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STRESZCZENIE

Rosnaca liczba dowodow sugeruje, ze pozywienie konsumowane regularnie przez wigksza cz¢$¢ ewolucji naczelnych
i czlowieka, szczegdlnie w Paleolicie (2,6 — 0,01 x 10° lat temu), moze by¢ optymalne dla prewencji i leczenia niektorych
chorob przewlektych. Jednakze, we wspotczesnych zachodnich populacjach co najmniej 70% dziennego spozycia stanowi
pozywienie rzadko Iub nigdy nie konsumowane przez paleolitycznych lowcodw-zbieraczy, wlaczajac zboza, produkty nabia-
lowe oraz rafinowane cukry i wysokoprzetworzone thuszcze. Dodatkowo, w oparciu o ostatnio opublikowane oszacowania
spozycia makrosktadnikéw i kwasow thuszeczowych we Wschodnioafrykanskiej diecie paleolitycznej, diety paleolityczne
w poréwnaniu do diet zachodnich zawieraty wiecej biatka i dlugotancuchowych wielonienasyconych kwasow thuszczowych
oraz mniej kwasu linolowego. Badania obserwacyjne lowcow-zbieraczy i innych populacji niezachodnich wspieraja poglad,
ze paleolityczny typ diety moze zmniejszaé ryzyko chordb sercowo-naczyniowych, zespotu metabolicznego, cukrzycy typu
2, nowotworow, tradziku pospolitego i krotkowzrocznosci. Wstepne badania interwencyjne z uzyciem wspolczesnej diety
opartej na paleolitycznych grupach pozywienia rowniez wykazaty obiecujace rezultaty z korzystnymi zmianami czynnikow
ryzyka choréb sercowo-naczyniowych i cukrzycy. Rosnaca liczba dowodéw wspiera poglad, ze spozycie wysokoglike-
micznej zywnosci i insulinotropowych produktéw nabiatowych jest zwigzane z patogenezg i progresja tradziku pospolitego
w krajach zachodnich. W tym kontek$cie, warto$¢ terapeutyczng moze mie¢ nasladowanie cech charakterystycznych diet
lowcow-zbieraczy i innych niezachodnich populacji. Dodatkowo, wigksza liczba badan jest potrzebna do okreslenia wptywu
gliadyny, r6znych lektyn i saponin na przepuszczalnos¢ jelitowa i patogeneze chorob autoimmunologicznych.

ABSTRACT

Accumulating evidences suggest that foods that were regularly consumed during the human primates and evolution, in
particular during the Paleolithic era (2.6 — 0.01 x 10° years ago), may be optimal for the prevention and treatment of some
chronic diseases. It has been postulated that fundamental changes in the diet and other lifestyle conditions that occurred
after the Neolithic Revolution, and more recently with the beginning of the Industrial Revolution are too recent taking into
account the evolutionary time scale for the human genome to have completely adjust. In contemporary Western populations
at least 70% of daily energy intake is provided by foods that were rarely or never consumed by Paleolithic hunter-gatherers,
including grains, dairy products as well as refined sugars and highly processed fats. Additionally, compared with Western
diets, Paleolithic diets, based on recently published estimates of macronutrient and fatty acid intakes from an East African
Paleolithic diet, contained more proteins and long-chain polyunsaturated fatty acids, and less linoleic acid. Observational
studies of hunter-gatherers and other non-western populations lend support to the notion that a Paleolithic type diet may
reduce the risk of cardiovascular disease, metabolic syndrome, type 2 diabetes, cancer, acne vulgaris and myopia.

