BROMAT. CHEM. TOKSYKOL. — XLV, 2012, 2, str. 181-190

Grazyna Cichosz, Hanna Czeczot D

KWASY TLUSZCZOWE IZOMERII TRANS
W DIECIE CZLOWIEKA

Katedra Mleczarstwa i Zarzadzania JakosScia
Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie
Kierownik: dr hab. B. Staniewski, prof. UWM

" Katedra i Zaktad Biochemii I Wydziatu Lekarskiego
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
Kierownik: prof. dr hab. 4. Bararnczyk-Kuzma

Hasta kluczowe: izomery trans kwasdéw thuszczowych, wystgpowanie w zywnosci,
zagrozenia zdrowotne, choroby cywilizacyjne.
Key words: trans fatty acids, occurrence in food, health hazards, lifestyle diseases.

Naturalnym zrodtem kwasow ttuszczowych (KT) izomerii trans (TFA) sg produk-
ty mleczarskie i migsne. Obecny w thuszczu mlekowym oraz w migsie przezuwaczy
kwas wakcenowy, a takze skoniugowany kwas linolowy (CLA) wykazuje wszech-
stronne prozdrowotne dziatanie: immunostymulujace, antyoksydacyjne, przeciw-
miazdzycowe i antynowotworowe.

Gtownym zrédtem TFA w diecie cztowieka sa jednak produkty spozywcze zawie-
rajace uwodornione oleje roslinne (margaryny, produkty cukiernicze, ttuszcze sma-
zalnicze, tzw. fast foods). Wyniki obserwacji epidemiologicznych, badan doswiad-
czalnych i klinicznych wykazaly, Zze sztuczne izomery frans sa odpowiedzialne za
wzrost ryzyka chorob uktadu sercowo-naczyniowego oraz niektorych typow nowo-
tworow. Ponadto, sprzyjaja powstawaniu zespotu metabolicznego, ktoremu towa-
rzyszy otytos¢, opornos¢ na insuling oraz cukrzyca typu 2. Niekorzystne dziatanie
sztucznych TFA na procesy biochemiczne i fizjologiczne zachodzace w organizmie
czlowieka wskazuje na konieczno$¢ ograniczania ich spozycia.

Mimo to, proponowany jest przez Parlament Europejski i Rade¢ sposob znakowania
zywnosci suma zawartos$ci KT nasyconych oraz TFA, bez rozrdzniania sztucznych
1 naturalnych izomerdéw trans. Utozsamianie kwaséw ttuszczowych nasyconych
oraz TFA a tym bardziej utozsamianie naturalnych i sztucznych TFA, wprowadza
konsumentow w btad i uniemozliwia dokonywanie swiadomego wyboru bezpiecz-
nych dla zdrowia produktéw spozywczych.

ZRODEA KWASOW TLUSZCZOWYCH IZOMERII TRANS
W DIECIE CZLOWIEKA

Zrédtem naturalnych KT izomerii trans w diecie cztowieka jest mleko i migso
przezuwaczy. W Europie — ze wzgledu na wigksze niz w Polsce spozycie — mleko
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i produkty mleczarskie oraz migso przezuwaczy dostarczajg z codzienng dieta od-
powiednio 30% i 10% TFA (1). Spozycie naturalnych TFA nie przekracza 2 g dzien-
nie, co odpowiada ok. 1% energii i wynosi od 1 do 8% wszystkich przyjmowanych
z dieta kwasow thuszczowych (2, 3).

Naturalne izomery trans, gtéwnie cis-9, trans-10, trans-11 C18:2 powstaja
w zwaczu przy udziale enzymow bakteryjnych w reakcji uwodorowania kwasow
a-linolowego i linolowego. Metabolitami posrednimi tych przemian jest kwas wak-
cenowy (trans-11, C18:1), kwas oktadekanowy (#rans-10, C18:1) oraz skoniugo-
wany kwas linolowy (CLA, cis-9, trans-11 C18:2). W gruczole mlekowym CLA
powstaje z kwasu wakcenowego w wyniku dziatania delta 9- desaturazy steroilo-
CoA (2, 4).

Zawarto$¢ TFA w migsie przezuwaczy (cielgcina, wotowina, jagnigcia) waha sig¢
od 0,2 do 10%, natomiast w mleku i jego przetworach wynosi 3—7%. Przy umiar-
kowanym spozyciu wymienionych produktéw nie istnieje jakiekolwiek zagrozenie
dla zdrowia. Tym bardziej, ze skoniugowany kwas linolowy (CLA), a takze kwas
wakcenowy wykazuje unikalne prozdrowotne dziatanie (5, 6).

