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Wstęp: Wydaje się, że dieta wegańska prowadzi do poprawy profilu lipidowego osocza krwi. Wciąż 
nieokreślony pozostaje wpływ innych podtypów wegetarianizmu na status lipidowy. Dlatego celem bada-
nia była ocena wpływu miesięcznej diety laktoowowegetariańskiej na zmianę parametrów gospodarki 
lipidowej.  

Materiał i metody: Badaniami objęto 21 ochotników (16 kobiet i 5 mężczyzn) w wieku od 22 do 26 lat, 
odżywiających się tradycyjnie. U wszystkich badanych dwukrotnie dokonano oceny sposobu żywienia oraz 
parametrów gospodarki lipidowej (trójglicerydy, cholesterol całkowity, cholesterol HDL) przed oraz po 
miesięcznym okresie stosowania diety laktoowowegetariańskiej.  

Wyniki: Nie odnotowano istotnych zmian masy ciała oraz wskaźnika BMI, a także zmian spożycia 
energii i cholesterolu. Zaobserwowano natomiast zmianę proporcji spożycia poszczególnych makro-
składników. Spożycie białek oraz tłuszczów (także kwasów tłuszczowych jednonienasyconych i wielonie-
nasyconych, ale nie nasyconych) uległo istotnemu obniżeniu, zwiększeniu uległo natomiast spożycie  
węglowodanów. Miesięczne stosowanie diety wegetariańskiej doprowadziło do statystycznie istotnego 
wzrostu stężenia trójglicerydów. Krótkotrwała dieta nie wpłynęła natomiast na stężenie cholesterolu 
całkowitego oraz cholesterolu frakcji HDL (zarówno wyrażonego w wartościach bezwzględnych, jak 
i względnych). Stwierdzono występowanie dodatnich korelacji pomiędzy zmianami stężeń trójglicerydów  
a zmianami wielkości spożycia energii wyrażonej jako % RDA (r = 0,486, p = 0,025) oraz węglowodanów 
(r = 0,433, p = 0,05). Wysoką, ujemną korelację odnotowano natomiast pomiędzy zmianą odsetka HDL  
a zmianą spożycia energii wyrażonej jako % RDA (r = –0,695, p = 0,0005) oraz zmianą podaży 
nasyconych kwasów tłuszczowych (r = –0,700, p = 0,0004).  

Wnioski: Krótkotrwałe wdrożenie diety laktoowowegetariańskiej prowadzi do zmiany proporcji 
spożycia makroskładników pokarmowych, pozostając bez pozytywnego wpływu na stan gospodarki lipi- 
dowej.  
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WSTĘP 

Niemal 80% zgonów w Polsce w 2004 roku 
było następstwem chorób cywilizacyjnych, takich 
jak choroby układu krążenia (46%), nowotwory 
złośliwe (prawie 25%) oraz urazy i zatrucia (pra-
wie 7%). Wśród chorób układu krążenia domino-
wały niedokrwienna choroba serca (nchs), cho-
roby naczyń mózgowych oraz nadciśnienie tętni-
cze [1]. Podkreślić należy, że ogromny wpływ na 
przebieg i nasilenie wyżej wymienionych chorób 
wywierają takie czynniki jak dieta i styl życia. 
Zmiana nawyków żywieniowych może doprowa-
dzić do złagodzenia przebiegu chorób dietozależ-
nych, czego odzwierciedleniem jest poprawa para-
metrów biochemicznych, np. gospodarki lipido-
wej. Dostępne dane wskazują, że spożywanie diet 
bezmięsnych (różne odmiany wegetarianizmu) 
może korzystnie wpływać na stan zdrowia [2, 3, 
4]. Istotnym walorem tego rodzaju diety jest m.in. 
wysoka podaż błonnika pokarmowego, który po-
zytywnie wpływa na metabolizm ustroju. Jego 
dobroczynne działanie polega na wiązaniu kwa-
sów żółciowych w jelicie, co prowadzi do obniże-
nia stężenia cholesterolu (wydalanie kwasów żół-
ciowych to główny sposób pozbywania się nad-
miaru cholesterolu). Błonnik ma także zdolność 
usieciowywania glukozy, przez co opóźnia jej 
wchłanianie. Prowadzi to do spadku jednorazowego 
wyrzutu insuliny oraz stabilizacji glikemii [5].  

