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MITAI IR FAKTAI APIE NUTUKIMA

Med. m. dr. Agné Abraitiené,
VUL Santaros kliniky Endokrinologijos centras
VU MF Klinikinés medicinos institutas, Vidaus ligy ir Seimos medicinos klinika

Nutukimas Siuolaikinéje visuomenéje tampa vis labiau paplitusia sveikatos problema, turincia
medicininiy, socialiniy bei ekonominiy pasekmiy. Pasaulio sveikatos organizacijos duome-
nimis, nutukimo paplitimas pastarajj desimtmetj nuolat didéja tiek suaugusiyjy, tiek vaiky
populiacijose, ir tai kelia grésme Sirdies ir kraujagysliy ligy, diabeto, osteoartrito, kai kuriy
vézio formy bei kity daugybiniy su nutukimu siejamy komplikacijy vystymuisi.

Nors turime daug moksliniy tyrimy duomeny ir gerai Zinomy fakty apie nutukima, daznai
vieSojoje erdvéje ir netgi medicinos visuomenéje sklando mitai ir klaidingos nuostatos,
susijusios su svorio kontroliavimu ir nutukimo issivystymu. Tokie neteisingi jsitikinimai gali
trukdyti iSvengti nutukimo, efektyviai $ig ligg gydyti, sumazinti pacienty motyvacijg keisti
gyvenimo buddg — mitybg ir fizinj aktyvuma.

Siame straipsnyje apzvelgiami dazniausi mitai apie nutukima, juos lyginant su mokslu pa-
tvirtintais faktais. Taip siekiama suteikti gydytojams aiskia, aktualig informacija, kuri padéty
tinkamai Sviesti pacientus ir teikti jiems mokslu pagrjstas rekomendacijas.

nutukimas yra gyvenimo
budo pasirinkimas, o ne liga

Tai, kad nutukimas yra liga, medicinos bendruomené
kalba jau daugiau nei 10 mety. ,Liga” apibréziama kaip
organo ar sistemos sutrikimas, kylantis dél aiskiy prie-
zas¢iy — genetiniy ar vystymosi sutrikimy, uzdegimo ar
infekcijos, toksiny, mitybos sutrikimy ar nepalankiy aplin-
kos veiksniy. Pasaulio sveikatos organizacijos eksperty
nuomone, nutukimas yra sudétinga su daugeliu veiksniy
susijusi liga, kuria apibudina riebalinio audinio perteklius
ir kuri yra susijusi su padidéjusia daugelio neinfekciniy
ligy rizika. Dar tikslesnj nutukimo kaip ligos apibrézima
pateikia nutukimo gydymo ekspertai: nutukimas yra léti-
né, dazniausiai progresuojanti ir recidyvuojanti liga, kuriai
badingas per didelis kiino svoris dél perteklinio riebalinio
audinio kaupimosi. Sis perteklinis riebalinio audinio kaupi-
masis turi neigiamos jtakos sveikatai: medziagy apykaitai,
psichinei busenai ir judéjimo sistemai.

Nutukimo, kaip ligos, samprata pagrindzia keletas
aspekty. Nutukimo etiologija yra daugiaveiksné. Nutuki-
mo issivystyma gali sukelti genetiniai arba epigenetiniai
sutrikimai, pagumburio, jvairios endokrininés sistemos

ligos, miego sutrikimai, mikrobiotos pakitimai, itin per-
dirbty, daug energijos turinciy produkty vartojimas, taip
pat nesubalansuota mityba. Visi Sie veiksniai ypa¢ aktua-
lGs Siuolaikinéje nutukima skatinancioje aplinkoje, kuriai
badingas fizinio aktyvumo trakumas ir nepakankamas
visuomeneés Svietimas, prisidedantis prie nesveiko gyve-
nimo budo paplitimo.

Nutukima taip pat gali skatinti kai kuriy vaisty vartoji-
mas, taip pat obesogenai - aplinkos cheminés medziagos,
kurios sutrikdo riebalinio audinio funkcija, medziagy apy-
kaita, apetito ir sotumo centry reguliacijg. Daugelis obe-
sogeny yra endokrining sistema ardancios cheminés me-
dziagos, kurios sutrikdo normaliag hormony pusiausvyra.