W ostatnich latach, dzigki reklamie i popularyzacji prozdrowotnego dzialania
thuszczéw roslinnych, ich spozycie istotnie wzrosto. Ciekte oleje roslinne i mar-
garyny stanowig obecnie ponad 60% ogoélnej ilosci spozywanego z dieta thuszczu.
W naturalnych §wiezych olejach roslinnych nienasycone KT wystepuja w konfigu-
racji cis, natomiast w uwodornionych thuszczach roslinnych, jako izomery trans.
Powstajg one pod wplywem temperatury, rdznych czynnikow fizycznych i chemicz-
nych w procesie rafinacji olejow roslinnych, a zwlaszcza w trakcie ich uwodornienia
podczas produkcji margaryn (1, 7). Konsekwencja réznic w strukturze przestrzennej
izomerdw cis 1 trans jest rdzna temperatura topnienia. Izomery trans maja wyzsza
temperature topnienia niz ich odpowiedniki cis, dlatego w temperaturze pokojowe;j
bogate w izomery cis oleje roslinne maja konsystencj¢ ptynna, natomiast bogate
W izomery trans margaryny — stata (8).

Uwodornienie wigzan nienasyconych w KT prowadzi do utraty ich aktywnosci
biologicznej. W konsekwencji w organizmie cztowieka sa one wykorzystywane wy-
Tacznie jako zrodto energii. Organizm cztowieka nie jest zdolny do syntezy izome-
row trans kwasow thuszczowych de novo. Ich obecnos¢ w organizmie jest zwigzana
ze spozywaniem produktéw zywnosciowych zawierajacych TFA. W codzienne;j die-
cie TFA spozywamy przede wszystkim w margarynach oraz produktach zawiera-
jacych tluszcz piekarniczy (86,2%). Ttuszcze zawierajace w swoim sktadzie TFA
wolno si¢ utleniaja, co pozwala na ich stosowanie do produktéw o dlugim okresie
przydatnos$ci do spozycia, a takze do wielokrotnego smazenia (9).

Zawarto$¢ KT trans w przetworzonych produktach zywnosciowych moze wahac
si¢ od 5 do 75% tluszczu calkowitego. Najwigksze ilosci TFA znajduja si¢ w marga-
rynach. W Polsce zawarto§¢ TFA w twardych margarynach stanowi do 35% wszyst-
kich KT, natomiast w migkkich margarynach do 20%. W mieszankach tzw. miksach
sktadajacych si¢ z masta i utwardzanych ttuszczéw roslinnych zawarto$¢ TFA waha
si¢ od 2,4 do 14,8% (jest to 1,8-8,1 g TFA w 100 g tluszczu) (10).

Zawartos¢ TFA w produktach typu ,,fast food”, daniach ,,instant”, ciastach i cia-
steczkach wynosi od 1 do 30% wszystkich KT. Poszczegélne produkty zywnoscio-
we (nawet w obrebie tej samej grupy produktow) roznig si¢ zawartoscig TFA 1 bar-
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dzo czgsto ich ilos¢ przekracza zalecang dzienng racj¢ pokarmowa (11). Spozycie
TFA w Europie ocenia si¢ na 1,2-6,7 g dziennie, co odpowiada 0,5-2,1% energii.
W Polsce szacuje sig, ze dzienne spozycie TFA wynosi 2,8-6,9 g i znacznie prze-
kracza zalecenia zywieniowe. llos¢ spozywanych TFA nie powinna przekraczac 1%
energii dziennie, co stanowi ok. 2 g w diecie (12, 13).

NATURALNE IZOMERY TRANS - WPLYW NA ZDROWIE

W produktach mleczarskich oraz w migsie przezuwaczy réwniez obecne sa KT
izomerii trans. Najwazniejszy izomer pozycyjny trans w thuszczu mlekowym to
kwas wakcenowy (C18:1 n-7 o konfiguracji cis i trans) obecny w ilosci 1,5-2%
zima, do 6,5-7% w okresie zywienia pastwiskowego. Jako aktywny biologicznie
lipidowy sktadnik bton (wbudowany w fosfolipidy i glikolipidy) odpowiada za in-
tegralnos¢ oraz sprawnosc¢ tkanek i narzadéw organizmu. W badaniach dotyczacych
wspotzaleznosci migdzy wskaznikami miazdzycy naczyn wiencowych a stgzeniami
w fosfolipidach plytek krwi izomeréw trans KT udowodniono, ze naturalne izo-
mery frans rodziny n-7 (kwas wakcenowy, palmityloelaidynowy i linoloelaidyno-
wy) obecne w tluszczu mlekowym i thuszczu przezuwaczy nie wykazuja zwiazku
z miazdzyca naczyn wiencowych (14).