Moreover, preliminary intervention studies using contemporary diet based on Paleolithic food groups (meat, fish, shell-
fish, fresh fruits and vegetables, roots, tubers, eggs, and nuts), revealed promising results including favorable changes in risk
factors, such as weight, waist circumference, C-reactive protein, glycated haemoglobin (HbAlc), blood pressure, glucose
tolerance, insulin secretion, insulin sensitivity and lipid profiles. Low calcium intake, which is often considered as a poten-
tial disadvantage of the Paleolithic diet model, should be weighed against the low content of phytates and the low content

Adres do korespondencji: Lukasz Kowalski, Katedra Dietetyki, Wydziat Nauk o Zywieniu Cztowieka i Konsumpcji,
Szkota Glowna Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie, 02-776 Warszawa, ul. Nowoursynowska 159C,
tel. +48 22 59 37 030, fax: +48 22 59 37 031 e-mail: lukasz_kowalski@sggw.pl

© Copyright Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego - Panstwowy Zaktad Higieny



10 L. M. Kowalski, J. Bujko

Nr 1

of sodium chloride, as well as the high amount of net base yielding vegetables and fruits. Increasing number of evidences
supports the view that intake of high glycemic foods and insulinotropic dairy products is involved in the pathogenesis and
progression of acne vulgaris in Western countries. In this context, diets that mimic the nutritional characteristics of diets
found in hunter-gatherers and other non-western populations may have therapeutic value in treating acne vulgaris. Addition-
ally, more studies is needed to determine the impact of gliadin, specific lectins and saponins on intestinal permeability and

the pathogenesis of autoimmune diseases.

WSTEP

Zalecenia zywieniowe majace na celu prewencje
chordb cywilizacyjnych w gtownej mierze opieraja
si¢ na badaniach epidemiologicznych. Jednakze, ze
wzgledu na ograniczenia w metodologii i brak ewident-
nych efektow tych zalecen, a takze w celu petiejszego
zrozumienia wieloczynnikowych przyczyn chorob
cywilizacyjnych rozwaza si¢ réwniez przydatnos¢
informacji uzyskiwanych dzigki rozwojowi medycyny
ewolucyjnej [46].

Dostepne dowody dotyczace przebiegu ewolucji
cztowieka wskazuja, ze rozdzielenie linii genealogicz-
nych ludzi i szympansow nastgpito okoto 8-6 x 10° lat
temu [19]. Od momentu pojawienia si¢ pierwszych
homininéw, na ziemi zylo co najmniej 20 gatunkow
naczelnych, ktére prawdopodobnie poruszaty si¢ na
dwoéch nogach [10]. Homininy, tak samo jak inne or-
ganizmy ewoluowaty przez miliony lat przystosowujac
si¢ do zmieniajacych si¢ okolicznos$ci w wyniku doboru
naturalnego.

Z ewolucyjnego punktu widzenia pozywienie praw-
dopodobnie jest najbardziej odpowiednie dla poszcze-
gblnych gatunkow, gdy byto konsumowane regularnie
przez wigksza czes$¢ ich ewolucji umozliwiajac dosto-
sowanie si¢ metabolizmu i fizjologii [46]. Jednocze$nie
gruntowne zmiany warunkéw ewolucji cztowieka,
wlaczajac zmiany w sposobie zywienia, ktore zostaty
zapoczatkowane wraz z upowszechnieniem rolnictwa
i udomowieniem zwierzat zaszly zbyt szybko w ewo-
lucyjnej skali czasu, by w wyniku doboru naturalnego
ludzki genom zostal do nich przystosowany. Z tego
wzgledu uznaje sie, ze rekonstrukcja sposobu zywienia
homininéw prowadzacych towiecko-zbieracki tryb
zycia, a szczego6lnie hominindw zamieszkujacych pale-
olityczne srodowiska moze pomdc zrozumiec¢ potrzeby
zywieniowe wspoélczesnych ludzi [17, 42]. Paleolit
nazywany rowniez starszg epokg kamienng rozpoczat
si¢ okoto 2,6 x 10° lat temu wraz z powstaniem pierw-
szych kamiennych narzgdzi i trwat do okoto 10 x 10°
lat temu, gdy zaczeto uprawia¢ ziemig¢ i udomowiono
zwierzeta [58]. Sposodb zywienia naszych przodkoéw
w tym okresie uzalezniony byt od klimatu i naturalnych
zasobow zajmowanego siedliska. Jednakze bez wzgledu
na te roznice podstawowym zrodlem pozywienia byty,
spozywane w réznych proporcjach: migso dzikich
zwierzat, ryby, skorupiaki, owoce, warzywa korzenio-

we 1 bulwiaste (podziemne organy spichrzowe roslin),
warzywa liSciaste, orzechy, jaja oraz owady i larwy [46].

