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STRESZCZENIE

Stosowanie suplementéw diety (suplementacja) to indywidualne uzupetnianie diety w skladniki naturalnie wystepujace
w zywnosci. Z zalozenia suplementy diety powinny by¢ przyjmowane okresowo. W praktyce zywieniowej istnieje wiele
wskazan do suplementacji, ale decyzja o przyjmowaniu suplementow diety powinna by¢ podejmowana przez konsumentow
z rozsadkiem i tylko w uzasadnionych sytuacjach, gdy istnieje ryzyko, ze zwyczajowa dieta nie dostarcza witamin i
sktadnikow mineralnych w ilo$ci odpowiedniej do pokrycia zapotrzebowania organizmu. Nalezy jednak pamigtac o
realnym niebezpieczenstwie wynikajagcym z przyjmowania zbyt duzych dawek witamin i sktadnikéw mineralnych. U
wielu osob stosujacych suplementy diety, zwlaszcza kilka rodzajow jednoczes$nie, moga wystapi¢ niepozadane skutki
uboczne i pogorszenie stanu zdrowia, a u 0so6b przyjmujacych leki — moze dodatkowo dojs¢ do powaznego zaktdcenia lub
ostabienia dziatania leku, a nawet braku efektu leczniczego. W dokumencie przedstawiono 10 krokow i zasad korzystania
z dostepnych na rynku suplementéw diety, ktore skierowano do populacji generalne;.

Stowa kluczowe: dieta, skladniki mineralne, witaminy, suplementy, niedobory, zZywienie, Zywnosc¢, osoby doroste
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ABSTRACT

The use of dietary supplements (supplementation) is the individual enrichment of the diet with ingredients naturally
occurring in food. As a rule, dietary supplements should be used periodically. In nutritional practice, there are many
indications for dietary supplementation, but the decision to take dietary supplements should be made by consumers
wisely and only in justified situations, when there is a risk that the usual diet does not provide vitamins and minerals in
an amount adequate to meet dietary recommendations. However, we should remember about the real dangers of taking
too large doses of vitamins and minerals. Many people using dietary supplements, especially several types at the same
time, may experience undesirable side effects and deterioration of health, and in addition, people taking medicines may
seriously disrupt or weaken the effect of the drug, or even lack the therapeutic effect of the drug. The document presents 10
steps and rules for the use of dietary supplements available on the market, which are addressed to the general population.

Key words: diet, minerals, vitamins, supplements, shortages, nutrition, food, adults

Stosowanie suplementéow diety (suplementacja)
to indywidualne uzupelnianie diety w skladniki
naturalnie wystepujace w zZywnoS$ci. Z zalozenia
suplementy diety powinny by¢ przyjmowane okre-
sowo [1]. W praktyce Zywieniowej istnieje wiele
wskazan do suplementacji, ale decyzja o przyj-
mowaniu suplementéw diety powinna by¢ podej-
mowana przez konsumentow z rozsadkiem i tylko
w uzasadnionych sytuacjach, gdy istnieje ryzyko,
ze zwyczajowa dieta nie dostarcza witamin i sklad-
nikéw mineralnych w ilo$ci odpowiedniej do po-
krycia zapotrzebowania organizmu. Suplementy
diety, ktore zostaly wprowadzone do obrotu na te-
rytorium Polski, sa bezpieczne i nie powinny stano-
wi¢ zagrozenia dla zdrowia i Zycia konsumentow,
jednak takim zagrozZeniem moze by¢ ich niewla$-
ciwe stosowanie. Przyjmowanie suplementow diety
powinno zostaé skonsultowane z lekarzem, dietety-
kiem lub farmaceuta ze wzgledu ma ryzyko prze-
dawkowania lub interakcji z zywnoScia, lekami lub
innymi suplementami. Zawsze jako pierwszy krok
w poprawie stanu odZywienia organizmu i zdrowia
powinno by¢ rozwazane spozywanie urozmaiconej
diety opartej na dostepnej zywnosSci.

REGULACJE PRAWNE
A SUPLEMENTY DIETY

Ustawa o bezpieczenstwie zywnos$ci i zZywienia
z 25 sierpnia 2006 r. [10] okresla suplement diety jako
Srodek spozywczy, ktérego celem jest uzupelnienie
normalnej diety, bedacy skoncentrowanym zrodtem
witamin lub sktadnikéw mineralnych lub innych sub-
stancji wykazujacych efekt odzywezy lub inny fizjo-
logiczny, pojedynczych lub ztozonych, wprowadza-
ny do obrotu w formie umozliwiajacej dawkowanie,
w postaci: kapsulek, tabletek, drazetek i w innych po-
dobnych postaciach, saszetek z proszkiem, ampulek
z ptynem, butelek z kroplomierzem i w innych podob-
nych postaciach ptynéw i proszkow przeznaczonych
do spozywania w matych, odmierzonych ilosciach
jednostkowych, z wylaczeniem produktéw posiada-
jacych wladciwos$ci produktu leczniczego w rozu-
mieniu przepisow prawa farmaceutycznego.

