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w sprawie zalecen zywieniowych podczas pandemii COVID-19

Pandemia COVID-19 i uniwersalne zalecenia zywieniowe

Podczas pandemii COVID-19 nalezy zadba¢ o osiagnigcie i utrzymanie optymalnego stanu odzywienia
organizmu, w tym prawidlowej masy ciala, poprzez dostarczenie z dietg wszystkich skladnikow
odzywczych, ktorych organizm potrzebuje w ilosci odpowiedniej do wieku, pfci, stanu fizjologicznego i
aktywnosci fizycznej, zgodnie z normami zywienia, jesli indywidualne zapotrzebowanie organizmu nie jest
Znane.

Ogodlng zasada zbilansowanego odzywiania jest spozywanie urozmaiconej diety opartej na dostepnej
zywnos$ci. Kluczowg strategia zywieniowa wspierania organizmu i funkcji uktadu odpornosciowego
powinna by¢ dieta z odpowiednig iloscig wody i duzym udzialem zywnos$ci pochodzenia roslinnego
(warzyw, owocow, pelnoziarnistych produktow zbozowych, roslin straczkowych, orzechdw, nasion) oraz
odpowiednig iloscig zywnos$ci pochodzenia zwierzgcego (ryb, produktow mlecznych, jaj, produktow
migsnych).

Kazdego dnia nalezy je$¢ réznorodne $wieze i1 nieprzetworzone lub malo przetworzone produkty
spozywcze dostarczajagce witamin, skladnikow mineralnych, btonnika pokarmowego, bialka,
wielonienasyconych kwasow ttuszczowych n-3 i n-6 oraz sktadnikéw o dziataniu przeciwutleniajacym (np.
polifenoli, karotenoidéw). Nalezy unika¢ cukru, soli i nasyconych kwasow ttuszczowych, aby znacznie
zmniejszy¢ ryzyko nadwagi, otytosci, chordb serca i naczyn, cukrzycy i niektorych rodzajow raka.

Ogolne zalecenia zywieniowe podczas pandemii COVID-19 (zatacznik 1)

=

Dbanie o dostosowanie wartosci energetycznej diety do aktualnego poziomu aktywnosci fizycznej
Oparcie codziennej diety w potowie na warzywach i owocach
Zachowanie odpowiedniego stanu nawodnienia organizmu

Dokonywanie racjonalnych wyboréw zywnosci

Ograniczenie spozycia cukru, soli 1 thuszczow

Unikanie picia napojow alkoholowych

Przestrzeganie zasad higieny i bezpiecznego postepowania z zywnos$cia
Wspolne spozywanie domowych positkow jako metoda tagodzenia stresu
Dbanie o regularng aktywnos$¢ fizyczng

10 Suplementacja diety, jesli nie pokrywa zapotrzebowania organizmu

11. Korzystanie z rzetelnych zroédet informacji zywieniowe;j
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Pandemia COVID-19 i zalecenia zywieniowe dla dzieci

Dzieci i mtodziez podczas pandemii COVID-19 podlegajg tym samym wymaganiom zywieniowym co
dorosli, z uwzglednieniem okresOw wzrastania i rozwoju jako krytycznych, w ktorych potencjalne
niedozywienie moze mie¢ dlugotrwate konsekwencje dla zdrowia. Dlatego istotne jest odpowiednie
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zaopatrzenie rosngcego organizmu we wszystkie sktadniki odzywcze, ze zwroceniem szczegodlnej uwagi
na witaming D.

W przypadku niemowlat do 6. miesigca zycia nalezy promowac¢ wytaczne karmienie piersig jako optymalne
dla ich zdrowia i rozwoju. Dotychczas nie wykazano obecnosci replikujacego SARS-CoV-2 w mleku
matki, stwierdzono natomiast obecno$¢ przeciwcial ochronnych. Rozpoznanie u matki zakazenia SARS-
CoV-2 nie jest przeciwwskazaniem do karmienia dziecka jej mlekiem, jednak zalecenia dotyczace
karmienia piersig w kontekscie zakazenia SARS-CoV-2 moga si¢ zmienia¢ wraz z pojawianiem si¢ nowych
danych, dlatego nalezy je $ledzi¢ na biezaco, np. na stronie internetowej Polskiego Towarzystwa
Neonatologicznego (www.neonatologia.edu.pl).