Badania epidemiologiczne przeprowadzone 
wśród osób praktykujących wegetarianizm ze wzglę-
dów religijnych (gł. Adwentyści Dnia Siódmego) 
wskazują na redukcję liczby zgonów z powodu nchs. 
Śmiertelność w analizowanej grupie, zależnie od 
wieku, była mniejsza od 28% do 50% w porównaniu 
z osobami odżywiającymi się w sposób tradycyjny 
[6]. U wegetarian rzadziej występują także inne 
choroby, takie jak otyłość, cukrzyca typu 2 i kamica 
żółciowa [2, 3, 4, 7]. Należy oczywiście uwzględnić 
także negatywne skutki niejedzenia mięsa, które 
mogą ujawnić się w postaci niedoboru czynników 
krwiotwórczych, takich jak żelazo i witamina B12 [8, 
9]. Niedostateczna podaż substancji odżywczych 
szczególnie nasilona bywa wśród wegan, którzy 
wykluczają z diety wszystkie produkty pochodzenia 
zwierzęcego. Niedobory żywieniowe rzadziej wystę-
pują u laktoowowegetarian, którzy oprócz produk-
tów roślinnych spożywają także mleko i jego prze-
twory oraz jaja [10, 11].  

Wiele nieporozumień dotyczących oceny wpły-
wu diety wegetariańskiej na stan zdrowia może 
wynikać z braku różnicowania podtypów tej diety. 
Dostępne dane wskazują, że dieta wegańska wpły-
wa pozytywnie na przebieg chorób dietozależnych 
oraz profil lipidowy. Jednakże wciąż niejasna po-
zostaje sytuacja w odniesieniu do innych podty-
pów wegetarianizmu. 

CEL PRACY 

Celem pracy była ocena wpływu krótkotrwa-
jącej diety laktoowowegetariańskiej na podsta-
wowe parametry gospodarki lipidowej.  

MATERIAŁ I METODY 

Badaniami objęto 21 ochotników (16 kobiet  
i 5 mężczyzn) w wieku od 22 do 26 lat, odżywia-
jących się tradycyjnie. Kryteria włączenia obej-
mowały dobry stan zdrowia (bez chorób mających 
istotny wpływ na przebieg eksperymentu – np. 
odpowiednio zespół złego wchłaniania czy uczule-
nie na białka soi) oraz prawidłowy stan odżywie-
nia. Kryteria wyłączenia obejmowały ostre epi-
zody chorobowe przed lub w trakcie badań oraz 
zaprzestanie stosowania diety wegetariańskiej  
w trakcie badań. U wszystkich badanych dokona-
no oceny parametrów gospodarki lipidowej przed 
oraz po miesięcznym okresie stosowania diety 
wegetariańskiej oraz sposobu żywienia przed i pod 
koniec wspomnianego miesięcznego okresu oceny.  

Krew żylną pobierano na EDTA. W uzyskanym 
po odwirowaniu osoczu oznaczono stężenie trójgli-
cerydów, cholesterolu całkowitego oraz cholesterolu 
frakcji HDL. Przed pobraniem krwi pacjenci byli 
zobowiązani do co najmniej 12-godzinnej głodówki.  

Stężenie trójglicerydów oznaczano metodą 
kolorymetryczno-enzymatyczną przy użyciu oksy-
dazy glicerolofosfatowej. Intensywność zabarwie-
nia mierzono przy długości fali 550 nm (zestaw 
diagnostyczny firmy Cormay, Lublin, Polska). 

Stężenie cholesterolu całkowitego oraz jego 
frakcji HDL oznaczano metodą kolorymetryczno-
enzymatyczną. Oznaczenia cholesterolu całkowitego 
dokonano przy użyciu metody jednoetapowej, nato-
miast cholesterolu frakcji HDL – metody dwuetapo-
wej. W pierwszym etapie, za pomocą esterazy chole-
sterolowej i oksydazy cholesterolu wyeliminowano 
cząsteczki chylomikronów oraz lipoprotein frakcji 
VLDL i LDL, a stężenie cholesterolu oznaczono w 
reakcji z katalazą. Natomiast w drugim etapie frak-



cja HDL uwalniana była przez specyficzny deter-
gent, a aktywność katalazy hamowano za pomocą 
azydku sodu. Intensywność zabarwiania mierzono 
odpowiednio przy długości fali 500 i 600 nm (ze-
stawy diagnostyczne firmy Cormay, Lublin, Polska). 

U każdej z badanych osób dokonano dwukrot-
nie oceny wartości żywieniowej diety – przed oraz 
w trakcie stosowania diety wegetariańskiej. Przez 
7 kolejnych dni, ochotnicy zobowiązani byli do 
szczegółowego odnotowywania ilości spożywa-
nego pokarmu (porcje ważone). Do analizy ilo-
ściowej i jakościowej całodziennych racji pokar-
mowych wykorzystano aplikację przygotowaną  
w programie MS Access 7,0 [12]. 

Istotność statystyczna różnic przed i po stoso-
waniu diety wegetariańskiej została oceniona  
z zastosowaniem testu Wilcoxona (zmienne po-
wiązane). Do badań zależności pomiędzy zmiana-
mi wybranych cech w obrębie grupy zastosowano 
współczynnik korelacji rangowej Spearmana. 

