9%). Udzial procentowy pozostatych rodzajéow urazéw glowy nie
przekraczat 0,1%.

Badanie wykazato, ze do urazéw gtowy dochodzi gtéwnie u meskiej czesci
populacji w analizowanej grupie wiekowej, za$ najczestszym ich rodzajem sg
powierzchowne urazy glowy oraz otwarte rany glowy, a urazy $§rédczaszkowe
zajmujg trzecie miejsce we wspomnianej klasyfikacji.
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Rola wsparcia spolecznego
w zmaganiu sie z cukrzycg typu 1

Paulina Wrobel, phebe@onet.pl, Uniwersytet Jagielloriski w Krakowie

Literatura przedmiotu z ostatnich kilkudziesieciu lat podkresla role bliskich
zwigzkéw, zwlaszcza relacji rodzinnych, w opiece nad chorymi. Rodzinne
sieci wsparcia sg wykorzystywane zaréwno w procesie diagnostycznym (zbieranie
wywiadu), wzbudzaniu motywacji do leczenia i radzenia sobie w sytuacji
choroby oraz w samym dochodzeniu do zdrowia. Nalezy pamietaé, ze
w cukrzycy, jak w zadnej innej chorobie udzial pacjenta i jego bliskich,
a w szczegolnosci rodziny, w procesie leczenia jest bardzo duzy. Stan chorego
wymaga regularnych wizyt w poradni specjalistycznej, cigglej edukacji,
codziennych staran, wyrzeczen i ograniczen, dajacych jedynie poprawe zdrowia
lub jego utrzymanie na pewnym poziomie a nie pelne wyleczenie. Wsparcie
spoteczne w sytuacjo choroby jakg jest cukrzyca moze przebiega¢ na réznych
poziomach: w wymiarze emocjonalnym obejmuje troske, akceptacje i zainte-
resowanie okazywane pacjentowi, zwlaszcza w sytuacjach dla niego trudnych
i obcigzajgcych, jak: nagle wahania poziomu cukru we krwi, wizyty u specja-
listow, wystgpienie krdtko- i dtugoterminowych powiktan; w wymiarze informa-
cyjnym moze dotyczy¢ wiedzy, jakg chory otrzymuje od profesjonalistow,
dotyczacej np. objawdw hipo- i hiperglikemii, mechanizmu dziatania insuliny,
powstawania powiktan, wykonywania pomiaréw cukru i iniekcji, stosowania
odpowiedniej diety i prowadzenia zdrowego trybu zycia; w wymiarze instru-
mentalnym oznacza zaopatrzenie pacjenta w odpowiedni sprzet ulatwiajgcy
monitoring poziomu glikemii (gleukometry, sensory do cigglego pomiaru
glikemii) i dawkowanie insuliny (peny, pompy insulinowe); pomoce naukowe,
samouczki i poradniki na temat wtasciwej kontroli metabolicznej choroby
itp. W niniejszej prezentacji zostang przedstawione dane na temat roli
wielowymiarowego wsparcia spolecznego w procesie radzenia sobie

z cukrzycg typu 1.
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Skuteczno$¢ treningu metodg HIIT w programowaniu
aktywnosci fizycznej u pacjentéw chorych na cukrzyce

Dominik Budny, dominik.budny29@gmail.com, Collegium Medicum im. Ludwika
Rydygiera w Bydgoszczy, UMK w Toruniu

Oddzialywanie wysitku fizycznego na organizm os6b chorych na cukrzyce
wcigz nie zostatl do korica poznany. Powszechnie wiadomo, zZe umiarkowany,
regularny trening poprawia tolerancje glukozy oraz wplywa korzystnie na
wrazliwo$¢ tkanek na insuline, co moze mie¢ kluczowy wplyw na organizm
diabetykow. Istotne jest zatem poszukiwanie najbardziej przystepnej metody
treningowej dla os6b zmagajgcych sie z tg jednostkg chorobowg. Dotych-
czasowe badania w zakresie treningu o duzej intensywnosci wykazujg pozy-
tywne efekty, moggce mie¢ niezwykle istotne znaczenie, w programowaniu
treningu lub rehabilitacji u 0s6b z cukrzyca.

Celem pracy bylo uaktualnienie i usystematyzowanie wiedzy dotyczacej
wplywu metody treningowej HIIT na pacjentéw chorujgcych na cukrzyce.

