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POST A ZDROWIE - PRZEGLAD BADAN

FASTING AND HEALTH - A REVIEW OF RESEARCH

Wstep

Post definiowany jako dobrowolne powstrzymywanie si¢ od nie-
ktérych lub wszystkich pokarmow przez okreslony czas jest stosowa-
ny przez ludzi z powodow kulturowych, religijnych oraz terapeutycz-
nych. Jako metoda leczenia jest uzywany w medycynie juz od czaséw
Hipokratesa, przez wieki stosowany byl przez wigkszos¢ szkél me-
dycznych w leczeniu ostrych i przewleklych choréb. Zywienie wspot-
czesnych ludzi charakteryzuje si¢ dlugimi okresami przyjmowania
zywno§ci i krétkimi okresami postu w ciagu doby. Wysokokalorycz-
ne diety oraz siedzacy tryb zycia przyczyniajg si¢ do rozwoju wie-
lu choréb zwlaszcza otylosci, cukrzycy, choréb ukladu krazenia [1].
W ostatnich latach post i jego wpltyw na zdrowie wzbudzil zaintere-
sowanie nauki i pojawilo si¢ wiele badan prébujacych odpowiedzie¢
na pytanie jaki wplyw na organizm czlowieka maja réznego rodzaju
posty i znalez¢ taki rodzaj interwencji dietetycznej, ktory bytby odpo-
wiedni w profilaktyce i leczeniu otytosci oraz innych choréb.
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Post calkowity

Najbardziej ekstremalny post, praktykowany réwniez w niekto-
rych religiach, polega na okresowym glodzeniu si¢ przez kilka dni lub
dluzej przyjmujac tylko wode. Ostatnie badania wskazujg na pozytyw-
ny wplyw takiego postu na wiele ukladow, przede wszystkim na uktad
sercowo-naczyniowy. Juz po 24 godzinnym poscie na wodzie zmniej-
sza sie ci$nienie krwi i zwieksza modulacja nerwu blednego serca [2].
Inne z badan wykazaly, ze 72 godzinny post wzmacnia funkcje odpor-
nosciowe organizmu [3].

Zbadano tez wplyw 8 dniowej glodéwki wylacznie na wodzie
na wydolno$¢ czynnosciowa dolnych drég moczowych oraz wystepo-
wanie objawow zwigzanych z chorobami prostaty u mezczyzn. Wyniki
wskazuja, Ze post poprawia funkcje ukladu moczowego [4]. Czy tak
ostry post jest bezpieczny? Badacze dokonali przegladu i scharaktery-
zowali zdarzenia niepozadane analizujac 768 wizyt w placéwce opieki
medycznej pacjentéw, ktérzy poscili na wodzie przez co najmniej dwa
kolejne dni. Wiegkszos$¢ zdarzen niepozadanych miato charakter ta-
godny do umiarkowanego i byly to znane reakcje na post tj. bol glowy,
zmeczenie, niestrawnos$¢ czy nudnosci [5].

Post przerywany

Centralnym punktem badan naukowych stal sie¢ popularny ,post
przerywany’ (intermittent fasting — IF). Jest to nowy rodzaj interwencji
dietetycznej, ktorej wplyw na zdrowie jest goracym tematem i budzi nie-
pokéj zaréwno naukowcdw, jak i opinii publicznej. Bardziej restrykcyjne
diety, chociaz skuteczne, s3 trudne w przestrzeganiu. W przeciwienstwie
do nich post przerywany nie wymaga zmian w wyborze zywnosci, ani
skladzie diety, zamiast tego polega na jedzeniu ograniczonym czasowo.

Istnieje wiele schematow IF, najczesciej wyrézniane modele to:

 TRF (time-restricted feeding) wystepuje w wielu wariantach, naj-
bardziej popularne schematy to 16/8 h, 18/6 h, 20/4 h (pierwsza
warto$¢ okresla czas postu, druga tzw. ,,okno zywieniowe”);
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o ADF (alternate day fasting) model diety obejmujacy 24 h okres
postu na zmiane z 24 h okresem spozywania positkéw bez ogra-
niczen, przy czym okres postu to ograniczenie spozycia kalorii
do 400-600 kcal/dzien. Proporcja dni zywienia do dni postu
w tygodniu moze by¢ rézna i wynosic 5:2, 4:3 czy 6:1 [6].