STAN ZDROWIA LOWCOW-ZBIERACZY

Dane etnograficzne pokazuja, ze w spolecznosciach
towcow-zbieraczy w poréwnaniu do wspolczesnych
zachodnich populacji wystepowanie chorob uktadu
sercowo-naczyniowego, zespolu metabolicznego, cu-
krzycy typu 2 [19, 21], nowotworow [5, 16, 21, 23],
tradziku pospolitego [6, 11] oraz krétkowzrocznosci 8]
byto bardzo niskie. Oszacowana oczekiwana dhugosc¢
zycia wérod zyjacych wspolczesnie lowcow-zbieraczy
byta ponizej 40 lat, co wigzato si¢ gldwnie z wysoka
$miertelnoscig niemowlat i dzieci, a takze wyjatkowo
niebezpiecznym stylem zycia [18]. Ponadto badane
w tych grupach biomarkery nie wskazywaty na wzrost
ryzyka rozwoju przewlektych choréb degeneracyjnych
wraz z wiekiem.

Srednia warto$¢ wskaznika masy ciata (BMI) wérod
zyjacych wspolczesnie towcow-zbieraczy miescita
si¢ w normie (21,2 kg/m?) [19], a grubo$¢ faldow
skorno-ttuszczowych w tych grupach byla zazwyczaj
ponad dwukrotnie mniejsza niz u bedacych w tym
samym wieku przedstawicieli populacji zachodnich
[21]. Wspoltczesni towcy-zbieracze w porownaniu do
przedstawicieli populacji zachodnich posiadali nie tylko
nizsza zawarto$¢ tkanki thuszczowej w organizmie, ale
rowniez wyzsza zawarto$¢ tkanki migesniowej [20].

Badane spoteczno$ci lowcow-zbieraczy charak-
teryzowaly si¢ niezwykle rzadkim wystepowaniem
nadci$nienia tetniczego [19]. Srednia warto$é ci$nienia
skurczowego i rozkurczowego w badanych grupach
lowcow-zbieraczy wynosita odpowiednio: 100-110 /
70-75 mmHg [21]. W tych samych badaniach zaob-
serwowano réwniez brak wzrostu ci$nienia tgtniczego
wraz z wiekiem, co jest charakterystyczne dla populacji
zachodnich.

Wrazliwo$¢ insulinowa zbadana w ostatnim stuleciu
W pieciu réoznych grupach towcdw zbieraczy z trzech
roznych kontynentéw byta niezwykle wysoka [21].
Obecnie w krajach zachodnich insulinoopornos¢ jest
powszechnym zjawiskiem [19]. W poréwnaniu do
populacji zachodnich obserwowano, takze nizsze ste-
zenie leptyny w surowicy krwi u utrzymujacych si¢ ze
zbieractwa i fowiectwa oraz ogrodnictwa mieszkancow
wyspy Kitava [48].
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Podczas ostatniego stulecia stgzenie cholesterolu
catkowitego w surowicy krwi zostato zbadane w sze-
$ciu r6znych grupach towcow-zbieraczy zyjacych na
czterech roznych kontynentach. Srednia dla tych grup
wynosita 123 mg/dl. Ponadto w zadnej z tych grup
srednie stezenie cholesterolu catkowitego w surowicy
krwi nie przekraczato 150 mg/dl [21]. Jednocze$nie
choroby cywilizacyjne stawaty si¢ powszechne we
wspolczesnych spotecznosciach lowiecko-zbierackich,
ktore przejmowaly rolniczy tryb zycia, co wskazuje na
brak genetycznej protekcji przeciw chorobom cywili-
zacyjnym [13, 39].