Badajac w hodowli tkankowej rozwdj komdrek rakowych zaobserwowano, ze
kwas wakcenowy, zaréwno izomerii trans, jak i cis spowalnia proliferacj¢ komdrek
raka okr¢znicy — jednak skuteczniej dziatat izomer trans. Prawdopodobnie jest on
inaczej wbudowywany w blony komorek nowotworowych, co moze mie¢ wpltyw
na modyfikacj¢ aktywnosci enzymow (np. fosfolipazy C) uczestniczacych w prze-
kazywaniu sygnatéw do proliferacji. [zomer frans kwasu wakcenowego bardziej
niz izomer cis wplywat na ograniczenie przekazywania sygnaldw do inicjacji trans-
formacji nowotworowej (14). Kwas wakcenowy jest prekursorem izomeroéw cis-9,
trans-11-CLA.

Skoniugowany kwas linolowy — CLA (grupa pozycyjnych i geometrycznych
izomeréw kwasu linolowego C18:2), wystepuje wytacznie w thuszczu mlekowym
(2,9-11,3 mg/g thuszczu) oraz w miesie przezuwaczy (3,1-8,5 mg/g thuszczu).
W odréznieniu od kwasu linolowego w czasteczkach CLA wigzania podwojne izo-
lowane sg tylko jednym wigzaniem pojedynczym, a konfiguracja geometryczna
wigzan podwdjnych moze by¢ zarowno cis jak i trans. W kompleksie sprz¢zonych
dienéw kwasu linolowego dominuje (75-95%) izomer o konfiguracji cis-9, trans-11
o prozdrowotnym dziataniu potwierdzonym w badaniach in vitro oraz in vivo. Po
wbudowaniu do fosfolipidéw bton komoérkowych CLA korzystnie modyfikuje ich
ptynnos$¢ i przepuszczalnos¢ (6).

CLA jest skuteczny w utrzymaniu prawidlowej masy ciala, wspomaga odchu-
dzanie. Dzigki unikalnej strukturze dziata hamujaco na enzymy odpowiedzialne za
odktadanie si¢ tkanki tluszczowej. Wptywa jednoczesnie na ograniczenie syntezy
tkanki tluszczowej oraz intensyfikacj¢ proceséw lipolizy. Dodatek CLA do diety
myszy w ilosci 0,5% skutkowat spadkiem masy ciata do 57 1 75% po 4 1 8 tyg.
Przy stosowaniu wysokottuszczowej diety wzbogaconej o 0,05% CLA obserwo-
wano istotne obnizenie stgzenia cholesterolu catkowitego, cholesterolu frakcji LDL
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i triglicerydow (odpowiednio o 26, 27 1 28%) przy niezmienionym poziomie chole-
sterolu frakcji HDL (15).

Immunostymulujace dziatanie CLA (udowodnione w badaniach na krélikach
i kurczakach) wynika ze zwigkszenia cytotoksycznosci limfocytéw T, podwyzszo-
nej zdolnosci leukocytow do fagocytozy, neutralizacji endotoksyn pateczki okrez-
nicy, a takze obnizonego poziomu prostaglandyn E,. W warunkach in vivo CLA jest
bardzo aktywnym antyoksydantem, zabezpiecza blony komorkowe przed skutkami
peroksydacji lipidéw strukturalnych (6, 15). Skoniugowany kwas linolowy wyka-
zuje wlasciwosci przeciwnowotworowe. Wykazano, ze indukowane chemicznie (u
myszy i szczuréw) nowotwory sutka, zotadka, okr¢znicy i skéry sa hamowane przez
CLA obecny w diecie w ilosci 0,05-1,5%. Przeciwnowotworowe dziatanie CLA
jest konsekwencja jego wysokiej aktywnos$ci antyoksydacyjnej. Mechanizmem od-
powiedzialnym za antykancerogenne dzialanie CLA moze by¢ takze jego udziat
w hamowaniu syntezy eikozanoidéw stymulujacych wzrost i podzial komoérek oraz
modulacja obronnych systemow komérkowych (6, 16).