Powyzsze przestanki powinny by¢ spelnione ku-
mulatywnie.

Sktadnikami suplementow diety moga by¢:

e witaminy: A, D, E, K, witaminy z grupy B (B, B,,
B,, B,,, niacyna, kwas pantotenowy, kwas foliowy,
biotyna), witamina C;

¢ skladniki mineralne: wapn, fosfor, magnez, ze-
lazo, cynk, miedz, jod, selen, fluor, mangan, sod,
potas, chlor (chlorki) i inne, np. bor, chrom, krzem,
molibden;

* inne substancje, np. aminokwasy, kwasy thusz-
czowe, btonnik pokarmowy, pro- i prebiotyki,
substancje pochodzenia roslinnego i inne majace
potencjalne dzialanie biologiczne na organizm.
Suplementy diety znakuje si¢, umieszczajac na

opakowaniu nastepujace informacje:

» okreslenie ,,suplement diety”’;

* nazwe kategorii sktadnikow odzywczych lub sub-
stancji charakteryzujacych produkt lub wskazanie
ich wlasciwosci;

* porcje produktu zalecang do spozycia w ciggu
dnia;

» ostrzezenie dotyczace nieprzekraczania zalecanej
porcji do spozycia w ciagu dnia;

* stwierdzenie, Zze suplementy diety nie moga by¢
stosowane jako substytut (zamiennik) zrdéznico-
wanej diety;

» stwierdzenie, ze suplementy diety powinny by¢
przechowywane w sposob niedostepny dla matych
dzieci;

* informacj¢ dotyczaca zawarto$ci witamin i sktad-
nikéw mineralnych;

* zawarto$¢ witamin i skladnikow mineralnych
w procentach po przeliczeniu w stosunku do zale-
canego dziennego spozycia.

Znakujac suplementy diety, nie mozna przypi-
sywaé¢ im wlaSciwosci zapobiegania, leczenia lub
wyleczenia chordéb czlowieka ani sugerowa¢ takich
wlasciwosci. Zasady te stosuje si¢ takze w przypadku
reklam.
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Tabela 1. Najwazniejsze roznice pomi¢dzy suplementami diety a lekami

do obrotu na
terenie Polski

wyjasniajaca

Roéznice Suplement diety Lek

Przeznaczenie | Suplement diety stuzy uzupelnieniu wartosci | Lek stuzy leczeniu choroéb lub ich
odzywczej normalnej diety. Jest przeznaczony | zapobieganiu. Jest przeznaczony dla oséb
dla 0so6b zdrowych, ktorych dieta nie dostarcza | chorych lub o zwigkszonym ryzyku rozwoju
niektorych sktadnikéw w odpowiedniej ilosci choroby

Bezpieczenstwo | Suplementy diety spelniaja wymagania Kazdy lek poddawany jest szczegélowym
dla zywnoSci. Zawarto$¢ danego sktadnika badaniom skladu. Dopuszczalne s3 jedynie
w produkcie moze si¢ rozni¢ od ilosci niewielkie, §cisle okreslone roznice w
zadeklarowanej w oznakowaniu o -20% zawartosci danego sktadnika, ktore wynikaja z
do +50% dla witamin i -20% do +45% dla zastosowanej metody badan
sktadnikéw mineralnych

Wprowadzenie | Suplement diety to Zzywno$¢, zatem nie wymaga | Lek, przed wprowadzeniem do obrotu, musi

pozwolenia na dopuszczenie do obrotu. Decyzje
0 jego wprowadzeniu na rynek podejmuje
przedsiebiorca, powiadamiajac Gléwnego
Inspektora Sanitarnego (GIS). W przypadku
watpliwosci GIS moze rozpoczaé procedure

zosta¢ zatwierdzony przez Urzad Rejestracji
Produktow Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktéow Biobéjczych
(URPL, WMiPB). Numer pozwolenia
potwierdzajacy dopuszczenie leku do obrotu
znajduje si¢ w oznakowaniu produktu

Umieszczenie w | Produkty, ktore zostalty zgloszone jako

wykazie

suplementy diety, znajdujg si¢ w specjalnym
Rejestrze Produktow www.rejestrzp.gis.gov.pl

Leki, ktore zostaty dopuszczone do obrotu w
Polsce, znajduja si¢ w Urzedowym Wykazie
Produktéw Leczniczych: www.urpl.gov.pl

Zrodto: https://gis.gov.pl/wp-content/uploads/2020/01/suplementy-diety AS5.pdf

SUPLEMENT DIETY A LEK

Oswiadczenie medyczne, ktore stwierdza, suge-
ruje lub daje do zrozumienia, Ze produkt lub jego
skladnik(i) maja wlasciwoSci leczenia lub zapobie-
gania chorobie(om), jest zastrzezone dla lekow.