WYNIKI 

Wartości masy ciała i wskaźnika BMI oraz 
wielkości spożycia energii, węglowodanów, bia-
łek, tłuszczów i cholesterolu przed i po miesiącu 
stosowania diety laktoowowegetariańskiej przed-
stawiono w tabeli 1. Nie odnotowano istotnych 
zmian masy ciała oraz wskaźnika BMI, a także 
zmian spożycia energii i cholesterolu. Zaobserwo-
wano natomiast zmianę proporcji spożycia po-
szczególnych makroskładników. Spożycie białek 
oraz tłuszczów (także kwasów tłuszczowych jed-
nonienasyconych i wielonienasyconych, ale nie 
nasyconych) uległo istotnemu obniżeniu, zwięk-
szeniu uległo natomiast spożycie węglowodanów. 

 
TABELA 1. Różnice parametrów 

antropometrycznych oraz spożycia energii, 
makroskładników i cholesterolu przed i po miesięcznym 

okresie diety laktoowowegetariańskiej 
 

Przed  Po  
 Xśr.±SEM 

(Mediana) 
Xśr.±SEM 
(Mediana) 

Istotność 
statystyczna

Masa ciała (kg) 62,9±2,3 
(58,4) 

62,1±2,3 
(57,1) n.s. 

BMI (kg/m2) 21,5±0,6 
(20,5) 

21,2±0,6 
(20,5) n.s. 

Energia  
(% RDA) 

89,6±3,7 
(94,4) 

88,4±5,1 
(88,5) n.s. 

Węglowodany  
(% CRP) 

48,6±1,6 
(49,1) 

55,3±0,8 
(55,4) p = 0,003 

Białka (% CRP) 14,2±0,4 
(13,4) 

12,6±0,3 
(12,8) p = 0,002 

Tłuszcze (% CRP) 37,1±1,6 32,2±0,9 p = 0,01 

  
 – Nasycone 
  
 – Jednonienasycone 
  
 – Wielonienasycone 

(37,6) 
21,7±1,4 

(21,7) 
23,2±1,7 

(23,2) 
9,4±0,8 

(8,9) 

(32,2) 
20,8±1,5 

(20,3) 
18,0±1,2 

(17,3) 
7,45±0,7 

(7,2) 

 
n.s 

 
p = 0,004 

 
p = 0,025 

Cholesterol (mg) 326,2±33,3 
(281,2) 

298,6±29,0 
(293,0) n.s. 

Wartości stężeń trójglicerydów, cholesterolu 
całkowitego oraz cholesterolu frakcji HDL osocza 
krwi przed i po miesiącu stosowania diety laktoowo-
wegetariańskiej przedstawiono w tabeli 2. Miesięcz-
ne stosowanie diety wegetariańskiej doprowadziło 
do statystycznie istotnego wzrostu stężenia 
trójglicerydów. Krótkotrwała dieta nie wpłynęła 
natomiast na stężenie cholesterolu całkowitego 
oraz cholesterolu frakcji HDL (zarówno wyrażonego 
w wartościach bezwzględnych, jak i względnych). 

 
TABELA 2. Wartości stężeń trójglicerydów, 

cholesterolu całkowitego oraz cholesterolu frakcji HDL  
przed i po miesięcznym okresie diety 

laktoowowegetariańskiej 
 

Przed Po  Istotność 
statystyczna 

Xśr.±SEM 
(Mediana) 

Xśr.±SEM 
(Mediana)  

Trójglicerydy 
(mg/dl) 

72,3±4,1 
(72,8) 

94,3±9,0 
(78,7)  p = 0,05 

Cholesterol 
całkowity (mg/dl) 

172,1±7,7 
(176,0) 

169,5±6,1 
(172,4) n.s. 

Cholesterol HDL 
(mg/dl) 

59,3±3,1 
(57,0) 

61,0±3,2 
(56,8) n.s. 

% Cholesterolu 
HDL 

35,1±1,7 
(35,5) 

36,5±1,8 
(35,3) n.s. 

 
Stwierdzono występowanie dodatnich korela-

cji pomiędzy zmianami stężeń trójglicerydów  
a zmianami wielkości spożycia energii wyrażonej 
jako % RDA (r = 0,486, p = 0,025) oraz węglowo-
danów (r = 0,433, p = 0,05). Wysoką, ujemną ko-
relację odnotowano natomiast pomiędzy zmianą 
odsetka HDL a zmianą spożycia energii wy-
rażonej jako % RDA (r = –0,695, p=0,0005) oraz 
zmianą podaży nasyconych kwasów tłuszczowych 
(r = –0,700, p = 0,0004).  