Podobnie jak WNKT n-3, CLA hamuje rozwdj nowotworow na réznych etapach
(inicjacji, promocji i progresji). Jest jednak zdecydowanie bardziej skuteczny niz
stosowane rownoczesnie tokoferole i WNKT z tluszczu ryb i ssakéw morskich.
Przeciwnowotworowe dziatanie CLA obserwowane jest przy niskiej dawce — zale-
dwie 1% thuszczu diety. Natomiast ttuszcze rybie dla osiagnigcia poréwnywalnego
efektu musza by¢ stosowane w dawce 10-krotnie wickszej (15).

Obecne w produktach mleczarskich oraz w migsie i thuszczu przezuwaczy natu-
ralne izomery trans kwasow thuszczowych, odznaczajace si¢ wszechstronnym proz-
drowotnym dziataniem, nie moga by¢ utozsamiane ze sztucznymi izomerami trans
obecnymi w utwardzanych olejach roslinnych oraz w zywnosci tzw. wygodnej. Ich
spozycie nie powinno by¢ ograniczane, a wrecz przeciwnie, zalecane dla wszystkich
konsumentow bez wzgledu na wiek i stan zdrowia.

SZTUCZNE IZOMERY TRANS — ZAGROZENIA ZDROWOTNE

Obserwacje epidemiologiczne dotyczace wspotzaleznosci diety i zachorowan
w roznych grupach ludnosci, badania doswiadczalne i kliniczne wykazaly jedno-
znacznie niekorzystny wptyw sztucznych TFA na organizm cztowieka. Nadmierne
spozycie KT izomerii trans pochodzenia przemystowego wplywa na zmiany w pro-
filu lipidowym krwi, tym samym na zwigkszone ryzyko choréb uktadu sercowo-na-
czyniowego, a takze niektdre typy nowotwordw (17, 18, 19).

Nadmiar sztucznych kwasow thuszczowych trans w diecie prowadzi do utraty inte-
gralnosci bton komorkowych. TFA sg szybciej wbudowywane w fosfolipidy btonowe
niz izomery cis. Obecno$é KT trans w fosfolipidach zmniejsza elastycznos¢ i ptyn-
nos¢ bton komoérkowych, wplywa na aktywno$¢ receptoréw i enzymow btonowych co
prowadzi do zaburzen w funkcjonowaniu komoérek organizmu. Sprawno$¢ funkcjo-
nowania bton pogarsza si¢ proporcjonalnie do wzrostu stezenia sztucznych TFA. Jest
to szczegolnie niebezpieczne dla wewngetrznej warstwy naczyn krwionosnych, ktéra
m.in. chroni je przed zakrzepica poprzez regulacje ilosci krwi. Dysfunkcja tej tkanki
sprzyja rozwojowi pierwszego stadium miazdzycy (8). Poprzez zmiany w funkcjono-
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waniu bton komoérkowych izomery trans KT pochodzenia przemystowego moga na-
sila¢ proliferacj¢ komdrek nowotworowych, co przyspiesza rozrost guzow. W progra-
mie badawczym Euramic udowodniono zalezno$¢ pomigdzy spozyciem sztucznych
izomerdw trans, a zachorowalnoscig na raka piersi, prostaty i okreznicy (17, 20, 21).

Obecne w utwardzanych olejach roslinnych izomery trans intensyfikuja zabu-
rzenia metabolizmu lipidéw oraz zmiany miazdzycowe Poprzez inhibicj¢ transace-
tylazy odpowiedzialnej za estryfikacj¢ cholesterolu blokuja jego metabolizm. Ze
wzgledu na wyzsza o ok. 20°C temp. topnienia (niz izomery cis) w temperaturze
ciata cztowieka izomery frans posiadajg konsystencje stata, co utatwia krystalizacje
cholesterolu a tym samym powstawanie blaszki miazdzycowej (8). Kwasy thuszczo-
we typu trans wptywaja na podwyzszenie stgzenia cholesterolu frakcji LDL w takim
samym stopniu, jak KT nasycone. W przeciwienstwie do KT nasyconych wplywaja
jednak na obnizenie stgzenia cholesterolu frakcji HDL, przez co proporcje frakcji
LDL do HDL ulegaja pogorszeniu. [zomery trans, powoduja wzrost poziomu trdj-
glicerydoéw oraz aterogennej lipoproteiny (a) [apo(a)], a takze spadek stgzenia apo-
Al w osoczu. Poza tym, bardziej niz nasycone KT podwyzszaja stezenie apoB (22,
23). Zaobserwowano, ze dieta bogata w sztuczne TFA, pokrywajaca ok. 10% dzien-
nego zapotrzebowania energetycznego juz po 3 tyg. powodowalta wzrost stg¢zenia
cholesterolu frakcji LDL i obnizenie st¢zenia cholesterolu frakcji HDL. Spozywanie
diety bogatej w nasycone kwasy ttuszczowe nie powodowato takiego pogorszenia
profilu lipidowego krwi, albowiem skutkowalo wzrostem st¢zenia zaréwno chole-
sterolu frakcji LDL jak tez frakcji HDL (22, 24). A zatem, sztuczne TFA sg znacznie
bardziej aterogenne niz thuszcze zwierzgce zawierajace nasycone KT.