Interesujace jest rowniez, ze ze wzgledu na wia-
sno$ci strukturalne, odnajdywane kos$ci homininéw
zyjacych w pdznym Paleolicie majg cechy charakte-
rystycznych dla wspotczesnych sportowcow wyczy-
nowych [20, 57]. Ponadto badania przeprowadzone na
wspolczesnych towcach-zbieraczach wskazuja, ze ich
wydolnos$¢ tlenowa i sita migsniowa byly znacznie wyz-
sze od bedacych w tym samym wieku przedstawicieli
populacji zachodnich [20, 21].

Sposob zywienia, obligatoryjna aktywno$¢ fizyczna
i biomarkery fowcow-zbieraczy zyjacych wspotczesnie
uznawane sg w znacznym stopniu za reprezentatywne
dla towcow-zbieraczy zyjacych okoto 100-50 x 103 lat
temu [17]. Jednakze nalezy mie¢ na uwadze, ze wspot-
czesni lowcy-zbieracze w wyniku rozprzestrzeniania si¢
rolnictwa byli czgsto zmuszeni do zajmowania margi-
nalnych srodowisk, co réwniez mogto mie¢ wptyw na
ich stan zdrowia i dlugowieczno$¢ [19].

REKONSTRUKCJA DIETY
PALEOLITYCZNEJ

Sposob zywienia paleolitycznych towcow-zbie-
raczy rekonstruowany jest przy wykorzystaniu wielu
dziedzin nauki, wlaczajac biologie, archeologig, an-
tropologie, anatomi¢ poréwnawcza, genetyke, nauke
o zywieniu i patofizjologie [43].

Dostepne dowody wskazuja, ze wszystkie gatunki
homininéw (wlaczajac najwczesniejsze) byly wszyst-
kozerne [9, 56]. Jednakze przeprowadzone analizy
mechanizmoéw biochemicznych i metabolicznych nie
pozwalaja w sposob jednoznaczny okresli¢ proporcji
pozywienia roslinnego i zwierzecego w diecie naszych
paleolitycznych przodkéw [45]. Jak wynika z zapisu
kopalnego, ewolucja paleolitycznych homininéw do
anatomicznie wspotczesnych ludzi najprawdopodobnie;j
miata miejsce w ekosystemie ladowo-wodnym Afryki
Wschodniej, przy dostepie do pozywienia charaktery-
zujacego si¢ wysoka zawartoscig zelaza hemowego,
jodu, cynku, miedzi, selenu, witamin A i D oraz kwaséw
thuszczowych z rodziny omega-3 pochodzenia roslin-
nego i zwierzecego [43].

Produkty zbozowe, mleko i produkty mleczne,
rafinowane cukry i wysokoprzetworzone ttuszcze oraz
alkohol stanowig obecnie 72,1% catkowitej energii
dostarczanej we wspotczesnej diecie zachodniej [10].
Jednakze w okresie Paleolitu wymienione produkty
i grupy produktow spozywczych nie stanowity istot-
nego elementu diety. Ich wprowadzenie do diety ludzi
po upowszechnieniu rolnictwa i udomowieniu zwierzat
przyczynito si¢ do zmiany nastepujacych parametrow
zywieniowych: tadunek glikemiczny, proporcje kwasow
tluszczowych, proporcje makrosktadnikow, gestosc
mikrosktadnikoéw, bilans kwasowo-zasadowy, proporcja
potas: sod i zawarto$¢ btonnika pokarmowego [10].
Kazdy z wymienionych parametrow zywieniowych
sam lub w potaczeniu z innymi moze mie¢ wptyw na
prewencje i leczenie chordb cywilizacyjnych.

Dotychczas przeprowadzono kilka prob rekon-
strukcji diety paleolitycznych hominindw opierajac
si¢ na danych etnograficznych dotyczacych sposobow
utrzymania si¢ przy zyciu fowcow-zbieraczy zyjacych
wspolczesnie oraz wspotczesnych analizach zawarto$ci
sktadnikéw pokarmowych nie udomowionych zwierzat
i dzikich roslin [9, 12].

