OTYLOSC
U MEZCZYZN

Przeczytaj to koniecznie, jesli chorujesz
na otytos¢! Dowiesz sig, ze otytos¢ nie jest
tylko problemem kosmetycznym, ale
przede wszystkim zdrowotnym.
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Otytos¢ choroba
cywilizacyjna XXI wieku

Otytos¢ prowadzi do rozwoju takich schorzen, jak cukrzyca
typu 2 i choroby uktadu krazenia (nadcisnienie tetnicze,
zawat miesnia sercowego, udar moézgu i niewydolnosc
krazenia). Sprzyja rowniez wystepowaniu bezdechu nocnego,
zmian zwyrodnieniowych stawéw i kregostupa oraz zaburzen
zycia seksualnego i prokreacji. Niezadowolenie z wtasnego
wygladu powoduje u niektorych otytych oséb spadki nastroju
mogace doprowadzi¢ do depresji.

1. Wprowadzenie

WHO (Swiatowa Organizacja Zdrowia, World Health Organization) uznata otyto¢
za chorobe w 1948 roku, a za chorobe cywilizacyjng w 1997 roku.

Choroba otylosciowa prowadzi do rozwoju okofo 200 powiktan, miedzy
innymi choréb uktadu krazenia, zaburzenn metabolicznych i hormonalnych, zmian
zwyrodnieniowych kregostupa i stawdw oraz pogorszenia funkcji seksualnych
i zaburzenia prokreadji.

CHOROBA OTYLOSCIOWA WIAZE SIE Z WIELOMA CHOROBAMI
TOWARZYSZACYMI | POWIKEANIAMI
METABOLICZNYMI, MECHANICZNYMI i PSYCHICZNYMI
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NAFLD (non-alcoholic fatty liver disease) — niealkoholowa sttuszczeniowa choroba watroby
*w tym piersi, jelita grubego, endometrium, przetyku, nerki, jajnika, trzustki, gruczotu krokowego
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2. Mechanizmy
odpowiadajgce
za taknienie
| poczucie sytoscl

taknienie oraz sytos¢ to dwa podstawowe odczucia odpowiedzialne za
przeciwstawne zachowania zywieniowe. Za ich koordynacje odpowiedzialne
sa osrodki sytosci i taknienia w mézgu, na ktére wptywajg miedzy innymi
substancje wydzielane przez tkanke ttuszczowa i przewéd pokarmowy.

2.1 DZIALANIE ZWIAZKOW WYDZIELANYCH
PRZEZ TKANKE THUSZCZOWA

Znaczenie i mechanizmy dziatania substancji wytwarzanych w tkance ttuszczowej
wymagaja dalszych badan, ale od niedawna wiadomo, ze komérki ttuszczowe,
adipocyty, to nie tylko miejsce magazynowania energii w postaci ttuszczu.

To fabryka wydzielajaca ogromna ilos¢ zwigzkéw chemicznych o typie
hormonéw, zwanych adipokinami, ktére miedzy innymi reguluja procesy
faknienia i sytosci. Do zwigzkéw wydzielanych przez tkanke tluszczowa
naleza m.in. rezystyna, adiponektyna, wisfatyna, apelina, waspina
i omentyna.

PIERWSZYM ODKRYTYM, A WIEC NAJLEPIE) OPISANYM, HORMONEM
WYDZIELANYM PRZEZ TKANKE TEUSZCZOWA JEST LEPTYNA.