Kalorijy perteklius daznai lemia riebaliniy Iasteliy (adi-
pocity) kiekio ir tario padidéjima bei riebalinio audinio
iSveséjima. Pagauséjes riebalinis audinys skatina ,riebali-
nés masés liga” (pvz., miego apnéja, sanariy pakenkima)
bei sukelia adipocity ir riebalinio audinio disfunkcija (adi-
posopatija), kuri siejama su jvairiy su nutukimu siejamy
komplikacijy issivystymu (pvz., 2 tipo cukrinio diabeto,
arterinés hipertenzijos, dislipidemijos, Sirdies ir krauja-
gysliy bei onkologiniy ligy). Riebalinis audinys néra tik
energijos atsargy kaupimo vieta, tai svarbus endokrininis



organas, sekretuojantis biologiskai aktyvias
medziagas — adipokinus (1 pav.). Siandien
zinoma daugiau kaip 600 baltyminés
struktlros medziagy, sekretuojamy rieba-
linio audinio lasteliy. Adipokinai dalyvauja
angliavandeniy ir lipidy apykaitoje, taip
pat ir daugelio kity svarbiy procesy, tokiy
kaip apetito, bazinio metabolizmo, insuli-
no sekrecijos, jautrumo insulinui, endotelio
funkcijos, uzdegimo, fibrinolizés ir kraujo
kreséjimo reguliacijoje. Esant riebalinio
audinio uzdegimui ir disfunkcijai, didéja
diabetogeniniy, prouzdegiminiy ir atero-
skleroze skatinanciy adipokiny sekrecija.

Taigi, nutukimas turi visus ligos pozy-
mius — jis sukelia simptomus, organy ir sis-
temy disfunkcija, nejgaluma, didina mirtin-
guma ir blogina gyvenimo kokybe. Si liga
iSsivysto dél jvairiy objektyviy priezasciy,
salygojanciy sunkiai suvaldoma nora val-
gyti ir aktyvy pertekliniy riebaly kaupima.
Zmonés nesirenka sirgti nutukimo liga,
nors neretai nutukimas vystosi dél nepa-
kankamo visuomenés Svietimo ir Ziniy apie
sveika mityba bei fizinio aktyvumo nauda
sveikatai stokos, ir tai yra vienas svarbiy ir
koreguotiny nutukimo epidemijos plitimo
veiksniy.

MITAS: tiems, kuriy raumeny
masé sumaiéiiusi, o kano
svoris normalus, nesivysto
nutukimo komplikacijos

Kasdienéje klinikinéje praktikoje kino svo-
ris vertinamas pagal kiino masés indeksg
(KMI), Sis rodiklis daugeliu atveju patikimai
atspindi kano riebaly kiekj. KMI = 25 kg/m?
laikomas antsvorio, o KMl = 30 kg/m? -
nutukimo diagnostiniu rodikliu. Nors KMI
yra tinkamas rodiklis bendrajai suaugusiy-
jy populiacijai, tam tikrose situacijose jis
gali netiksliai atspindéti kino riebaly kie-
ki. Pavyzdziui, KMI yra netikslus nutukimo
rodiklis asmenims, kuriy raumeny masé
padidéjusi (t. y. kultaristams), ir tiems, ku-
riy raumeny masé sumazeéjusi (t. y. sergan-
tiems sarkopenija). Pacientai, kuriems padi-
déjusi raumeny masé, gali bati padidéjes
KMI, taciau normalus arba net sumazéjes
riebaly kiekis. Moksliniai tyrimai leidzia
manyti, kad tokiems asmenims nebddin-
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gos su nutukimu siejamos komplikacijos
(pvz., Sirdies ir kraujagysliy ligos, 2 tipo
cukrinis diabetas, arteriné hipertenzija,
onkologinés ligos). Priesingai, kai kuriems
pacientams, kuriy raumeny masé sumazé-
jusi, KMI gali bati normalus, taciau padidé-
jes kaino riebaly kiekis - si baklé vadinama
sarkopeniniu nutukimu. Pacientams, ser-
gantiems sarkopeniniu nutukimu, padidéja
nutukimo komplikacijy rizika.

Tais atvejais, kai nutukimo diagnozé
pagal KMI kelia abejoniy, rekomenduo-
jama atlikti kiino sudéties analize taikant
dvigubos energijos rentgeno absorbcijos
densitometrija (DXA) arba bioelektrinio
impedanso (BEI) tyrima (3is tyrimas daz-
niau naudojamas vertinti kino sudéties
pokytj skiriant nutukimo gydyma). Nutu-
kimo asociacijos ekspertai rekomenduoja
diagnozuoti nutukima, kai > 35 proc. kiino
masés moterims ir > 30 proc. kino masés
vyrams sudaro riebalai.