DYSKUSJA 

W pracy dokonano oceny wartości żywienio-
wej krótkotrwałej diety laktoowowegetariańskiej 
oraz jej wpływu na parametry gospodarki lipido-
wej. W przeprowadzonym badaniu wykazano, że 
krótkotrwałe wdrożenie diety laktoowowege-
tariańskiej nie prowadzi do redukcji masy ciała 



oraz wskaźnika BMI. Stwierdzono natomiast wyż-
sze spożycie węglowodanów, a niższe tłuszczów 
(w tym kwasów jednonienasyconch i wielonie-
nasyconych) i białek. W badaniu przekrojowym 
podobne wyniki uzyskali Lu i wsp., którzy odno-
towali u wegetarian (wegan i laktowegetarian) 
stosunkowo niskie spożycie białek i tłuszczów. 
Jednakże wykazali oni niższą masę ciała i BMI  
w porównaniu z grupą kontrolną oraz statystycz-
nie wyższe spożycie kwasów jednonienasyconych 
i wielonienasyconych u wegetarian [13]. Janell, 
obejmujący badaniem kobiety w okresie przedme-
nopauzalnym, odnotował, że laktoowowegeta-
rianki miały niższą masę ciała oraz wskaźnik BMI 
niż kobiety odżywiające się w sposób tradycyjny. 
Stwierdzono również, że dieta badanych kobiet 
dostarczała mniejsze ilości tłuszczów i białka, 
była natomiast bogatsza w węglowodany w po-
równaniu z dietą kobiet z grupy kontrolnej [14]. 
Podobne obserwacje dotyczące wartości BMI  
i masy ciała uzyskała także Krajcovicowa-Kudlac-
kova. Odnotowała również, że w badanej grupie 
spożycie owoców, warzyw, produktów pełnoziar-
nistych oraz olejów roślinnych było większe niż w 
grupie osób odżywiających się tradycyjnie [15]. 
Odmienność obserwacji w odniesieniu do masy 
ciała i BMI może wynikać z krótkiego okresu 
obserwacji, a dla profilu spożycia kwasów tłusz-
czowych z odmienności diety (laktoowowegeta-
rianie vs wegetarianie ogółem – bez podziału na 
podtypy). 

W przeprowadzonym badaniu, krótkotrwałe 
zastosowanie diety laktoowowegetariańskiej dopro-
wadziło do zmniejszenia spożycia tłuszczów. Jed-
nakże odnotowano zmianę tylko jednego z para-
metrów gospodarki lipidowej – trójglicerydów. Co 
ciekawe, stwierdzono wzrost ich stężenia. Prze-
prowadzone dotychczas badania wskazują, że die-
ta wegetariańska powoduje zmniejszenie stężenia 
zarówno trójglicerydów, jak i cholesterolu całko-
witego oraz cholesterolu frakcji LDL [13, 15, 16, 
17]. Podkreślić należy, że w przeprowadzonych 
dotąd badaniach, grupę badaną stanowili wielolet-
ni wegetarianie, a grupę kontrolną – ludzie odży-
wiający się w sposób tradycyjny [15]. Tak więc 
nie badano krótkofalowego wpływu diety na para-
metry gospodarki lipidowej. Jednakże warto zau-
ważyć, że obserwowane osoby były ochotnikami, 
a nie zdeklarowanymi wegetarianami, posiadają-
cymi przekonanie o potrzebie oraz doświadczenie 
w bilansowaniu diety. Niewykluczone, że słusz-
niej byłoby mówić o wpływie diety bezmięsnej 

niż laktoowowegetariańskiej. Stąd też, uzyskane 
przez nas wyniki mogą różnić się od wyników 
opublikowanych przez innych badaczy. Warto 
również zauważyć, że zmiany stężenia trójglicery-
dów korelowały ze zmianami podaży energii 
wyrażonej jako % RDA oraz podaży węglowo-
danów. W przeprowadzonych badaniach nie odno-
towano istotnych zmian stężenia cholesterolu cał-
kowitego oraz cholesterolu frakcji HDL w trakcie 
miesięcznego stosowania diety laktoowowegeta-
riańskiej. Należy jednak podkreślić, że wprowa-
dzona przez nas modyfikacja żywieniowa nie spo-
wodowała zmiany spożycia cholesterolu oraz na-
syconych kwasów tłuszczowych (przy spadku 
spożycia jednonienasyconych i wielonienasyco-
nych kwasów tłuszczowych). Stąd też można zało-
żyć, że konieczność niejedzenia mięsa przez 
ochotników, spowodowała w konsekwencji zwię-
kszenie spożycia jaj i produktów mlecznych. Dla-
tego też uzyskane wyniki mogą być potencjalnie 
odmienne od wartości typowo obserwowanych  
u wegetarian. 

WNIOSKI 

Krótkotrwała eliminacja mięsa z diety wiąże 
się ze zmianą proporcji spożycia makroskładni-
ków pokarmowych pozostając bez pozytywnego 
wpływu na stan gospodarki lipidowej.  
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