Badania Stachowskiej 1 wspolpr. (25) wykazaty, ze w blaszkach miazdzycowych.
obecne sa izomery trans kwasu oleinowego C18:1 (trans 8, trans 9, trans 10, trans
11), linolowego C18:2 (trans 9, trans 12) oraz skoniugowany kwas linolowy CLA
(cis 9, trans 11 C18:2). Obecnos¢ TFA w blaszce miazdzycowej wplywa na jej wias-
ciwosci fizyczne: sztywnos¢ oraz podatno$¢ na peknigcia. Gtéwnym TFA obecnym
w blaszkach jest powszechnie wystepujacy w utwardzanych olejach roslinnych
kwas elaidynowy (izomer trans 9, C18:1), ktéry nasilajac reakcje wolnorodnikowe
w obrebie ztogu miazdzycowego moze bra¢ udzial w rozwoju aterogenezy (25). Izo-
mery trans kwasu linolowego, obecne w ztogach miazdzycowych, moga uposledzaé
przeksztatcenia kwasu linolowego do kwasu arachidonowego i prowadzi¢ do bloko-
wania procesu syntezy prostaglandyn w tkankach. Natomiast skoniugowany kwas
linolowy (CLA), w odroznieniu od sztucznych izomerdw trans, wykazuje dziatanie
prozdrowotne. Wyniki badan Stachowskiej 1 wspolpr. (25) jednoznacznie wskazuja,
ze wystepujace w diecie izomery frans nienasyconych KT — za wyjatkiem CLA
— poprzez réznorodne mechanizmy moga uczestniczy¢é w powstawaniu i rozwoju
zmian miazdzycowych.

Trwajace 14 lat obserwacje Nurses Healt Study dowiodty, ze konsumpcja izo-
merow frans zwigksza ryzyko rozwoju cukrzycy 2 typu. Przyczyng zwigkszonej
opornosci insulinowej okazal si¢ kwas elaidynowy (9 trans 18:1). Nadmiar sztucz-
nych TFA w diecie sprzyja rowniez rozwojowi otylosci, ktérej towarzyszy wzrost
wewnatrzbrzusznej tkanki thuszczowej, co skutkuje zmiang metabolizmu w adipo-
cytach. W wyniku zmian w budowie i funkcjonowaniu bton komdrkowych, pod-
wyzszaniu ilosci IL-6, prostaglandyn, TNF pod wptywem izomerdéw trans docho-
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dzi do ostabienia wrazliwosci komoérek na insuling. Hiperinsulinemia prowadzi do
gromadzenia lipidow w komorkach brzusznej tkanki thuszczowej, ktora jest lepiej
unerwiona i ukrwiona, a tym samym bardziej podatna na dziatanie insuliny niz pod-
skorna tkanka thuszczowa (26). W wielu badaniach potwierdzono, ze nadmiar TFA
i nasyconych KT w diecie, u ludzi z otytoscia brzuszna, podatnych na rozwoj cuk-
rzycy typu 2 prowadzi do insulinoopornosci. Efekt ten jest zdecydowanie silniejszy
w przypadku izomerow trans niz nasyconych KT (27, 28).