W miar¢ wprowadzania nowych produktéw do codziennej diety matego dziecka konieczne jest
zapewnienie mu roznorodnej, §wiezej i nieprzetworzonej lub mato przetworzonej zywnosci, aby dostarczy¢
wody, wszystkich sktadnikéw odzywczych i blonnika pokarmowego w ilo§ciach odpowiednich do wieku i
zapotrzebowania.

Szczegdlnym problemem u polskich dzieci w roznym wieku jest systematyczny wzrost wystepowania
otylosci, ktory moze dalej narastaé, zwlaszcza w okresie pandemii, z powodu mniejszej aktywnosci
fizycznej wynikajacej ze zdalnego nauczania i wydluzonego czasu spedzanego przed ekranem oraz
ograniczen w poruszaniu si¢ i kontaktach spolecznych. Dlatego w trosce o zdrowie fizyczne, psychiczne i
spoteczne niezbgdne jest promowanie codziennej aktywnosci fizycznej w ramach dozwolonych przepisami
epidemicznymi.

Zalecenia zywieniowe dla dzieci podczas pandemii COVID-19 (zatgcznik 2)

1. Karmienie piersig

Dbanie o codzienne wypijanie wystarczajacej ilosci wody

Dbanie o codzienng aktywno$¢ fizyczng

Podawanie $wiezej i nieprzetworzonej lub mato przetworzonej zywnosci
Zapewnienie tluszczoéw o odpowiedniej jakosci

Ograniczenie spozycia soli 1 cukrow

Przygotowywanie domowych positkéw

Korzystanie ze wsparcia psychospolecznego oraz specjalistow
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Uzasadnienie

Globalna pandemia zwigzana z zakazeniem SARS-CoV-2 (ang. severe acute respiratory syndrome
coronavirus  2)  zmienita  wszystkie  aspekty  zycia  codziennego -  spowodowata
zmiang zachowan zywieniowych i stylu zycia wigkszosci ludzi, ktorym towarzyszy wzrost odczuwanego
stresu z powodu izolacji, drastycznego ograniczenia kontaktéw spotecznych i obaw o zakazenie wirusem
oraz utrate zatrudnienia i dochodoéw. Wtasciwe odzywianie jest wazne dla zachowania zdrowia, a podczas
pandemii COVID-19 (ang. coronavirus disease 2019) troska o wlasciwg diete, dostosowang do
zapotrzebowania organizmu i aktualnego poziomu aktywnosci fizycznej, nabiera szczegélnego znaczenia.

Zrédla informacji nt. zywienia i zakazenia wirusem SARS-CoV-2

Identyfikacja czynnikdw zywieniowych zwigzanych z tagodnym, umiarkowanym i ci¢zkim przebiegiem
zakazenia SARS-CoV-2 jest punktem wyjscia do opracowania dobrych praktyk zywieniowych oraz
sformutowania zasad postgpowania w zapobieganiu zakazeniu i jego leczeniu. Bez watpienia §wiat zostat
zaskoczony skalg pandemii i jej skutkami dla zdrowia i zycia ludzkiego. Szybko pojawity si¢ oczekiwania
wobec ekspertow, aby wskazali metody leczenia i zapobiegania skutkom zakazenia. Jednak zgromadzenie
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mocnych dowodow naukowych (z randomizowanych badan eksperymentalnych) wymaga czasu, a ich
uzyskanie w ciggu kilkunastu miesigcy trwania pandemii jest trudne.