Suplementy diety, podobnie jak leki i wyroby me-
dyczne, wystepuja pod postacig tabletek, drazetek,
kapsutek, kropli, proszku, ale r6éznice miedzy tymi
produktami sg zasadnicze (Tabela 1). Dotyczy to nie
tylko sposobu dzialania, lecz takze zasad dopuszcza-
nia do obrotu, przeznaczenia, mozliwos$ci zareklamo-
wania preparatu i wprowadzenia na rynek. Lek od
wyrobu medycznego r6zni si¢ m.in. sposobem dziata-
nia. Produkty lecznicze (leki) maja dziatanie farmako-
logiczne, czyli lecza lub zapobiegaja chorobie, a wyro-
by medyczne majg dziatanie wytgcznie fizyczne i me-
chaniczne. Zatem dziatanie wyrobow medycznych
jest ograniczone w poréwnaniu z lekiem. Suplementy
diety natomiast stuzg uzupetnieniu zwyczajowej diety
(opartej na typowo spozywanej zywnosSci). Nie maja
zadnych wilasciwosci leczniczych, ale moga wspo-
maga¢é dzialanie organizmu, poprawiajac jego stan
odzywienia.

W S$wietle przepisow prawnych [2, 3, 5, 7, 8, 9]
maksymalna zawarto$¢ witamin i sktadnikow mine-
ralnych w dziennej porcji suplementu diety powinna
by¢ ustalana, biorgc pod uwagg:

+ gbrne bezpieczne poziomy spozycia (ang. upper
level, UL) witamin i skladnikow mineralnych,
ustalone na podstawie naukowej oceny ryzyka
w oparciu o ogolnie akceptowane dane naukowe,

z uwzglednieniem zmiennego stopnia wrazliwosci

roznych grup konsumentow;

e spozycie witamin 1 skladnikéw mineralnych
z zywnosci 1 wody pitnej, z uwzglednieniem zyw-
nosci wzbogacanej;

» zalecane spozycie witamin i skladnikow mine-
ralnych dla populacji, z uwzglgdnieniem r6éznych
grup konsumentow.

W Polsce ustalenie maksymalnej zawartosci wita-
min i sktadnikéw mineralnych w suplementach diety
powierzono Zespotowi ds. Suplementéw Diety, ktory
funkcjonuje w ramach Rady Sanitarno-Epidemio-
logicznej jako organ doradczy Gtownego Inspekto-
ra Sanitarnego (GIS). Zesp6t ten opracowuje opinie
w formie uchwat dotyczace maksymalnych dziennych
ilo$ci witamin i sktadnikéw mineralnych w suplemen-
tach diety (w zalecanej dziennej porcji) przeznaczo-
nych dla oso6b dorostych, z podaniem dodatkowych
wytycznych (Tabela 2).

Dodatkowe wytyczne Zespotu ds. Suplementéw
Diety dotyczace maksymalnej zawartosci witamin
i sktadnikéw mineralnych w suplementach diety [4]:

e witamina D — przed zastosowaniem wskazane sg
wykonanie badania stezenia 25(OH)D we krwi
oraz konsultacja wyniku badania z lekarzem lub
farmaceuta;

e witamina C — w oznakowaniu suplementéw diety
z wysoka zawarto$cig witaminy C rekomenduje si¢
umieszczenie ostrzezenia: ,,Nie stosowa¢ u 0sob
majacych predyspozycje do tworzenia kamieni
nerkowych lub chorujacych na kamice nerkowa”;
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witamina A — 800 pg w formie rownowaznika
retinolu (retinol i estry retinylu) oraz 7 mg w formie
B-karotenu;

kwas foliowy — 800 pg w przypadku gdy
suplement oznaczono jako przeznaczony dla kobiet
w ciazy; ponadto rekomenduje si¢ umieszczenie
ostrzezenia: ,,U kobiet w cigzy stosowaé po
konsultacji z lekarzem”;

niacyna — 830 mg w formie amidu kwasu
nikotynowego Ilub 16 mg w formie kwasu
nikotynowego;