W najnowszej analizie Kuipers 1 wsp. [43] osza-
cowali spozycie makrosktadnikow i kwaséw thusz-
czowych dla licznych sposobdw utrzymania si¢ przy
zyciu (proporcje spozycia pozywienia roslinnego
izwierzecego w przedziatach 70/30-30/70 % catkowitej
energii dostarczanej) paleolitycznych towcow-zbiera-
czy zyjacych w Afryce Wschodniej. Przeanalizowano
selektywne 1 nieselektywne sposoby utrzymania si¢
przy zyciu na obszarach sawanny, ekosystemu lado-
wo-wodnego i kombinacji obu. Przy czym przyjeto
dwa patofizjologiczne ograniczenia: spozycie biatka <
35% catkowitej energii dostarczanej i spozycie kwasu
linolenowego > 1% catkowitej energii dostarczane;j.
Uzyskane w tej analizie zakresy median i zakresy cat-
kowite, obrazujace przy jakim spozyciu sktadnikow
pokarmowych prawdopodobnie ksztattowat si¢ ludzki
metabolizm i fizjologia, przedstawialy si¢ nastgpujaco:
25-29% (zakres catkowity: 8-35%) catkowitej energii
dostarczanej z biatka, 39-40% (zakres catkowity: 19-
48%) catkowitej energii dostarczanej z weglowodanow
130-39% (zakres catkowity: 20-72%) calkowitej energii
dostarczanej z tluszczu. W poréwnaniu do wspolcze-
snej diety zachodniej, dieta paleolityczna w tej analizie
charakteryzowata si¢ wyzszg zawartoscig dlugotan-
cuchowych kwasow tluszczowych z rodzin omega-3
(2,26-17,0 g/dzien) i omega-6 (2,54-8,84 g/dzien), ale
nizsza zawartoscig kwasu linolowego (2,3-3,6% catko-
witej energii dostarczanej). Proporcje kwas linolenowy/
kwas linolowy i dtugotancuchowe kwasy tluszczowe
zrodziny omega-3/dtugotancuchowe kwasy thuszczowe
z rodziny omega-6, wynosity odpowiednio: 1,12-1,64
g i 0,84-1,92 g. Oszacowane spozycie nasyconych
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kwasow thuszczowych byto wyzsze niz uzyskane w po-
przednich probach rekonstrukcji diety paleolitycznej
(11,4-12,0% catkowitej energii dostarczanej; zakres
catkowity: 6,8-19%). Jednakze biorac pod uwage rdézno-
rodnos¢ analizowanych sposobow utrzymania si¢ przy
zyciu towcow-zbieraczy, proporcje makrosktadnikow
i kwasow thuszczowych w wykazujacej terapeutyczne
wlasciwosci diecie paleolitycznej przypuszczalnie
mieszczg si¢ w szerokich przedziatach. Jednoczesnie
w przypadku formulowania wspodtczesnej diety pale-
olitycznej istotne znaczenie wydaje si¢ mie¢ eliminacja
produktéw i grup produktow spozywczych, ktore nie
stanowity istotnego elementu diety naszych przodkow
przed upowszechnieniem rolnictwa i udomowieniem
zwierzat [45]. Rosnaca liczba dowodow wskazuje, ze
wystepujace w tych produktach i grupach produktow
spozywczych specyficzne lektyny [39] oraz biatka [41,
50] moga zwigksza¢ ryzyko wystepowania niektorych
przewlektych chorob degeneracyjnych.

BADANIA EKSPERYMENTALNE DIETY
PALEOLITYCZNEJ

Dotychczas jedynie w kilku badaniach eksperymen-
talnych sprawdzano wptyw wspotczesnej diety pale-
olitycznej na czynniki ryzyka i leczenie przewlektych
chorob degeneracyjnych [26, 33, 34, 36, 37, 38,47, 53].
Jednakze wyniki przeprowadzonych eksperymentow
wspierane przez badania przeprowadzone na wspotcze-
snych towcach-zbieraczach sg obiecujace 1 zachgcaja
do kontynuowania do§wiadczen.