Szczegdblnie niekorzystny wpltyw wywieraja TFA na organizm niemowlat i dzieci.
Wyniki licznych badan wykazaty, ze blokujac dziatanie delta-5 i delta-6 desaturazy
uczestniczacej w syntezie z kwasu linolowego i1 a-linolenowego dtugotancuchowych
wielonienasyconych kwasow thuszczowych, (tj. kwasu arachidonowego n-6 oraz
eikozapentaenowego i dokozaheksaenowego n-3) hamuja metabolizm tych zwigz-
kéw. Dhugotancuchowe, wielonienasycone KT sg sktadnikami bton komérkowych
co ma ogromne znaczenie w przypadku uktadu nerwowego, mézgu i siatkdwki oka.
Sa one réwniez prekursorami do syntezy biologicznie aktywnych eikozanoidow.
Niskie st¢zenie kwasu arachidonowego (AA, C,,,) n-6 w tkankach prowadzi do za-
burzen rozwoju somatycznego ptodu oraz niskiej masy urodzeniowej noworodkow,
natomiast kwasu dokozaheksaenowego (DHA, C,,) n-3 skutkuje zaburzeniami
w rozwoju uktadu nerwowego i siatkdwki oka (29, 30).

W badaniach in vitro oraz na zwierzetach wykazano, ze sztuczne izomery trans nie-
nasyconych KT mogg aktywowaé cytochromy P-450 (CYP450). Zwigksza to ich ak-
tywnos¢ biologiczna, konsekwencja czego jest wytwarzanie wolnych rodnikow oraz
ich reaktywnych form, ktore uczestnicza w powstawaniu i rozwoju nie tylko miaz-
dzycy, ale rowniez cukrzycy typu 2, niektorych typéw nowotwordw (piersi, prostaty,
jelita grubego) oraz zaburzen w uktadzie odpornosciowym (18, 19, 23, 26, 31, 32).

Wyniki badan na zwierzgtach a takze badan epidemiologicznych i klinicznych
wskazuja jednoznacznie na koniecznos¢ ograniczenie spozycia sztucznych izome-
row trans w codziennej diecie, co powinno skutkowac obnizeniem wskaznikdw za-
chorowalnosci na wszystkie dietozalezne schorzenia metaboliczne.

UWODORNIONE OLEJE ROSLINNE — NAJWIEKSZE ZAGROZENIE
ZDROWOTNE

Obecne w margarynach (zwlaszcza produkowanych metoda uwodornienia) oraz
w zywosci tzw. wygodnej, sztuczne izomery trans sa gtdwna przyczyna rosnacej za-
chorowalnosci na dietozalezne schorzenia metaboliczne. Ich szkodliwe dla zdrowia
dziatanie bardzo czgsto przypisywane jest takze nasyconym KT obecnym w thusz-
czach zwierzecych. Prawda jest, ze dieta bogata w thuszcze zwierzgce stanowi za-
grozenie hipercholesterolemia. Jednakze dieta ta powoduje wzrost cholesterolu
ogdtem oraz taki sam wzrost stezenia cholesterolu frakcji LDL jak tez frakcji HDL,
przez co proporcje LDL do HDL pozostaja nie zmienione. Podczas gdy sztuczne
TFA powoduja wzrost stezenia cholesterolu frakcji LDL przy jednoczesnym duzym
spadku cholesterolu frakcji HDL (22).

W badaniach na zwierzgtach udowodniono, ze kwas laurynowy (C12:0) i mirysty-
nowy (C14:0) zwigksza ryzyko hipercholesterolemii. Mniejsze zagrozenie stanowi
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kwas stearynowy (C18:0), ktory przeksztalcany jest w kwas oleinowy (C18:1) o dzia-
faniu hipocholesterolemicznym. W powyzszych badaniach nie uwzgledniono jednak
faktu, ze oprocz w/w KT we wszystkich thuszczach jadalnych obecne sa KT nienasy-
cone (oleinowy, linolowy, linolenowy), ktore intensyfikuja przemiany cholesterolu.
A zatem, rzeczywista przyczyna hipercholesterolemii sa nie tylko nasycone KT ale
réwniez dlugotrwale niedobory w diecie wielonienasyconych kwasow ttuszczowych
(WNKT), zwlaszcza rodziny n-3, ktére determinuja metabolizm cholesterolu (pierw-
sza przemiana cholesterolu to estryfikacja WNKT o konfiguracji cis). Nie bez powodu
WNKT rodziny n-6 i n-3 definiowane sa jako niezbedne nienasycone KT (8).

Raport dotyczacy wplywu utwardzanych olejéw roslinnych na zdrowie cztowieka
opublikowany przez Dunska Rade Zywieniowa w 1994 . dowodzi, ze w poréwna-
niu z nasyconymi KT rownowazne spozycie izomerow trans, az 10-krotnie zwigk-
sza ryzyko chordb serca. Badania epidemiologiczne (monitoring 150 000 pacjentow
przez 6—14 lat w ramach 3 programéw badawczych) potwierdzity dodatnia korelacjg
pomigdzy spozyciem sztucznych izomerow frans a ryzykiem chordb serca. Wezes-
niejsze badania dotyczace 85 000 pielggniarek dowiodly, ze konsumpcja margaryn
zwigksza prawdopodobienstwo zawatu serca o 66% (8).