Zalecenia zywieniowe zostaly opracowane poprzez modyfikacje istniejgcych, dobrze udokumentowanych
zalecen zywieniowych i ich adaptacj¢ do zmian w zywieniu i stylu zycia Polakéw, ktdre zaobserwowano
podczas pandemii COVID-19 oraz na podstawie:

o wiedzy z zakresu fizjologii 1 patofizjologii dotyczacej wplywu zywnos$ci i zywienia na stan
odzywienia organizmu i jego funkcjonowanie, w tym funkcje uktadu odpornosciowego;

o dowodow zgromadzonych przed pandemig dla innych choréb uktadu oddechowego (np. zapalenia
ptuc) lub innych wiruséw (np. grypy typu A i B);

o wiedzy pochodzacej z wykonanych podczas pandemii nielicznych badan eksperymentalnych, zwykle
jednoosrodkowych, z malg liczebno$cia proby, lub badan typu obserwacyjnego, ktére majg mniejsza
site w wyjasnianiu zaleznosci miedzy dietg, zakazeniem SARS-CoV-2, jego przebiegiem i
umieralnos$cig; kilka duzych badan eksperymentalnych z tego zakresu jest w toku, ale na ich wyniki
1 wnioski musimy poczekac.

Zmiany w zywieniu i stylu zycia podczas pandemii COVID-19

Z dostepnych badan wynika, ze w Polsce podczas trzech pierwszych miesigcy trwania pandemii wielu
dorostych zwigkszylo spozycie zywnosci (34%) 1 czas spedzany przed ekranem (49%), a zmniejszyto
aktywno$¢ fizyczng (43%). Spowodowato to wzrost wystgpowania nadwagi, a w niedalekiej przysziosci
moze wywota¢ dalszy wzrost wskaznikow otytosci i wielu choréb z nig wspoétistniejacych, m.in. chorob
serca i naczyn, cukrzycy i innych choréb metabolicznych oraz niektorych rodzajow raka. Z drugiej strony,
niektorzy dorosli zmniejszyli spozycie zywnos$ci (14%), w tym osoby o uprzednio prawidlowej lub za
niskiej masie ciala, zwigkszajac problem wystepowania niedowagi i niedozywienia oraz zachowan
anorektycznych.

Takie zmiany w spozyciu zywnosci i stylu zycia nalezy uzna¢ za duze zagrozenie dla zdrowia publicznego,
zwlaszcza w konteks$cie nadwagi i otyloSci. Przed pandemig otytych byto 4-5% dzieci w wieku 2-6 lat, 8%
dziewczat i 14% chtopcéw w wieku szkolnym (dane z Narodowego Programu Zdrowia, 2017-2020) oraz
w zalezno$ci od wieku 4-28% 0s6b dorostych lub starszych (dane z Europejskiego Ankietowego Badania
Zdrowia, 2014 wg GUS 2020), a dwu- lub trzykrotnie wiecej Polakow miato nadwagg.

Dieta, stan odzywienia i odpornos¢ organizmu

Spozywana zywnos¢ 1 zawarte w niej sktadniki decydujg o stanie odzywienia organizmu i mogg wptywac
na jego zdolnos¢ do zapobiegania infekcjom 1 ich zwalczania oraz wspomagaé powro6t do zdrowia.
Zywno$¢ jest zrodtem ok. 70 sktadnikéw odzywezych (m.in. aminokwasoéw, wielonienasyconych kwasow
thuszczowych, glukozy, witamin, sktadnikow mineralnych), wielu sktadnikéw wykazujacych aktywnos¢
biologiczng (np. polifenoli o wlasciwosciach przeciwutleniajacych), ale takze substancji antyodzywczych
(np. fityniandw, szczawianOw, askorbinazy — enzymu rozkladajacego kwas askorbinowy) lub wrecz
szkodliwych zanieczyszczen [np. arsenu, benzo(a)pirenu], ktore wspolnie odpowiadaja za stan zdrowia
organizmu. Dobry stan odzywienia (odpowiednie wysycenie tkanek sktadnikami odzywczymi) jest
niezbedny do zachowania zdrowia i wlasciwego funkcjonowania wszystkich uktadow i narzadéw, w tym
uktadu odpornosciowego.

Uktad odporno$ciowy chroni organizm przed czynnikami chorobotworczymi (bakteriami, wirusami,
grzybami, pasozytami), wykorzystujac zlozone mechanizmy, w ktore s3 zaangazowane rdznego typu
wyspecjalizowane komorki i substancje regulatorowe. Uktad odporno$ciowy jest zawsze aktywny, a
aktywno$¢ ta rosnie podczas zakazenia. Towarzyszy temu zwigkszone tempo metabolizmu oraz wigksze



zuzycie energii 1 substratow potrzebnych do syntezy substancji i komoérek zaangazowanych w procesy
obronne.