Na szczegolng uwage zastuguja dwie randomi-
zowane kontrolowane proby przeprowadzone przez
Lindebergiwsp. [47] oraz Jonsson i wsp. [37]. Typowa
wspotczesna dieta paleolityczna do ktorej przestrze-
gania zobowigzane byly osoby podczas tych badan
oparta byta na chudym migsie, rybach, owocach,
warzywach lisciastych, kapustnych i korzeniowych,
jajach oraz orzechach. Jednoczesnie wykluczone byty:
mleko i produkty mleczne, produkty zbozowe, warzywa
straczkowe, rafinowane oleje, cukier, stodycze, napoje
typu ,,soft drink”, piwo oraz zywnos$¢ z dodatkiem soli.
W ograniczonej ilo$ci dozwolone byty: jaja (< 1-2 na
dzien), orzechy (preferowane orzechy witoskie), suszone
owoce, ziemniaki (< 1-2 $redniej wielko$ci na dzien),
olej rzepakowy lub oliwa z oliwek (< 1 tyzka stolowa),
wino (< 1 lampka na dzien). Spozycie pozostatych
pokarmow nie zostato ograniczone.

Lindeberg i wsp. [47] w badaniach wykonanych
z udziatem 29 mezczyzn z chorobg niedokrwienng ser-
ca, zaburzong tolerancjg glukozy lub cukrzyca typu 2,
wykazali wigkszg poprawe tolerancji glukozy po 12 ty-
godniach stosowania diety paleolitycznej w poréwnaniu
do diety srédziemnomorskiej. Zaobserwowano rowniez,

ze lepsza tolerancja glukozy stwierdzona u osob na
diecie paleolitycznej nie byta zwigzana z obnizeniem
masy ciata i obwodu w pasie, a takze nie byta zalezna od
ilosci dostarczanej energii 1 spozycia weglowodanow.
W drugim badaniu na 13 pacjentach z cukrzyca typu
2, Jonsson i wsp. [37] wykazali, Ze stosowanie diety
paleolitycznej w poréwnaniu do konwencjonalnej diety
zalecanej pacjentom z cukrzyca typu 2 doprowadzito po
3 miesigcach do wigkszego obnizenia poziomu hemo-
globiny glikowanej (HbA 1¢), triacylogliceroli (TAG),
ci$nienia rozkurczowego, masy ciata i obwodu w pasie
oraz wzrostu st¢zenia cholesterolu HDL w surowicy
krwi. Dodatkowo u 0s6b na diecie paleolitycznej zaob-
serwowano wigksza tendencje spadkowa dla glukozy
w surowicy krwi na czczo i dla ci$nienia skurczowego.
W przypadku obu badan dieta paleolityczna charaktery-
zowala si¢ niskg zawartoscig wapnia. Jednakze wplyw
diety paleolitycznej na bilans wapnia w organizmie
prawdopodobnie moze by¢ korzystny ze wzgledu na
niska zawartos¢ fitynianow [22] i chlorku sodu [24,
25, 27, 28], a takze wysokie spozycie warzyw i owo-
cow majacych wlasciwosci zasadotworcze [25, 28], co
wymaga potwierdzenia w badaniach.

Interesujace wyniki uzyskali rowniez Frassetto
i wsp. [26] w niekontrolowanym badaniu na 9 zdrowych
osobach z nadwagg. W badaniu tym stosowanie diety
paleolitycznej przez 10 dni, bez utraty masy ciata,
przetozylo si¢ na poprawe cisnienia rozkurczowego,
tolerancji glukozy i wrazliwosci insulinowej. Dieta
paleolityczna przyczynita si¢ rowniez do znacznego
obnizenie cholesterolu catkowitego, cholesterolu
LDL i TAG w surowicy krwi. Warto odnotowac, ze
u wszystkich badanych oso6b zaobserwowano poprawe
mierzonych parametrow.