kwas pantotenowy — 10 mg w formie pantetyny
lub 200 mg w pozostalych formach chemicznych,
w przeliczeniu na kwas pantotenowy;

jod — 200 pug w przypadku gdy suplement
oznaczono jako przeznaczony dla kobiet w cigzy

zelazo — 30 mg w przypadku gdy suplement
oznaczono jako przeznaczony dla kobiet w cigzy;
ponadto rekomenduje si¢ umieszczenie ostrzezenia:
»Suplement dla kobiet w cigzy, stosowaé po
konsultacji z lekarzem™;

witamina K — w oznakowaniu suplementow diety
z wysoka zawarto$cig witaminy K rekomenduje si¢
umieszczenie ostrzezenia: ,,Suplementnie powinien
by¢ spozywany przez osoby przyjmujace Srodki
przeciwzakrzepowe zawierajagce antagonistow
witaminy K (np. warfaryne i acenokumarol)”;

bor — 3 mg;

chrom — 200 pg.

1 w okresie laktacji;

Tabela 2. Normy zalecanego dziennego spozycia (RDA) witamin i sktadnikéw mineralnych w Polsce w odniesieniu do
gornego bezpiecznego poziomu spozycia (UL) tacznie z zywnosci, wody pitnej i suplementow diety oraz ich maksymalnej
dziennej ilosci w suplementach diety (wg warto$ci zaopiniowanych przez Zespo6t ds. Suplementow Diety) [4]

Skiadnik RDA Wartosi UL | e pori
dla osoby dorostej dla osoby dorostej
suplementu
Witamina A (pg) 700 Y/ 900 2 3000 800
Witamina D (ug) 15 (600 j.m.) 100 (4000 j.m.) 158 0(%28 (()) OJ Jnrln))éi/)
Witamina E (mg) 8102 300 250
Witamina K (pg) 5597652 Brak danych 200
Witamina C (mg) 75 9/902 Brak danych 1000
Tiamina (mg) 1,L1Y% 1,32 Brak danych 100
Ryboflawina (mg) 1,L1Y%1,32 Brak danych 40
Kwas nikotynowy — 10 mg
Niacyna (mg) 1497162 Amid kwasu nikotynowego 16
—900 mg
Witamina B, (mg) 1,59/1,7% 25 18
Folacyna (pg) 400 1000 jako kwas foliowy 600 (jako kwas foliowy)
Witamina B, (ug) 2,4 Brak danych 100
Biotyna (pg) 30 Brak danych Nie ustalono
Kwas pantotenowy (mg) 5 Brak danych 10
Wapni (mg) 1000 3/ 1200 2500 Nie ustalono
Fosfor (mg) 700 Brak danych 450
Magnez (mg) 3209/4202 2509 400
Zelazo (mg) 1897102 Brak danych 20
Cynk (mg) 80/ 112 25 15
Miedz (mg) 0,9 5 2
Jod (ng) 150 600 150
Selen (ug) 55 300 Nie ustalono
Fluor (mg) 35/42 7 3,5
Mangan (mg) 1,89/2,3% Brak danych 1,8

DKobiety; ?mezczyzni; ¥ dla kobiet do 50. r.z. i mezczyzn do 65. r.z.; ¥ dla kobiet po 50. r.z. i mezczyzn po 65.1.Z.; ¥ warto$é
dla spozycia magnezu z suplementami diety i magnezu dodanego do Zywnosci (bez magnezu naturalnie wystepujacego
w produktach); ® dla zdrowej populacji 0sob dorostych do 75. r.z.; ” dla zdrowej populacji 0sob dorostych po 75. r.z.
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Tabela 3. Wystgpowanie ryzyka u osob dorostych zwigzanego z nadmiernym spozyciem witamin lub skladnikoéw

mineralnych z suplementami diety [6]

Grupa Ryzyko dla zdrowia Sktadnik
A Brak dowodow na zagrozenie dla zdrowia | Tiamina (wit. B,), ryboflawina (wit. B,), biotyna,
cztowieka przy obecnie spozywanych poziomach | witamina B,,, kwas pantotenowy, witamina K,
(tacznie ze wszystkich zrodet) chrom (III)

B Ryzyko przekroczenia UL jest male Witaminy: B,, C, D, E, kwas foliowy, amid
kwasu nikotynowego, fosfor, magnez, molibden,
selen, potas

C Istnieje ryzyko nadmiernego spozycia przy | Witamina A, p-karoten, wapn, miedz, jod,

stosowaniu suplementow zelazo, mangan, cynk

UL (ang. upper level) — gbrny bezpieczny poziom spozycia sktadnika z zywnoscia, woda pitng i suplementami diety

