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Niedokrwisto$¢ (inaczej anemia) to stan, w ktérym dochodzi do
zmniejszenia stezenia hemoglobiny (Hb) lub liczby erytrocytdow, co
ogranicza dostarczanie tlenu do tkanek.

Zgodnie z definicjg Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
niedokrwistosS¢ rozpoznaije sie przy spadku poziomu Hb:

e <11 g/dlu dzieciw wieku od 6 miesiecy do 6 Iat,
e <12 g/dlu dzieciod é. do 14. roku zyciaq,

e <13 g/dlu mezczyzn,

e <12 g/dlukobiet,

e <11 g/dlukobiet w cigzy

Dwie gtdwne przyczyny niedokrwisto$ci to zaburzenia w produkciji
erytrocytow oraz skrécenie czasu przezycia krwinek czerwonych.

Odpowiednio dobrana dieta stanowi wazny element profilaktyki i leczenia,
jednak nie zastepuje diagnostyki i terapii zaleconej przez lekarza.

Objawy:

Objawy kliniczne zalezg przede wszystkim od szybkosci narastania
niedokrwistosci jej przyczyny, a takze od ogdlnego stanu zdrowiaq,
wieku czy chordb towarzyszgcych.

Najczescie] wystepujgce objawy obejmujq:

e Ostabienie,

e przewlekte zmeczenie,

e bladosc¢ skory,

e zawroty gtowy,

e dusznosc wysitkowq,

e pogorszenie koncentracji i wydolnosci fizycznej.
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Rodzaje niedokrwistosci:

Najczescie] niedokrwisto$s¢ wynika z niedoboru zelaza, witaminy B12
lub folianéw (wtiaminy B9).

e niedokrwistosC z niedoboru zelaza — najczesciej wystepujgca, jej
przyczynami mogq byc¢ przewlekte, czesto utajone krwawienie,
niewystarczajgce spozycie produkidw bogatych w zelazo, a
takze zaburzenia wchtaniania i przyswajania zelaza.

e niedokrwistoSC z niedoboru witaminy B12 - moze byc
spowodowana: stosowaniem  diety  wegetarianskie]  lub
weganskiej, uposledzeniem wchtaniania wit. B12 w przebiegu
chordb zapalnych zotgdka i jelit, naduzywaniem alkoholu czy
chorobg Addisona-Biermera;

e niedokrwistosC z niedoboru kwasu foliowego — spowodowana
jest: niedostatecznqg podazg witaminy B? w diecie, uposledzonym
wchtaniaoniem spowodowanym chorobami zapalnymi jelit,
naduzywaniem alkoholu, zwiekszonym zapotrzebowaniem, np. w
cigzy; moze tez wystqpic po operacji bariatrycznej,
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Diagnostyka:

Podstawowym badaniem w diagnostyce niedokrwistosci  jest
morfologia krwi.

Imniejszone stezenie hemoglobiny oznacza niedokrwistosc.
W morfologii krwi ocenia sie rowniez:

e liczbe i stan krwinek czerwonych (erytrocytdw) — m.in. ich
objetosc, stezenie hemoglobiny w krwinkach.

Juz na tej podstawie lekarz moze podejrzewac konkretng przyczyne
niedokrwistosci i ukierunkowuje ono dalszg diagnostyke.

Kazda niedokrwistos¢ ma rézne podtoze i mechanizmy, dlatego dalsza
diagnostyka jest zawsze prowadzona z uwzglednieniem sytuacii
konkretnego pacjenta — objawdw, wynikow badan morfologii krwi,
chordb towarzyszgcych, przyjmowanych lekdw, wieku, szczegdlnych
okolicznosci (np. cigzy, urazu, operacii).
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Zelazo

Lelazo uczestniczy w tworzeniu hemoglobiny, mioglobiny i licznych
enzymow. Zapotfrzebowanie zalezy od wieku, pfci i stanu
fizijologicznego; wieksze jest u kobiet miesigczkujgcych, ciezarnych i
karmigcych.

W produktach spozywczych wyrézniamy zelazo hemowe z produktow
pochodzenia zwierzecego (miesa, ryb i jqj), ktdrego przyswajalnosc
wynosi okoto 15-35%, oraz zelazo niehemowe z produktdw roslinnych,
ktdre wchtania sie znacznie stabiej. Mimo to produkty roslinne
pozostajg waznym zrédtem tego sktadnika dzieki czestemu spozyciu.

Witamina C zwieksza przyswajanie zelaza niehemowego, diatego warto
tgczyC produkty bogate w zelazo z paprykq, natkg pietruszki, kiwi, porzeczkami
lub cytrusami. Korzystna jest rowniez fermentacja produktéw, np. pieczywa na

zakwasie czy kiszonek. Wchtanianie ograniczajg kawa, herbata, duze ilosci
wapnia, fityniany, szczawiany i taniny. Z tego powodu napoje zawierajgce
kofeine najlepiej spozywac miedzy positkami
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Witamina B12

Witamina B12 jest niezbedna do produkcji czerwonych krwinek, syntezy
DNA oraz prawidtowego funkcjonowania uktadu nerwowego. Jej
naturalnym zrodtem sg mieso, ryby, jaja i produkty mleczne. Osoby na
diecie weganskiej powinny regularnie stosowac suplementacje lub
wybierac produkty fortyfikowane.
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‘@' WITAMINA B12 wystepuje gtéwnie w produktach pochodzenia zwierzecego.
= Osoby na diecie wegetarianskiej i weganskiej powinny rozwazyc¢ suplementacije.
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Foliany

Foliany odpowiadajg za podziaty komodrkowe i tworzenie krwinek
czerwonych. Najwiecej znajduje sie ich w zielonych warzywach
lisciastych, roslinach strgczkowych, petnoziarnistych produktach
zbozowych, orzechach i pestkach. Sg wrazliwe na wysokg
temperature, dlatego czes¢ warzyw warto spozywac na surowo lub po
krotkiej obrobce cieplnej.
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Najwazniejsze zalecenia

Codzienna dieta powinna dostarcza¢ odpowiednich ilosci zelaza,
witaminy B12 i foliandw.

Do kazdego positku warto dodawac zréodta witaminy C, ograniczy¢
picie kawy i herbaty podczas positkdw, nie tgczy¢ duzych ilosci
nabiatu z gtdwnymi zZrédtami zelaza oraz komponowacd jadtospis
zgodnie z zasadami zdrowego zywienia.

R&znorodnose produktdw i regularnosc positkdw sg kluczowe dla
skutecznej profilaktyki i wspomagania leczenia niedokrwistosci.

Prawidtowo zbilansowana dieta wspiera leczenie niedokrwistosci
poprzez systematyczne dostarczanie sktadnikdw krwiotwdrczych,
poprawe ich  przyswajania  oraz  ograniczanie  czynnikdw
utrudniajgcych wchtanianie.

Edukacja zywieniowa, regularna kontrola badan laboratoryjnych oraz
wspotpraca z lekarzem i dietetykiem zwiekszajg skutecznosc terapii i
zmniejszajq ryzyko nawrotu niedobordw.
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