sygnaty z tkanki +*2*.,

Leptyna odpowiada za regulacje gtodu i sytosci w organizmie. Transportowana
z krwia dostaje sie do moézgu, gdzie dziatajac na odpowiednie receptory,
hamuje stymulujacy taknienie uktad NPY/AgRP (neuropeptyd Y/foeptyd
zwigzany z umaszczeniem Agouti, neuropeptide Y/agouti-related protein)
i pobudza hamujacy taknienie uktad POMC/CART (proopiomelanokortyna/
transkrypt regulowany kokaina i amfetaming, proopiomelanocortin/cocaine and
amphetamine related transcript).
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Leptyna dostarcza mézgowi sygnat, ze zjedliSmy wystarczajaco duzo
i jesteSmy najedzeni. Zbyt obfita tkanka tluszczowa produkuje tak
duzo leptyny, ze wychwytujace ten hormon receptory przestajag na niego
reagowac. Prowadzi to do tzw. leptynoopornosci, czyli braku reakcji na
nadmiar leptyny. Mdézg nie otrzymuje informacji, ze jestesmy najedzeni, co
powoduje nieopanowana chec jedzenia.
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Innym wydzielanym przez tkanke tluszczowg hormonem odgrywajacym role
w kontroli taknienia jest odkryta w 2001 roku rezystyna. U gryzoni powoduje
ona rozwiniecie insulinoopornosci, to dziatanie nie zostato jednak do konca
potwierdzone u ludzi. Uwaza sie, ze rezystyna ma silne dziatanie prozapalne
i bierze udziat w procesach zapalnych w uktadzie krazenia czy kostno-
stawowym. By¢ moze ma ona takze wptyw na funkcje rozrodcze.

2.2 DZIALANIE ZWIAZKOW WYTWARZANYCH
W PRZEWODZIE POKARMOWYM

W regulacji sytosci uczestnicza réwniez hormony wytwarzane w przewodzie
pokarmowym, takie jak GLP-1 (glukagonopodobny peptyd 1, glucagon-like peptide
1), PYY (peptyd YY, peptide PYY), IAPP (amylina; polipeptyd amyloidu wyspowego,
islet amyloid polypeptide), grelina, CCK (cholecystokinina, cholecystokinin) i OXM
(oksyntomodulina, oxyntomodulin).

GLP-1 jest wytwarzany przez komérki sciany jelit i komorki nerwowe w mézgu. Jego
dziatanie jest wielokierunkowe: powoduje zwigkszenie wydzielania insuliny
z komorek beta trzustki, przez co zapobiega wzrostom glikemii po positku,
i chroni je przed wptywem czynnikéw uszkadzajacych. OpdZnia tez opréznianie
zotadka, zmniejsza wydzielanie soku zotadkowego, stymuluje osrodek sytosci
w podwzgérzu i hamuje poczucie gtodu.

Grelina jest wytwarzana przede wszystkim w zotadku (60-70%), jelicie cienkim
i grubym. Pobudza apetyt, nazywana jest potocznie hormonem gtodu.

REGULACJA APETYTU W OSRODKOWYM UKEADZIE NERWOWYM
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O Podwzgorze integruje sygnaty z wielu réznych systeméw

O Jadra podwzgorza (takie jak jadro tukowate i jadro boczne)
s zaliczane do osrodka gtodu i sytosci

O Znamy obecnie dwie przeciwstawnie dziatajace grupy neuronéw:
- Neurony AgRP/NPY (gtodu)
- Neurony CART/POMC (sytosci)

AgRP (agouti-related peptide) — peptyd zwiazany z umaszczeniem Agouti; CART (cocaine and amphetamine regulated transcript)
— transkrypt requlowany kokaina i amfetamina, CCK (cholecystokinin) — cholecystokinina; GLP-1 (glucagon-like peptide-1) —
glukagonopodobny peptyd 1, NPY (neuropeptide Y) — neuropeptyd Y; OXM (oxyntomodulin, oksyntomodulina);

PYY (peptide-YY) — peptyd PP; POMC (proopiomelanocortin) — proopiomelanokortyna




- OTYtOSC U MEZCZYZN

3. Powiktania zwigzane
z otytoscig

3.1 CHOROBY UKtADU KRAZENIA

Komorki tluszczowe wydzielaja réwniez  prozapalne zwiazki  zwane
cytokinami, takie jak TNF-a (czynnik martwicy nowotworéw a, tumor
necrosis factor a), substancje odpowiedzialne za rozwéj przewlektego
stanu zapalnego. Powoduja one uszkodzenie srodbtonka (warstwy komdrek
wyscielajacej naczynia krwionosne) we wszystkich naczyniach organizmu.
Uszkodzenie $réodbtonka naczyn prowadzi do rozwoju miazdzycy i choréb
uktadu krazenia, takich jak nadci$nienie, zawat miesnia sercowego i udar
mézgu.