Uwaza sie, ze zywienie ograniczone czasowo (TRF), w ktérym
dzienne okno na spozycie pokarmu jest ograniczone do 4-10 godzin
jest wykonalnym schematem postu dla wigkszosci ludzi. Wcze$niej
wykazano na modelach zwierzecych, ze TRF daje wiele korzystnych
efektow, w tym zmniejszenie masy ciala, zapobieganie otylosci, popra-
we wrazliwo$ci na insuling, zapobieganie hiperlipidemii oraz inne ko-
rzysci metaboliczne [1, 7].

Roéwniez badania ludzi wykazujg podobne wyniki, a efekty TRF
mogg zaleze¢ od konkretnego okna czasowego na spozycie zywnosci.
Przeprowadzono badania, w ktérych poréwnano efekty dwdch sche-
matéw TRF u zdrowych os6b bez otylosci. 5-tygodniowe randomizo-
wane badanie obejmowalo 2 grupy, z ktérych jedna stosowata schemat
eTRF (early TRF) czyli jedzenie w okresie nie dluzszym niz 8 godzin,
miedzy 6:00 a 15:00 oraz post przez reszt¢ doby, druga grupa stosowa-
ta model mTRF (mid-day TRF) czyli spozywanie positkéw nie dluzej
niz 8 godzin, miedzy 11:00 a 20:00 i post przez reszte doby oraz grupe
kontrolng (jedzenie ad libitum).

Wyniki wskazujg, ze eTRF byt skuteczniejszy w poprawie wrazli-
wosci na insuline. Ponadto eTRE, ale nie mTRF poprawil poziom glu-
kozy na czczo, zmniejszyl catkowitg mase ciala, zlagodzit stan zapalny
i zwigkszyt r6znorodnos¢ drobnoustrojéw jelitowych [7].

W innym badaniu pilotazowym przebadano grupe studentow, ktora
przez okres 8 tygodni stosowala schemat postu eTRF. Studenci zazwyczaj
stosujg niewlasciwe wzorce zywieniowe, jedzg zbyt malo warzyw i owo-
cOW, zazwyczaj nie spozywaja $niadan oraz wybieraja wysokoenergetycz-
ne przekaski i napoje co moze wywota¢ niekorzystne skutki zdrowotne.
W badaniach wykazano, ze eTRF moze by¢ korzystny dla redukcji masy
ciala i ograniczenia spozycia wysokoenergetycznej zywnosci, ktéra zwy-
kle spozywana jest w godzinach wieczornych, dlatego eTRF moze by¢
uzyteczng strategia dla studentéw dla poprawy stanu zdrowia [8].
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Post a otylos¢

Nadwaga i otylo$¢, stany, ktérym zwykle towarzyszy nadmier-
na ilos¢ tkanki tluszczowej, sa powszechnym i rosngcym problemem
zdrowotnym na calym $wiecie. Dotychczas modyfikacja stylu zycia
obejmujaca codzienne, ciaggle ograniczanie kalorii (Continous Energy
Restriction — CER) 1000-1500 kcal/dzien jest zalecang i skuteczng for-
ma redukcji otylosci. Jednak ciagle restrykcje skutkuja stabym diugo-
terminowym przestrzeganiem zalecen [9].

W ciagu ostatniej dekady post przerywany stal si¢ obiecujaca alter-
natywa dla CER, ktéry moze réwnie skutecznie pomagaé w osiggnieciu
i utrzymaniu prawidlowej masy ciata. Wiekszo$¢ poprzednich badan
ograniczala si¢ do krotkich interwencji, ale przeprowadzono tez roczne
randomizowane badanie, by poréwnac¢ wplyw IF i CER na utrat¢ wagi.
Badanych podzielono na dwie grupy, jedna z grup przez rok stosowata
post przerywany w modelu ADF 5:2, druga natomiast Zywienie pole-
gajace na ciaglym ograniczeniu kalorycznym, przy czym kazda z grup
tygodniowo dostarczata taka samg ilo$¢ kalorii. Uczestnikow zacheca-
no do stosowania diety typu $rédziemnomorskiego. Wyniki wskazuja,
ze IF jest tak samo skuteczne, ale nie lepsze niz CER w wywotaniu kli-
nicznie istotnej utraty wagi. W tych samych badaniach obserwowano
rowniez tzw. ,,efekt jojo” czyli odzysk masy ciata po uprzednim spadku.
Okazalo sig, ze jest on wigkszy w grupie stosujacej post przerywany,
jednak nadal minimalny i podobny w obu grupach. [10].