POTENCJALNE ZASTOSOWANIE
DIETY PALEOLITYCZNEJ I OBSZAR
PRZYSZLYCH BADAN

W kontekscie leczenia otytosci i chorob zwiagza-
nych, interesujace jest, ze w badaniu Jonsson i wsp. [37]
dieta paleolityczna mimo nizszej zawartosci btonnika
pokarmowego hamowata w wigkszym stopniu uczucie
faknienia niz dieta zbilansowana zalecana pacjentom
z cukrzyca typu 2. Szczegdlnie silny wptyw diety pale-
olitycznej na uczucie sytosci w tym badaniu mégt mie¢
zwiazek z niskg zawartoscig lektyn ze zbo6z. Jonsson
i wsp. [39] postulowali, ze ludzki system leptynowy
nie jest przystosowany do diety opartej na zbozach,
a w szczegblnosci do specyficznych lektyn w nich
zawartych, ktore wigzac si¢ ze strukturami cukrowymi
receptorow btonowych moga prowadzi¢ do leptyno-
opornosci. Ta sama grupa badawcza ostatnio wykazala,
ze dieta paleolityczna miata taki sam wplyw na uczucie



Nr 1

Ocena potencjatu biologicznego i klinicznego diety paleolitycznej 13

sytosci jak dieta srodziemnomorska, ale przy nizszym
spozyciu energii w ciggu dnia. Wykazano takze trend
w kierunku stosunkowo wigkszego obnizenia stgzenia
leptyny w surowicy krwi na diecie paleolitycznej [38].

Jonsson 1 wsp. (36) w randomizowanym kontrolo-
wanym badaniu na udomowionych $§winiach wykazali
nizsze stezenie biatka C-reaktywnego po 15 miesigcach
karmienia zwierzat dietg paleolityczng w poréwnaniu
do diety opartej na zbozach. Biorac pod uwage wyniki
tego badania, jak rowniez zdolno$¢ jednej z lektyn
zbozowych (aglutyniny z kielkéw pszenicy) do akty-
wacji ptytek krwi i czasteczek adhezyjnych [52] oraz
wigzania si¢ z makrofagami i komorki migsni gtadkich
w $cianach tetnic [15, 40] zasadne wydaje si¢ przepro-
wadzenie badan diety paleolitycznej okreslajacych jej
wplyw na funkcjonowanie $rodblonka naczyn krwio-
no$nych. Ponadto dowody, pochodzace w znacznej
mierze z badan interwencyjnych na zwierzgtach [46]
oraz obserwacyjnych [41, 44] wskazuje, ze gtowne
biatko mleka (kazeina), a w szczego6lnosci wariant Al
beta-kazeiny moze posiada¢ wlasciwosci aterogenne.
Jednoczes$nie majac na uwadze wyniki badania Fras-
setto 1 wsp. [26], wlasciwosci zasadotworcze diety
paleolitycznej oraz niska zwarto$¢ sodu [24, 25, 27,
28] w tej diecie zasadne wydaje si¢ przeprowadzenie
badan okreslajacych potencjat terapeutyczny diety pale-
olitycznej w poréwnaniu do diety DASH (ang. Dietary
Approaches to Stop Hypertension) [4 ] u pacjentow
z nadci$nieniem te¢tniczym.

Whioski z artykutu przegladowego Cordain i wsp.
[14] wskazuja, ze poprzez eliminacj¢ lektyn ze zboz
1 warzyw straczkowych mozliwe jest obnizenie pe-
ryferyjnej stymulacji antygenowej, a tym samym zla-
godzenie symptomoéw chorob autoimmunologicznych
u niektorych pacjentow. Autorzy tej pracy przedstawili
dowody wskazujace, ze lektyny ze zb6z 1 warzyw stracz-
kowych mogg zwigksza¢ translokacje bakterii jelito-
wych i zywieniowych antygenow poprzez zwigkszanie
przepuszczalnosci jelitowej oraz wywolywanie przero-
stu bakteryjnego jelita cienkiego. Ponadto wyniki badan
omoOwione w tej pracy wskazuja, ze lektyny posiadaja
potencjal umozliwiajacy interakcje z komponentami
uktadu odpornosciowego, majacymi wplyw na procesy
autoimmunologiczne. Dodatkowo przepuszczalnosé
jelitowa moga zwigksza¢ inne sktadniki pokarmowe
charakterystyczne dla wspotczesnej diety zachodniej,
takie jak: gliadyna [62], alfa-solanina i a/fa-chakonina
[55]. Jednakze dotychczas nie przeprowadzono badan,
ktorych celem bytoby potwierdzenie terapeutycznego
wplywu diety paleolitycznej w przypadku pacjentow
z chorobami autoimmunologicznymi.