Osoby chorujace na otytos¢ czesto cierpig réwniez na bezdech nocny, chorobe
spowodowana powtarzajacymi sie w czasie snu epizodami zatrzymania
oddychania lub jego znacznego sptycenia. Nastepstwem bezdechu jest
uogdlnione niedotlenienie organizmu przektadajace sie na ostabienie koncentracji
i dtuzsze reakcje psychomotoryczne, ktdére moga zwiekszac¢ ryzyko wypadkéw
komunikacyjnych. U oséb z bezdechem czesciej wystepuja tez choroby ukfadu
krazenia, takie jak nadcisnienie tetnicze.

3.2 CHOROBY UKEADU KOSTNO-STAWOWEGO

Otytos¢ powoduje przecigzenie zaréwno stawow, jak i kregostupa.
Zmniejszenie ilosci tkanki tluszczowej poprzez zastosowanie wiasciwego
sposobu odzywiania wraz z odpowiednimi ¢wiczeniami fizycznymi powoduje
odciazenie uktadu kostnego i przynosi wyrazne polepszenie ruchliwosci stawow
i elastycznosci ruchéw.




n OTYtOSC U MEZCZYZN

3.3 ZMIANY HORMONALNE | CUKRZYCA

Substancje wydzielane przez tkanke ttuszczowa, takie jak leptyna, TNF-q,
rezystyna i adiponektyna, odgrywaja duza role w rozwoju insulinoopornosci,
czyli niewrazliwosci tkanek na dziatanie insuliny. Insulina to hormon
produkowany przez komérki B trzustki i zmniejszajacy stezenie glukozy
we krwi dzieki zwiekszeniu wychwytu tego cukru prostego miedzy innymi przez
miesnie szkieletowe, watrobe i tkanke ttuszczowa. Insulinoopornos¢ to jedna
z gtdwnych przyczyn rozwoju cukrzycy typu 2.

3.4 ZABURZENIA ZYCIA SEKSUALNEGO | PROKREACII

Nazywany hormonem stresu kortyzol produkowany jest nie tylko
w nadnerczach, ale takze w tkance ttuszczowej dzieki dziataniu enzymu
11B-HSD1 (11 B-dehydrogenaza hydroksysteroidowa typu 1, 11-B hydroxysteroid
dehydrogenase type 1). Kortyzol hamuje wydzielanie testosteronu, podobne
dziatanie ma réwniez aromataza, inny obecny w tkance ttuszczowej zwiazek.

4 )
OBNIZENIE STEZENIA TESTOSTERONU UWAZA SIE ZA JEDNA Z PRZYCZYN

POGORSZENIA SPRAWNOSCI SEKSUALNEJ U OTYLYCH MEZCZYZN.
NISKIE STEZENIE TESTOSTERONU POWODUJE TEZ ZMNIEJSZENIE JAKOSCI
NASIENIA, GORSZY NASTROJ, NERWOWOSC | ROZDRAZNIENIE. INNA
PRZYCZYNA ZABURZEN POTENCJI | PROKREACJI W OTY£OSCI JEST ZWIAZANE
Z NIA WYSTEPOWANIE CUKRZYCY TYPU 2.