Z kolei w badaniach przeprowadzonych na dwoéch grupach doro-
stych z otyloscia, ktérzy przez 8 tygodni stosowali diete¢ CR (-400 kcal
na dzien) lub post przerywany ADF o zerowej kalorycznosci w dniach
postu po 24 tygodniach obserwacji bez nadzoru nie wykazano wiek-
szego ,efektu jojo” w grupie stosujacej post przerywany [36].

Kolejne badanie przedstawia poréwnanie dwoch schematow IF
w redukcji masy ciala, poziomu glukozy we krwi oraz profilu lipidowe-
go u dorostych z otylosécia. Przez trzy tygodnie jedna z grup stosowala
model ADF naprzemiennie dzien postu (ograniczenie do 600 kcal) oraz
dzien jedzenia, druga grupa przestrzegala modelu TRF 16/8 h. Grupa
ADF uzyskala bardziej znaczaca redukcj¢ masy ciata i BMI niz grupa 16/8
TRE. W obu grupach zaobserwowano znaczgce zmniejszenie poziomu
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glukozy oraz tréjglicerydéw w stosunku do grupy kontrolnej, jednak nie
zaobserwowano znaczgcych réznic w obu grupach interwencyjnych [11].

Otylos¢ i nadwaga wiaza sie ze zwigkszonym ryzykiem choréb
przewlektych, w tym choréb sercowo-naczyniowych oraz cukrzycy.
W jednym z badan podje¢to prébe porédwnania krotkoterminowych
zmian wskaznikéw zdrowia kardiometabolicznego po dietach IF i CER
u 0séb otytych. Wyniki wskazuja, ze obie diety stosowane w krotkim
czasie (4 tygodnie) sag porownywalne pod wzgledem wplywu na wigk-
szo$¢ markerow kardiometabolicznych [12].

Podobne badanie trwajace 12 tygodni przyniosto wyniki, ktore
sugeruja, ze IF w poréwnaniu z CER moze by¢ bardziej korzystne dla
zmniejszenia stanu zapalnego zwigzanego z otyloscia, natomiast obie
interwencje spowodowaly porownywalne zmniejszenie poziomu glu-
kozy we krwi, biomarkeréw lipidowych oraz adipokin [13].

Post a cukrzyca typu 2

Wraz ze wzrostem wskaznikéw otylosci i cukrzycy typu 2 na ca-
tym $wiecie istnieje zapotrzebowanie na dost¢pne, bezpieczne i opta-
calne leczenie obu schorzen. Dieta bardzo niskokaloryczna moze
ulatwic utrate wagi i poprawi¢ poziom glukozy, jednak u oséb przyj-
mujacych leki hipoglikemizujace, takie ograniczenie kalorii zwieksza
ryzyko hipoglikemii. Obecne prace badawcze szukaja potencjalnych
korzys$ci postu przerywanego w cukrzycy typu 2 [14, 15, 16].

Zbadano wplyw 3-tygodniowego stosowania diety TRF w wersji
10 godzinnego ,,okna zywieniowego” u pacjentéw z cukrzyca typu 2
na poziom glukozy. Wyniki wskazuja, Ze taki schemat zywienia obniza
poziom glukozy oraz jest bezpiecznym i skutecznym sposobem wydtu-
zajacym czas homeostazy glukozy [14].