SPOZYCIE SUPLEMENTOW DIETY
A BEZPIECZENSTWO KONSUMENTOW

Stosowanie suplementow diety zawierajacych wi-
taminy i sktadniki mineralne moze u niektorych oséb
poprawic¢ realizacje zalecen zywieniowych i skutko-
wac petniejszym pokryciem zapotrzebowania organi-
zmu na te sktadniki. Nalezy jednak pamigtac o real-
nym niebezpieczenstwie wynikajacym z przyjmo-
wania zbyt duzych dawek witamin i skladnikéw
mineralnych (Tabele 2 i 3). U wielu osob stosuja-
cych suplementy diety, zwlaszcza kilka rodzajow
jednoczesnie, moga wystapi¢ niepozadane skut-
ki uboczne i pogorszenie stanu zdrowia, a u oséb
przyjmujacych leki moze dodatkowo dojs¢ do po-
waznego zakldcenia lub oslabienia dzialania leku,
a nawet braku efektu leczniczego. Z tych powodow
bardzo wazne jest odpowiednie oznakowanie suple-
mentow diety przez producenta, tj. podanie rzetelnych
informacji dotyczacych przeciwwskazan do stosowa-
nia tych preparatéw, wskazanie mozliwych interakceji
z lekami, sktadnikami zywnosci lub sktadnikami in-
nych suplementow diety oraz rekomendowanie oso-
bom zainteresowanym suplementami diety, aby przed
ich zastosowaniem skorzystaty z konsultacji lekarza,
zwlaszcza jesli chorujg 1 przyjmujg leki.

10 KROKOW I ZASAD KORZYSTANIA
Z SUPLEMENTOW DIETY

Na podstawie aktualnej wiedzy naukowej

i w §wietle obowiazujacych przepiséw sformutowa-

no 10 krokow i zasad korzystania z dostepnych na

rynku suplementéw diety.

1. State edukowanie spoteczefistwa na temat zasad
prawidlowego zywienia i zbilansowania diety
poprzez spozywanie réznorodnej zywnosci.

2. Przed  zastosowaniem  suplementu  diety
przeprowadzenie przez dietetyka lub innego
specjaliste jako$ciowej i ilosciowej oceny sposobu
zywienia, z uwzglednieniem indywidualnego
zapotrzebowania konsumenta w zaleznosci od plci,

wieku, aktywnosci fizycznej, stanu fizjologicznego
(cigza, karmienie piersig).

3. W przypadku niewlasciwego zbilansowania diety
w odniesieniu do norm zywienia wprowadzenie
zmian W spozyciu zywno$ci 1 rozwazenie
spozywania zywno$ci wzbogaconej w witaminy
i sktadniki mineralne.

4. Wykonanie badan lekarskich i biochemicznych
stanu odzywienia, aby oceni¢ stan zdrowia
i potwierdzi¢ niedobory witamin i sktadnikéw
mineralnych w organizmie.

5. Wybodr odpowiedniego suplementu diety przy
wyeliminowaniu ryzyka potencjalnych interakcji
zwigzanych z jednoczesnym przyjmowaniem
kilku suplementéw diety lub interakcji migdzy
suplementem diety a lekiem.

6. Stosowanie suplementow diety pochodzacych
wylacznie ze sprawdzonych zrodel.

7. Edukacja pacjenta w zakresie stosowania
suplementu diety, aby do minimum ograniczy¢
ryzyko dzialan niepozadanych wynikajgcych
z nadmiernego spozycia, tj. przekroczenia géornego
bezpiecznego poziomu spozycia (UL) dla witamin
i sktadnikéw mineralnych (tacznie z dieta, woda
pitng i suplementami diety).

8. Korzystanie z porad kontrolnych lekarza i dietetyka
w celu monitorowania efektywnosci dziatania
suplementu diety, a w razie potrzeby zmiany jego
rodzaju lub dawki.

9. Po okresowej suplementacji diety i potwierdzeniu
wyréwnania niedoborow witamin 1 skladnikow
mineralnych A4 organizmie rezygnacja
z przyjmowania suplementu diety i spozywanie
zbilansowanej diety.

10. W przypadku grup populacyjnych o zwigkszonym
ryzyku niedoboréw, m.in. dzieci, mtodziezy, osob
starszych, kobiet w cigzy [11] lub karmiacych,
korzystanie z rekomendacji kierowanych do tych
grup przez odpowiednie zespoly ekspertow,
a w przypadku osob chorych — postgpowanie
zgodnie z indywidualnymi zaleceniami lekarza.
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