W odréznieniu od sztucznych izomerdw frans, ktore zwiekszaja prawdopodo-
bienstwo nowotwordw piersi, prostaty i okr¢znicy nasycone KT nie stanowig zagro-
zen zdrowotnych (20). W badaniach na zwierzgtach (z indukowanymi chemicznie
nowotworami) udowodniono, ze wysokie spozycie nasyconych KT pochodzenia
zwierzgcego (smalec, 16 wotowy, masto) lub roslinnego (olej palmowy, olej orze-
cha kokosowego) wptywa hamujaco na kancerogenezg (33).

W licznych badaniach naukowych udowodniono, ze ze wszystkich thuszczow ja-
dalnych najwigksze zagrozenie dla zdrowia stanowig kwasy thuszczowe trans po-
chodzenia przemystowego. A zatem, ich utozsamianie z obecnymi w tluszczach
zwierzgcych nasyconymi KT jest bezzasadne.

KONIECZNOSC OGRANICZENIA ZAWARTOSCI TFA W DIECIE

W profilaktyce schorzen dietozaleznych sprawa kluczowa jest ustalenie jaki
wplyw na organizm czlowieka maja kwasy thuszczowe nasycone oraz izomery trans
powstajace w warunkach naturalnych i przemystowych. Szacunkowe spozycie na-
turalnych izomerow trans w diecie mieszkancéw 12 krajow UE wynosi 0,8-3,2
g/dob¢ natomiast w Szkocji 2,4-3 g/dobg i jest znacznie nizsze niz konsumpcja
sztucznych izomerdw frans z margaryn i olejow rafinowanych. W Polsce — z po-
wodu pauperyzacji spoteczenistwa oraz ograniczonej konsumpcji masta i wolowiny
— spozycie naturalnych izomerdéw frans jest znacznie nizsze. Ze wzgledu na mate
ilosci TFA w mleku oraz migsie i thuszczu przezuwaczy, a zwlaszcza ze wzgledu na
ich prozdrowotne wlasciwosci, ograniczanie ich spozycia jest bezcelowe .

Szkodliwe dziatanie TFA na procesy biochemiczne i fizjologiczne w organizmie
cztowieka i zwierzat (udowodnione w licznych badaniach) dotyczy sztucznych izo-
merdw trans obecnych w margarynach oraz zywnosci tzw. wygodnej. A zatem, ob-
nizanie zawartosci TFA w diecie powinno dotyczy¢ ograniczenia ich ilosci w thusz-
czach jadalnych pochodzenia przemystowego (12, 34, 35).
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Kanada jako pierwszy kraj wprowadzita w 2003 r. obowiazek umieszczania na
etykietkach produktow spozywczych informacji o zawartosci izomerow trans kwa-
sow thiszczowych. Na wniosek Agendy ds. Zywnosci i Lekow (Food and Drug Ad-
ministration) obowiazek ten wprowadzono réwniez w USA w 2006 r.

W Danii w 1994 r. opublikowano raport o szkodliwym dziataniu izomerow trans,
okreslono dopuszczalng ich zawarto$¢ w zywnosci (< 2%) oraz obowiazek poda-
wania na etykietkach ilosci izomerdéw trans. W 2004 r. zakazano w Danii sprzeda-
zy produktéw spozywczych zawierajacych wigcej niz 2% TFA. Mimo staran Danii
na forum Unii Europejskiej w sprawie wprowadzenia wspdlnotowych uregulowan
prawnych, w dalszym ciagu w Europie nie ma odpowiednich przepiséw dotycza-
cych dopuszczalnej zawartosci izomerdw trans w produktach spozywczych oraz
konieczno$ci podawania na etykiecie informacji o ich zawartosci w produkcie. Nie
ma takze uregulowan prawnych dotyczacych kontroli zawartosci TFA w zywnosci.
W 2006 r. Rada i Parlament Europejski zatwierdzity rozporzadzenie dotyczace de-
finicji produktu o obnizonej zawartosci tluszczow zawierajacych kwasy ttuszczowe
nasycone i produktu nie zawierajacego takich thuszczow (36).