W kolejnym z randomizowanych badan klinicznych przeprowa-
dzono dlugoterminowe (12 miesigecy) poréwnanie diety CER oraz ADF
w wersji 5:2 u pacjentéw z dobrze kontrolowang cukrzyca typu 2. Badano
zmiany poziomu hemoglobiny glikowanej oraz spadek masy ciata. Wyniki
pokazaty, ze ADF jest porownywalne do CER w celu kontroli glikemii, na-
tomiast post przerywany jest bardziej skuteczny w celu zmniejszenia masy
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ciata. ADF bylo akceptowalne dla wiekszosci pacjentéw z cukrzyca, u tych
przyjmujacych leki hipoglikemizujace i/lub insuline stosowanie diety wy-
maga zmiany dawek lekéw oraz regularnego monitorowania [15].

Jaki wplyw ma post przerywany na pacjentéow z niedostatecznie
kontrolowang cukrzyca? Na to pytanie odpowiedzieli badacze, ktorzy
u takich pacjentow leczonych insuling wprowadzili post przerywany
ADF w 3 nienastepujace po sobie dni w tygodniu, w dni postu pacjen-
ci spozywali 25% dziennego zapotrzebowania energetycznego. U pa-
cjentéw obnizyt si¢ poziom hemoglobiny glikowanej, masa ciata oraz
zmniejszono dawki insuliny, ponadto nastgpitla poprawa subiektywnej
jakosci zycia. Stwierdzono, ze réwniez u takich pacjentéw ADF jest
bezpieczna forma diety przynoszaca wymierne korzysci [16].

Jedno z badan przyniosto tez odpowiedz na pytanie jaki wplyw
ma post na zdrowie pacjentéw z powiklaniem cukrzycy typu 2 jakim
jest nefropatia. Przez 6 miesiecy pacjenci stosowali diete nasladujaca
glodéwke przez 5 kolejnych dni miesigca. Byla to dieta roslinna, ni-
skokaloryczna. W pierwszym dniu przyjmowano ok. 1000 kcal, w ko-
lejnych czterech codzienne ok. 700 kcal, w pozostate dni miesigca sto-
sowano normalng diete. Dieta byla dobrze tolerowana przez wigkszo$¢
badanych, po 6 miesigcach stosowania nastgpitla poprawa albuminurii
i markeréw insulinoopornosci. Badanie wykazalo, ze w potaczeniu z in-
tensywng opieka diabetologiczng diete nasladujaca post mozna dobrze
zintegrowac z praktyka kliniczng, uzupelniajac obecne wytyczne [17].

Post w leczeniu innych choréb

Obiecujgce wyniki badan wskazujace na poprawe parametrow
zdrowotnych pod wplywem postu przerywanego sprawito, ze wielu
badaczy zaczelo analizowac post jako forme wspomagajaca leczenie
réznych schorzen. Przeprowadzone badania u chorych na stwardnie-
nie rozsiane wskazuja, ze post przerywany moze modulowa¢ odpor-
nos¢, zmniejszac ciezkos¢ choroby i w zwigzku z tym moze by¢ bez-
pieczng opcja leczenia uzupelniajacego w tej chorobie [18].

Przeciwnowotworowe dziatanie glodowki wykazaty badania na mo-
delach zwierzgcych, dato to postawy do przeprowadzenia badan u pa-
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cjentdéw z réznymi rodzajami nowotwordw, stadiami choroby oraz otrzy-
mujacych rézne rodzaje standardowych terapii nowotworowych. Badani
pacjenci stosowali diete imitujacg post przez 5 dni co 3-4 tygodnie w 8 cy-
klach. Zaobserwowano kilka wyjatkowych odpowiedzi na terapi¢ w po-
staci dlugotrwalej remisji choroby. Badacze doszli do wniosku, ze cyklicz-
ny post jest bezpieczny dla pacjentéw onkologicznych i w potaczeniu ze
standardowg terapiag moze wspomagac leczenie [19]. Pozytywny wplyw
postu w leczeniu wykazaly badania u pacjentéw z chorobg stuszczeniowa
niealkoholowa watroby [20], zespotem policystycznych jajnikow [21] czy
astma [22], a nawet wspomagajaco w leczeniu bolu przewlektego [23].