W funkcjonowaniu uktadu odpornosciowego bierze udziat wiele sktadnikéw pochodzacych z diety, a
znaczenie w roznego typu procesach obronnych majg witaminy: D, C, A (w tym beta-karoten), E, Bs, B1o,
kwas foliowy, sktadniki mineralne: cynk, miedz, selen i zelazo oraz aminokwasy i wielonienasycone kwasy
thuszczowe Nn-3 1 n-6. Najwigcej uwagi skupiajg witaminy D, C i A oraz cynk, selen i wielonienasycone
kwasy ttuszczowe Nn-3, poniewaz odgrywaja kluczowa role¢ w utrzymaniu integralnosci i funkcji uktadu
odpornosciowego, w tym aktywacji, réznicowaniu i namnazaniu komorek odpornosciowych oraz
utrzymaniu stabilno$ci bton komoérkowych; ponadto odpowiedz odporno$ciowa organizmu zalezy od ich
wspoétdziatania na wielu etapach tego procesu. Wykazano, ze te kluczowe skladniki odzywcze sa
szczegblnie wazne we wspieraniu obrony przeciwwirusowej i przeciwbakteryjnej organizmu oraz
tagodzeniu zakazenia i zmniejszaniu ryzyka cigzkiego przebiegu zwyktych (niecovidowych) zakazen drog
oddechowych. Na tej podstawie mozna przewidywac ich korzystny wplyw na przebieg zakazenia SARS-
CoV-2, a trwajace badania kliniczne pomoga wyjasni¢ role sktadnikow odzywczych we wspomaganiu
leczenia zakazenia tym wirusem. Aktualnie trwa dyskusja nad mozliwos$cig leczniczego zastosowania
witamin C, D i A oraz cynku i wielonienasyconych kwaséw tluszczowych n-3 w ilosciach
nieprzekraczajacych gornych dopuszczalnych pozioméw spozycia (tfacznie ze sktadnikami pochodzacymi
z diety), jako taniego, farmakologicznego sposobu, ktory potencjalnie moze pomaga¢ w zapobieganiu
zakazeniu SARS-CoV-2 lub zmniejszaniu jego skutkow.

W regulacji funkcji uktadu odpornosciowego wazng role odgrywaja takze bakterie i inne mikroorganizmy
obecne w jelicie grubym czlowieka (tzw. mikrobiota jelitowa). Obecnos¢ duzej ilosci mikroorganizmow
probiotycznych (np. Bifidobacterium, Lactobacillus) korzystnie wptywa na wiele funkcji w jelicie i calym
organizmie, m.in. przez tworzenie fizycznej i chemicznej bariery chroniacej jelito grube przed zasiedleniem
przez drobnoustroje chorobotwdrcze oraz prawdopodobne wzmocnienie odpornosci wrodzonej organizmu.
Dieta jest jednym z najwazniejszych czynnikow decydujacych o sktadzie mikrobioty jelitowej. Zaburzony
sktad mikrobioty jelitowej (dysbioza) wystepuje u 0sob o duzym spozyciu zywnosci pochodzenia
zwierzecego, a matym spozyciu zywnosci pochodzenia ro$linnego. I odwrotnie, korzystny sktad
mikrobioty jelitowej maja osoby spozywajace wigcej zywnosci pochodzenia roslinnego, w tym regularnie
spozywajace zywnos¢ prebiotyczng zawierajacag krotkotancuchowe oligosacharydy (np. cebulg, czosnek,
rosliny strgczkowe, petnoziarniste produkty zbozowe z owsa lub pszenicy) oraz zywnos¢ fermentowang
zawierajacg bakterie fermentacji mlekowej (np. jogurt, kefir, mleko acidofilne, kiszone warzywa). U 0sob
dorostych potwierdzono ostatnio w dwoch przegladach systematycznych z metaanalizg, Ze drobnoustroje
probiotyczne wzmacniaty odpowiedZz immunologiczng organizmu na szczepienie przeciwko sezonowej
grypie. Co wiecej, zaburzony sktad mikrobioty jelitowej (dysbioz¢) wykazano u pacjentéw z cigzkim
przebiegiem zakazenia SARS-CoV-2.