Zgodnie z aktualnymi pogladami naukowymi, wyrazanymi przez wszystkie migdzy-
narodowe oraz krajowe organizacje i instytucje naukowe margaryny nie s wskazane
dla niemowlat, dzieci oraz kobiet w ciazy i karmiacych. Mimo to, zgodnie z zalecenia-
mi Unii Europejskiej z 1996 r. ilos¢ TFA w mleku modyfikowanym dla niemowlat nie
powinna przekracza¢ 4% ogodlnej ilosci wszystkich kwasoéw thuszczowych Zalecenia
dotyczace spozycia TFA przez niemowlgta sa szczegdlnie rygorystyczne (37, 38).

Badania przeprowadzone w Polsce wykazaly, ze zawarto§¢ TFA w produktach
spozywczych dostepnych na rynku konsumenckim w poréwnaniu z innymi krajami
jest bardzo wysoka. Pomimo tej wiedzy nie ma zadnych uregulowan prawnych, kt6-
re pozwolilyby na zmniejszenie zawartosci sztucznych izomerow trans w produk-
tach spozywczych, a tym samym w codziennej diecie Polakow (12, 13, 35).

PODSUMOWANIE

Poglady dotyczace roli thuszczow w diecie cztowieka ulegaja ciaglym zmianom.
Aktualny stan wiedzy wskazuje, ze nie poziom spozycia thuszczu, a przede wszyst-
kim jego sktad sa czynnikami ryzyka schorzen dietozaleznych, takich jak: miazdzy-
ca i jej powiktania kliniczne (choroba niedokrwienna, zawat serca, udar mozgu),
otytos¢, cukrzyca typu 2, nowotwory, uposledzenie funkcji uktadu immunologicz-
nego. Szczegoblnie istotna jest wiasciwa proporcja KT nasyconych do jedno- oraz
wielonienasyconych rodziny n-6 i n-3, a takze ilo$¢ KT izomerii trans (39).

Najwigkszym zagrozeniem zdrowotnym jest nadmierna ilo$¢ sztucznych izome-
réw trans KT powstajacych w tluszczach smazalniczych, a takze w wyniku prze-
mystowego uwodornienia olejéw roslinnych obecnych w wickszosci produktow
spozywczych (stodycze, wyroby ciastkarskie i garmazeryjne, frytki, koncentraty
spozywcze, tzw. fast food). Mimo, iz sztuczne TFA sg postrzegane jako czynnik
najsilniej oddziatlujacy nie tylko w promowaniu rozwoju miazdzycy z powiktaniami
klinicznymi, otytosci, ale i powstawaniu nowotwordéw (rak sutka, prostaty, jelita
grubego), to wcigz nie ma pelnej zgodnosci, co do tego, jaki powinien by¢ ich udziat
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w diecie zdrowego czlowieka. Nawet w mleku modyfikowanym dla niemowlat
(zgodnie z zaleceniami Unii Europejskiej z 1996 r.) dopuszczalna ilos¢ TFA wynosi
maksymalnie 4% ogolnej ilosci wszystkich KT (36).

Wobec rosnacej zachorowalnosci na dietozalezne schorzenia metaboliczne istnie-
je pilna potrzeba regulacji prawnej oraz edukacji konsumentéw co do zawartosci
izomerdw trans KT w produktach spozywczych (12, 35, 40).

Proponowany przez Parlament Europejski i Rad¢ sposob znakowania zywnosci
sumg zawartos$ci KT nasyconych oraz TFA, bez rozrozniania sztucznych i natural-
nych izomerdw trans, $wiadczy o ignorancji bezpieczenstwa zdrowotnego thuszczéw
jadalnych. Obu grupom KT izomerii #rans, zardwno naturalnym o prozdrowotnym
dziataniu, jak tez sztucznym zwigkszajacym prawdopodobienstwo wszystkich scho-
rzen metabolicznych, przypisywane jest takie samo dziatanie. Utozsamianie kwa-
sow thuszczowych nasyconych oraz TFA, a tym bardziej utozsamianie naturalnych
i sztucznych TFA wprowadza konsumentéw w btad i uniemozliwia dokonywanie
swiadomego wyboru bezpiecznych dla zdrowia produktow spozywczych (36).

Walter Willett — Swiatowy ekspert w dziedzinie zdrowia i zywienia z Harvard
Medical School okreslil kwasy tluszczowe frans mianem ,,najwigkszej katastrofy
przetwdrstwa spozywczego wszechczasow”(41).
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