Post — bezpieczenstwo stosowania

Post postrzegany jest jako potencjalna strategia radzenia sobie z cho-
robami, ale budzi tez obawy klinicystéw dotyczace bezpieczenstwa w jego
stosowaniu. Cze¢s¢ badan nad postem porusza kwestie odpowiedniego za-
opatrzenia organizmu w skladniki odzywcze. W poscie przerywanym nie
okresdla si¢ dokladnie zawartosci diety, a jedynie ogranicza w dni postu jej
kaloryczno$¢, dlatego nie wiadomo czy stosujacy IF dostarczajg wszystkie
sktadniki potrzebne do prawidlowego funkcjonowania organizmu. W jed-
nym z badan probowano okresli¢ jakie jest spozycie makro i mikroele-
mentéw w diecie ADF 5:2. We wnioskach autorzy badan napisali, ze ten
rodzaj diety jest wysokobialkowy, umiarkowanie tluszczowy i niskowe-
glowodanowy z niska zawartoscig blonnika. Cz¢$¢ makroelementéw nie
jest dostarczana w zalecanych dawkach. Dlatego sg potrzebne dlugoter-
minowe badania, ktdre skupig si¢ na spozyciu mikro i makroelementéw
w szczegoOlnosci wapnia, magnezu, cynku i potasu [24].

Watpliwosci budzi tez prawdopodobienistwo utraty miesni i ob-
rot kostny. Pierwsze ustalenia $§wiadczg o tym, ze post nie wplywa
na utrat¢ miesni. Zbadano zdrowych mezczyzn stosujacych niska badz
umiarkowang aktywnos$¢ fizyczna podczas 10 dniowego postu (kazde-
go dnia przyjmowano ok. 200 kcal), nie wykazano negatywnych skut-
kéw postu na prace miesni [25]. Inne badania wykazaly, ze zaréwno
krétkotrwaly post (24 h), jak i stosowany przez diuzszy czas (12 tygo-
dni) nie wplywa niekorzystnie na metabolizm kostny [26, 27].
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Wczesdniejsze badania sugerowaly wplyw postu, szczegdlnie jego ry-
gorystycznych form na zaburzenia funkcji poznawczych, zmniejszong po-
jemnos$¢ pamieci, wolniejszy czas reakcji, niemniej inne badania wskazy-
waly, ze nie ma wplywu, a cz¢s$¢ badan sugeruje, ze moze nawet poprawic
wydajno$¢ poznawczg. Jedne z najnowszych badan analizujg wplyw réz-
nego rodzaju postu na funkcje poznawcze, poréwnano post 0 kcal z po-
stem przerywanym 5:2. Nie stwierdzono w zadnej grupie uposledzenia
funkcji poznawczych, natomiast subiektywne zmeczenie psychiczne byto
znacznie zmniejszone w grupach stosujacych post przerywany 5:2 [28].

Podobnie w badaniach poréwnujacych standardowsa diete sta-
le ograniczajacg kalorie (CER) z postem przerywanym 4:3 ustalono,
ze nastapil wzrost wydajnosci poznawczej w przypadku obydwu diet,
jedoczesnie nie stwierdzono negatywnego wplywu na nastrdj, jakosé
snu, jakos¢ zycia badanych pacjentéw [29].

Watpliwosci budzi tez stosowanie postu u oséb starszych ze
wzgledu na mozliwe potencjalng utrate beztluszczowej masy ciata i ge-
sto$ci kosci oraz niedozywienie. Jednocze$nie wiadomo, ze zaawanso-
wany wiek jest najsilniejszym i najczestszym czynnikiem ryzyka wielu
choroéb przewlektych, ktérym mozna zapobiec lub lepiej kontrolowac
stosujac post. Przebadano grupe zdrowych osob w wieku $rednim
i starszym, ktérzy przez 6 tygodni stosowali post przerywany z 8 godz.
»oknem zywieniowym” w ciaggu doby. TRF nie spowodowalo utraty
masy kostnej ani mie$niowej w badanej grupie, ponadto poprawila si¢
wydolnos¢ funkcjonalna i tolerancja glukozy, ale nie potwierdzono
poprawy ukladu sercowo-naczyniowego [30].

W badaniu oséb starszych z nadwaga wykazano, ze TRF jest akcep-
towalnym i wykonalnym schematem zZywieniowym dla 0s6b w podeszlym
wieku i mozna go stosowa¢ w celu zmniejszenia masy ciala [31]. Post
moze by¢ korzystng interwencjg zywieniowa dla oséb starszych, jednak
potrzeba wigcej badan, aby doktadnie pozna¢ dziatanie postu w tej grupie.