Dokonano przegladu systematycznego dostepnych publikacji z ostatnich
10 lat. Wykazano, ze metoda treningowa HIIT (High Intensity Interval
Traning) moze przynosi¢ wiele korzystnych rezultatéw w pracy z pacjentami
z cukrzycg. Badania wykazujg poprawe kontroli glikemii oraz czynnosci
komorek beta trzustki. Ponadto udowodniono znaczgcy wzrost stopnia obwo-
dowego dziatania insuliny, a takze spadek masy tluszczu w jamie brzusznej,
ktéry to bezposSrednio wigze sie ze zmniejszeniem stanu zapalnego
w organizmie. Dodatkowo stosowanie treningu metodg HIIT wywiera pozytywne
skutki na parametry sercowo-naczyniowe, sile miesniowg i wydolnosé¢
aerobowg, ktore sg tylko kilkoma z wielu korzysci tego rodzaju usystema-
tyzowanego wysitku fizycznego. Jedng z istotniejszych zalet wykorzystania
HIIT w procesie treningowym lub rehabilitacyjnym jest skrocenie jednostki
treningowej, przy wspétmiernych efektach do wysitku o charakterze ciggltym,
co moze mie¢ kluczowe znaczenie w dobraniu odpowiedniego rodzaju
aktywnosci fizycznej dla osoby chorej. Ograniczona ilo$¢ dostepnej wiedzy
w tym temacie, w poréwnaniu do jej wartosci, zacheca do statego rozszerzania
i zwiekszania ilosci badan ukierunkowanych na tego typu interwencje.

28



IT Ogdlnopolska Konferencja Naukowa ,,Choroby Cywilizacyjne epidemig XXI w.”
24 czerwca 2021 r., Wystgpienia Uczestnikéw

Wplyw treningu stabilizacyjnego
na wlasciwosci miesnia poprzecznego brzucha
oraz stan funkcjonalny pacjentéw z niespecyficznym
bdélem odcinka ledzwiowego kregostupa

Tomasz Kuligowski, tomasz.kuligowski@awf.wroc.pl, Wydziat Fizjoterapii AWF
Wroctaw
Magdalena Mroz, m.mroz7 @wp.pl, Wydziat Fizjoterapii AWF Wroctaw
Anna Skrzek, anna.skrzek@awf.wroc.pl, Wydziat Fizjoterapii AWF Wroctaw

Boéle odcinka ledzwiowego kregostupa (LBP) staly sie duzym problemem
socjo-ekonomicznym, odpowiadajg za znaczng niepelnosprawnos¢ oraz
generujg wysokie koszty leczenia. Jedng z form ich leczenia jest trening
medyczny. Celem pracy byla ocena wplywu treningu miesni gtebokich na
dolegliwosci bolowe oraz zmiane grubosci miesnia poprzecznego brzucha
u 0s6b odczuwajgcych bol w odcinku ledZwiowym kregostupa.

W badaniu wzieto udziat 20 uczestnikéw z niespecyficznym bélem odcinka
ledzwiowego kregostupa (10 w grupie badawczej i 10 w kontrolnej). Do oceny
poziomu bélu uzyto kwestionariusza bolu wg Laitinena. Do oceny para-
metréw morfologicznych mie$ni poprzecznych brzucha (TrA) uzyto urzgdzenia
USG. Oceny dokonano w spoczynku i podczas aktywacji miesni. Osoby
z grupy badanej dodatkowo wykonywatly trening mie$ni glebokich przez
okres 8 tygodni. Badanie oraz ocene USG wykonano przed i po 8 tygodniach.

Wykazano jednostronne réznice miedzy gruboscig miesnia poprzecznego
brzucha w spoczynku w grupie badanej przed i po treningu. Istotna réznica
jest takze w grubos$ci mie$nia TrA podczas aktywacji po stronie lewej w badaniu
I miedzy grupg badana a kontrolng. Stwierdzono brak istotnych réznic
w zakresie poziomu bélu przed i po treningu oraz nie zaobserwowano zwigzku
miedzy dolegliwo$ciami bélowymi, a gruboscig TrA w grupie badane;j.

Zaproponowana forma treningu nie wptywa istotnie na redukcje poziomu
bdélu. Trening medyczny wplywa na hipertrofie TrA i poprawe jakosci ruchu,

a takze jest bezpieczng forma leczenia LBP.
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dr Lukasz B. Pilarz

Prawo miedzynarodowe i krajowe wobec komercjalizacji ex mortuo
komdrek, tkanek i narzqdow ludzkich

PRAWO MIEDZYNARODOWE | KRAJOWFE

Zamowienia:
e www.wydawnictwo-tygiel.pl
e kontakt@wydawnictwo-tygiel.pl
e tel. 733933 178 (Alicja Danielewska)
e ul. Glowackiego 35/348, Lublin
e https://allegro.pl/oferta/pilarz-prawo-komercjalizacja-ex-mortuo-
tkanek-10433004974
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