Autorzy prac przegladowych [6, 11] postulowali, ze
analiza czynnikow zywieniowych charakterystycznych
dla diet spotecznosci, w ktorych nie zaobserwowano
sladow wystepowania tradzika pospolitego, takich jak

wyspiarze Kitava, powinna by¢ punktem wyjscia dla
planowanych badan interwencyjnych okreslajacych
wplyw zywienia na leczenie tradzika pospolitego.
Smith i wsp. [59, 60, 61] wykazali ostatnio, ze diety
charakteryzujace si¢ wysokim tadunkiem glikemicznym
mogg nasila¢ objawy tradzika pospolitego. Ponadto
w kilku badaniach obserwacyjnych [1, 2, 3] wykazano
pozytywny zwigzek migdzy wystepowaniem tradzika
pospolitego a konsumpcjg mleka ogotem i chude-
go mleka, co zdaniem autoréw moze mie¢ zwigzek
z obecno$ciag w mleku hormonéw i bioaktywnych
czasteczek. Wplyw mleka na rozwdj tradzika pospo-
litego moze mie¢ réwniez zwigzek z wlasciwosciami
silnie insulinotropowymi mleka, fermentowanych
produktéw mlecznych i lodow [29, 31, 32, 49, 51, 54].
Dodatkowo w kontekscie leczenia tradziku pospolitego
oraz innych chorob przewlektych nalezy odnotowac,
ze mleko zwieksza stezenie wolnego insulinopodob-
nego czynnika wzrostu-1 (IGF-1) i proporcje IGF-1/
biatko wiazace insulinopodobny czynnik wzrostu-3
(IGFBP-3) w surowicy krwi w wigkszym stopniu niz
migso [30]. Stymulowane przez insuling obnizenie
stezenia krazacego IGFBP-3 wiazace si¢ ze wzrostem
biodostepnosci IGF-1 moze mie¢ wplyw na obnizenie
transkrypcji antyproliferacynych genow aktywowa-
nych przez retinoidy, co poprzez proliferacje komorek
i wzrost roznych tkanek moze promowac wystepowanie
m.in. tradziku pospolitego, krotkowzrocznosci, zespotu
policystycznych jajnikéw, a takze zwickszaé ryzyko
rozwoju niektérych nowotworow [7]. Z wyzej przed-
stawionych wzgledow w przypadku 0sob z tradzikiem
pospolitym celowe wydaje si¢ przeprowadzenie badan
interwencyjnych, ktore okreslityby wptyw diety opartej
na paleolitycznych grupach produktow spozywczych.

Znaczny potencjal terapeutyczny moze rowniez
wykazywac zywno$¢ funkcjonalna wytwarzana w opar-
ciu o informacje uzyskiwane poprzez rekonstruowanie
stylu zycia i sposobu zywienia paleolitycznych fowcow-
-zbieraczy [35].

PODSUMOWANIE

Obiektywne interpretowanie danych z pi§mien-
nictwa naukowego z ewolucyjnego punktu widzenia
niewatpliwie moze pomoéc zrozumiec ztozone relacje
miedzy sposobem zywienia a zdrowiem. Dostepne
dowody wskazuja, ze dieta paleolityczna moze miec
szczegolne zastosowanie w prewencji i leczeniu otyto-
$ci, zespotu metabolicznego, cukrzycy typu 2, choréb
autoimmunologicznych i tragdziku pospolitego, co sta-
nowi interesujgcy obszar przysztych badan.
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