Post i aktywnos$c¢ fizyczna

Odrebng grupe badan nad postem stanowig badania skupiajace sie
na stosowaniu postu u oséb aktywnych fizycznie. Wiele oséb dazacych
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do modyfikacji skladu ciala taczy strategie dietetyczne z regularnymi
¢wiczeniami. Pomyslne wdrozenie aktywnosci fizycznej wraz z odpo-
wiednim planem zywieniowym zostalo uznane za jedng z gtéwnych stra-
tegii przeciwdziatania ewolucji choréb przewleklych i $miertelnosci [32].

Badanie os6b stosujacych post przerywany wraz z treningiem
oporowym wskazujg, ze TRF zmniejszajac pobor energii nie wpltywa
niekorzystnie na utrzymanie masy mie¢$niowej, a poprawa sity mies$ni
i wytrzymalosci jest poréwnywalna, a nawet wigksza niz u oséb prze-
strzegajacych normalnej diety [33].

W badaniach dlugoterminowych (12 miesiecy) potwierdzono
te wyniki, ponadto okazalo sie, ze dlugotrwale stosowanie TRF wraz
z treningiem oporowym poprawia profil lipidowy, poziom glukozy oraz
zmniejsza stan zapalny [32]. Post przerywany jest czestg strategia zy-
wieniowg wsérdd populacji sportowcow, ktérzy dobrowolnie ogranicza-
ja spozycie energii, aby osiagna¢ okreslonag kategorie masy ciala badz
poprawi¢ stosunek sily do masy czy tez poprawi¢ wydolno$¢. Badanie
sportowcow zawodowo trenujgcych kolarstwo wykazalo, ze TRF 16/8h
moze by¢ wlasciwg dietg dla 0séb trenujacych sporty wytrzymatosciowe,
szczego6lnie w okresie przedsezonowego treningu, poniewaz poprawia
sktad ciala, wspomaga dziatanie uktadu odpornosciowego bez wpltywu
na wydolnos¢ tlenowa [34]. Inne z badan przeprowadzone wsérdd stu-
dentéw wychowania fizycznego potwierdzilo wptyw TRF na poprawe
wydajnosci, ale dopiero po dluzszym 4 tygodniowym stosowaniu inter-
wengcji dietetycznej w modelu TRF 16/8 h. Uczestnicy zostali przebada-
ni po tygodniu stosowania diety, zaobserwowano, ze krotkoterminowy
TRF nie poprawia wydajnosci ani sktadu ciata badanych [35].

Podsumowanie

W literaturze naukowej pojawia si¢ wiele badan podejmujacych
proby oceny wplywu stosowania postu na zdrowie czlowieka. Szcze-
gblnie post przerywany jako unikalny sposéb odzywiania moze by¢
korzystny w zapobieganiu badZz wspomaganiu leczenia choréb prze-
wleklych. Trudno poréwnywaé wyniki badan, poniewaz rdznig si¢
czasem trwania, protokotem badawczym czy doborem grup, ktére nie
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zawsze moga by¢ poréwnywane. Dlatego potrzebne sg dalsze badania
potencjalu postu, by wypracowaé nowe zalecenia dietetyczne.
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STRESZCZENIE

Wazng strategia, czesto stosowang w celu poprawy zdrowia czlowieka, jest interwencja

dietetyczna o ograniczonej wartosci energetycznej. Post i jego zmodyfikowane formy mogg by¢
skuteczng terapia wspomagajaca leczenie otytosci, cukrzycy i innych schorzen. Celem artykutu

jest przeglad najnowszych badan dotyczacych wplywu postu i postu przerywanego na zdrowie.

SLOWA KLUCZOWE: post, post przerywany, Zywienie ograniczone czasowo.

SuUMMARY

An important strategy often used to improve human health is energy-restricted die-

tary intervention. Fasting and its modified forms can be an effective therapy supporting the
treatment of obesity, diabetes and other diseases. The aim of the article is to review the latest

research on the impact of fasting and intermittent fasting on health.

KEYWORDS: fasting, intermittent fasting, time restricted feeding.
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