J

3.5 ZESPOk METABOLICZNY

Zespot metaboliczny to czesto wystepujacy u otytych oséb szereg czynnikéw
ryzyka, ktore zwiekszajg prawdopodobienstwo zachorowania na cukrzyce
typu 2 i choroby ukfadu krazenia (w tym miazdzyce).

Wg wskazan Miedzynarodowej Federacji Diabetologicznej z 2009 roku

zespot metaboliczny rozpoznaje sie, gdy sa spetnione przynajmniej 3 z 5

czynnikéw ryzyka:

O zwiekszony obwaéd talii: w populacji europejskiej =80 cm u kobiet i 294 cm
U mezczyzn

O stezenie triglicerydéw >150 mg/dl (1,7 nmol/l) lub leczenie hipertriglicerydemii
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O stezenie HDL <50 mg/dl (1,3 mmol/l) u kobiet i <40 mg/dl (1,0 mmol/l)
u mezczyzn lub leczenie tego zaburzenia lipidowego

O ciénienie tetnicze skurczowe =130 mmHg lub rozkurczowe =85 mmHg,
badz leczone nadcisnienie

farmakologiczne cukrzycy typu 2

O stezenie glukozy w osoczu na czczo =100 mg/dl (5,6 mmol/l) lub leczenie

4. Leczenie otytosci

Juz ponad 70 lat temu otytos¢ uznano za chorobe, poniewaz nie tylko pogarsza
ona jakosc zycia, ale poprzez rozwdj wielu powiktan prowadzi do jego skrécenia.
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CELEM LECZENIA OTY£OSCI JEST WIEC NIE POPRAWA WYGLADU DANEJ W leczeniu choroby otylosciowej przede wszystkim zaleca sie zmiane
OSOBY, ALE ZMNIEJSZENIE RYZYKA WYSTAPIENIA ZAGRAZAJACYCH JEJ ZYCIU nawykéw zywieniowych i zwiekszenie ilosci i intensywnosci wysitku
POWIKEAN. TAKA TERAPIA POWINNA BYC KOMPLEKSOWA, PROWADZONA fizycznego.

PRZEZ LEKARZA, DIETETYKA | PSYCHOLOGA.

LECZENIE OTY£OSCI U CZESCI PACJENTOW CHORYCH NA OTYOSC NIEZBEDNA MOZE SIE
] OKAZAC ROWNIEZ FARMAKOTERAPIA.
1*
‘ . LEKARZ SPECJALISTA
v ﬁ ) prowadzi terapie leczenie otytosci
- DIETETYK
% pomaga ustawi¢ odpowiednia /(,//’*

niskokaloryczna, niskoweglowodanowa,

a jednoczesnie zdrowa diete.
n W Polsce dostepne s3 trzy leki stosowane w terapii choroby otytosciowej,

ktére réznia sie mechanizmem dziatania i forma podania. Porozmawiaj o tych
PSYCHOLOG opcjach ze swoim lekarzem, aby wybrac lek, ktéry bedzie dla Ciebie najlepszy.

pomaga w zwiekszeniu motywacji

i trzymaniu rownowagi psychicznej
podczas trudnego procesu odchudzania,
ktéremu towarzysza okresowe spadki nastroju
i che¢ do przerwania terapii.

W szczegolnych przypadkach moze by¢ konieczne przeprowadzenie zabiegéw
bariatrycznych, takich jak umieszczenie w zotadku pacjenta balonu (tzw.
balon Zzotadkowy), wytaczenie zotadkowe, rekawowa resekcja zotadka lub
zatozenie opaski zotadkowe;.

™ SEKSUOLOG/ANDROLOG/
g - R N e i
) pomoze odzyska¢ zadowolenie z zycia
seksualnego poprzez zastosowanie
l terapii specyfikami podwyzszajacymi poziom
testosteronu lub hormonalnej terapii zastepcze;

i lekéw wzmacniajacych potencje.




PODEJMIJ WALKE Z OTYLOSCIA.
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BEZ POWIKELAN TEJ CHOROBY.
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