Obecnie nie ma dowoddéw, aby spozywana zywno$¢ i zawarte w niej sktadniki, w tym o wtasciwosciach
pro-/prebiotycznych, odgrywaty istotng role w zapobieganiu zakazeniu SARS-CoV-2 i tagodzeniu jego
przebiegu. Jednak biorac pod uwage warto$¢ odzywcza zywnosci i zapobieganie dysbiozie,
rekomendowanie urozmaiconej diety, z duzym udzialem réznorodnej zywnosci pochodzenia
roslinnego oraz odpowiednia iloScia zZywnos$ci pochodzenia zwierzecego, stosownie do wieku, ma
dobre podstawy naukowe.

Niedozywienie i otylo$¢ a zakazenie wirusem SARS-CoV-2

Niedobory skladnikow odzywczych (niedozywienie jawne lub ukryte), uogélnione lub odnoszace si¢ do
pojedynczych sktadnikéw (np. witamin C i D, witamin z grupy B, cynku, selenu, zelaza, biatka), obnizaja
odporno$¢ organizmu, a tym samym mogg zwigkszy¢ ryzyko zachorowania i pogorszy¢ przebieg wielu
roznych chorob. Zatem logiczne jest, ze kazde ostabienie funkcji obronnych uktadu odporno$ciowego, w
tym wynikajgce z niedozywienia, sprzyja zakazeniu SARS-CoV-2. | przeciwnie — zbilansowana dieta, w
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pelni pokrywajaca zapotrzebowanie organizmu cztowieka na wszystkie sktadniki odzywcze, moze
wspiera¢ dziatanie uktadu odporno$ciowego, takze w przebiegu zakazenia SARS-CoV-2.

Poglad ten uzasadniajg wyniki badan obserwacyjnych. Stwierdzono, ze niedobory cynku, selenu, witamin
C lub D wystepowaly kilka razy czesciej u pacjentdw z cigzkim przebiegiem zakazenia SARS-CoV-2 niz
u osob niezakazonych lub o lekkim przebiegu zakazenia tym wirusem. Prawie 50% pacjentow
hospitalizowanych z powodu COVID-19 byto niedozywionych. Co wigcej, u 0s6b z niedozywieniem
ogblnym, pierwotnym lub wtornym (wynikajagcym z choroby, hospitalizacji lub zastosowanego leczenia)
wykazano cigzki przebieg zakazenia i wigksza §miertelnos¢ z powodu COVID-19. Analogiczna obserwacja
dotyczyta pacjentow z niedowaga lub otyloscia, co wskazuje na potrzebe utrzymania zrownowazonego
bilansu energetycznego i prawidlowej masy ciala niezaleznie od potrzeby wlasciwego wysycenia tkanek
sktadnikami odzywczymi. Eksperci Europejskiego Towarzystwa Zywienia Klinicznego i Metabolizmu
(European Society for Clinical Nutrition and Metabolism, ESPEN) w 2020 r. opublikowali stanowisko.
zawierajace jednoznaczng rekomendacjg, ze zapobieganie niedozywieniu, jego diagnozowanie i leczenie
powinny by¢ rutynowo stosowane w terapii pacjentow z COVID-19, a szczego6lng troska o dobry stan
odzywienia nalezy otoczy¢ osoby starsze lub z wieloma innymi chorobami.

Otylo$¢ jest rozwazana jako niezalezny i1 prognostyczny czynnik ryzyka cigzkiego przebiegu zakazenia
SARS-CoV-2, ktory zmniejsza szanse pacjenta na przezycie. Przyczyng ztych rokowan u oséb otytych
moze by¢ wspoélistniejace niedozywienie, poniewaz nadmierna ilo$¢ tkanki tluszczowej nie wyklucza
niedoborow sktadnikow odzywczych, zwlaszcza u osoéb o niezbilansowanej diecie lub tych, ktore
wielokrotnie stosowaly modne, ale szkodliwe diety odchudzajace. Otytos¢ 1 zakazenie SARS-CoV-2
wykazuja pewne podobienstwo — powoduja nasilenie procesow zapalnych w organizmie, ktére moga
przybra¢ szczegolnie drastyczny przebieg w zakazeniu tym wirusem. W ciezkim przebiegu zakazenia
SARS-CoV-2 pojawia si¢ krytyczna odpowiedz organizmu, zwana burzg cytokinowa, ktéra wynika z
aktywacji specyficznych komodrek obronnych (makrofagéow), wystepujacych w wigkszej ilosci w tkance
thuszczowe;j. Taki scenariusz zostat opisany w zakazeniu wirusem grypy HIN1 1 aktualnie jest rozwazany
dla zakazenia SARS-CoV-2.

Niezaleznie od wynikéw przysztych badan, unikanie nadwagi i otylosci nalezy bez watpienia uzna¢ za
uzasadnione podejscie w profilaktyce zakazenia SARS-CoV-2 i lagodzeniu jego przebiegu.

Zywnos$é, jej skladniki i zakazenie wirusem SARS-CoV-2

W wielu produktach, ktore maja historycznie udokumentowane spozycie przez ludzi i byly stosowane w
medycynie tradycyjnej, wykazano istnienie substancji o wilasciwosciach przeciwzapalnych,
przeciwgrzybiczych, przeciwbakteryjnych lub przeciwwirusowych, np. witaminy C w owocach/sokach z
malin lub czarnego bzu, hesperydyny, kemferolu i metyloglioksalu w miodzie, allicyny w czosnku i cebuli,
gingeroli w imbirze, kurkuminy w kurkumie, piperyny w pieprzu — przyktadoéw jest o wiele wigce;j.

Nie ma jednak mocnych dowoddéw naukowych ani tym bardziej systematycznych przegladow
pisSmiennictwa z metaanaliza, ze specyficzna zywnos$¢ (w tym ziota, napary z ziét i przyprawy) lub
specyficzne skladniki Zzywnos$ci o wihasciwosciach przeciwwirusowych, przeciwbakteryjnych i
przeciwzapalnych czy tez suplementy diety odpowiadaja za zapobieganie, fagodzenie objawow lub leczenie
zakazenia SARS-CoV-2, w tym ciezkiego covidowego zapalenia ptuc, ostrego zespolu oddechowego,
burzy cytokinowej, zaburzen krzepnigcia krwi i niewydolnos$ci narzagdow prowadzacej do $mierci. Obecnie
taki zwiazek jest rozwazany jako potencjalny, jest cenna hipoteza, ktéra wymaga dowodow
pochodzacych z najwyzszej jako$ci badan eksperymentalnych i oczekuje na ilosciowe podsumowanie W
systematycznych przegladach pi§miennictwa z metaanalizg.

Biorgc powyzsze pod uwage oraz prawdopodobne korzysci dla zdrowia, pomimo braku mocnych
dowodow, obecnie nie ma uzasadnienia, aby odradzac¢ spozycie Zywnosci zawierajacej substancje o
wlasciwosciach przeciwzapalnych, przeciwbakteryjnych lub przeciwwirusowych. Jednak codzienne
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lub czeste spozywanie tej Zzywnosci nie powinno prowadzi¢ do drastycznych zmian w skladzie diety i
pogorszenia jej zbilansowania z powodu wykluczenia innej zywnos$ci zawierajacej wazne sktadniki
odzywcze.

Aktualne zatem pozostaja opracowane wczesniej zalecenia zywieniowe odnoszace si¢ do populacji
generalnej 1 grup populacyjnych o szczegodlnych potrzebach. Jako ze dzieci, mtodziez, osoby starsze,
kobiety w cigzy lub karmigce sg bardziej narazone na niedobory sktadnikow odzywczych i wynikajace z
tego negatywne skutki dla zdrowia, dbalo$¢ o dobry stan odzywienia tych grup populacyjnych jest
rozsadnym podejs$ciem w profilaktyce zakazen SARS-CoV-2.

Powyzsze stanowisko zostalo przyjete jednomysinie.
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