MITAS: periferinis (poodinis)
nutukimas yra sveikas, o
visceralinis nutukimas -
nesveikas

Saikingas poodyje esancio riebalinio audi-
nio kiekis yra naudingas, nes suteikia fizine
apsauga, silumine izoliacija, dalyvauja hor-
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mony apykaitoje ir saugo energija esant
teigiamam kalorijy balansui. Jei periferi-
nio riebalinio audinio padaugéja, sutrinka
adipocity dauginimasis ir diferenciacija,
energija gali pradéti kauptis kitose kiuno
vietose ir kituose organuose (pvz., visce-
raliniuose ar epikardiniuose riebaluose,
raumenyse ir kepenyse). Poodinis rieba-
linis audinys daznai sudaro 80 proc. ar
daugiau kano riebaly masés, o nutukimo
metu dauguma potencialiai patologiniy
laisvujy riebaly ragsciy is riebalinio audi-
nio, cirkuliuojanciy tiek sisteminéje, tiek
portinéje kraujotakoje, bana kile batent
iS Siy periferiniy riebaly. Be metabolinés
disfunkcijos, galinc¢ios prisidéti prie adi-
posopatijos, periferinio riebalinio audinio
padidéjimas daznai lemia riebalinés masés
ligas (pvz., miego apnéja, osteoartritus).

Visceralinio riebalinio audinio bazi-
né lipolizé yra aktyvesné, jautrumas in-
sulinui mazesnis, patologinés laisvyjy
riebaly rugstys patenka tiesiai | portine
sistemga, todél Sis riebalinis audinys yra
pavojingesnis. Vis délto tiek periferiniy,
tiek visceraliniy riebaly masé bei funk-
cija yra tarpusavyje priklausomos, todél,
vertinant riebalinio kiekj, disfunkcijg ir
neigiamg poveikj sveikatai, periferinio ir
visceralinio riebalinio audinio atskyrimas
suteikia klaidinga tikéjima, kad periferinis
nutukimas yra ,sveikas”.
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Metabolinés ligos
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MITAS: nutukimas
dazniausiai iSsivysto dél
genetiniy priezasciy

Daugelis pacienty mano, kad jy nutukima
daugiausia lemia genai. Ta¢iau nutukimas pa-
prastai néra susijes su aiskiai apibréztu geneti-
niu sutrikimu, pavyzdziui, genetiniu sindromu,
siejamu su nutukimu, ar nustatyta vieno geno
(monogenine) mutacija. Be to, mazai tikétina,
kad staigus nutukimo paplitimo padidéjimas
per pastaruosius deSimtmecius baty susijes su
pasauliniu naujos geny mutacijos atsiradimu.
Daug labiau tikétina, kad nutukima daugiausia
lemia pokyciai masy aplinkoje.

Sis mitas i$ dalies yra tiesa, nes nutukimas
gali bati susijes su geny pakitimais ir pavel-
dimumu. Moksliniai tyrimai rodo, kad apie
60 proc. nutukimo atvejy gali bati nulemti
poligeninio (t. y. keliy geny) paveldéjimo.
Poligeninis paveldimumas turi jtakos alkio ir
apetito jausmui, bazinés medziagy apykaitos
greiciui, raumeny masei, Silumos gamybai bei
polinkiui kaupti riebalus.

MITAS: nesant genetiniy ar
kity medicininiy dprieiaséiq /
ligy, nutukimas dazniausiai
iSsivysto dél valios stokos

Nutukimas daznai yra fiziologiniy jégy
disbalanso, veikiancio apetita, rezultatas,
tai yra jéguy, kurios stipriai priesinasi svo-
rio mazéjimui, bet silpnai priesinasi svorio
augimui. Valgymo ir alkio bei sotumo regu-
liacija Zmogaus organizme yra galvos sme-
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genyse vykstantis sudétingas procesas, jo
supaprastinta schema pateikta 2 paveiksle.

Elgesio veiksniai, galintys prisidéti prie
nutukimo, — tai emocijos, jprodiai, aplinka,
informacijos trikumas ir atlygis (pasitenkini-
mas). Emocinis stresas gali skatinti nutukima,
nes silpnina savikontrole ir gali lemti didesnj
polinkj rinktis nesveika (momentinj pasitenki-
nima teikiantj, stipriai perdirbta) maista vieto-
je sveikesnio (vélyva pasitenkinima teikiancio,
neperdirbto) maisto. Mitybos sutrikimai, to-
kie kaip epizodinis persivalgymas, bulimija ir
naktinis valgymas, taip pat gali paveikti valgy-
mo elges;. Fizinio neaktyvumo priezastys gali
bati prasta sveikata (pvz., raumeny ir kauly,
neurologinés, plauciy, Sirdies ar kitos ligos),
laiko ir 1é3y stoka, kiti prioritetai, individualls
séslas pomeégiai. Taigi daugelis veiksniy lemia
mitybos ir fizinio aktyvumo elgesj - tai daug
daugiau nei vien tik ,valios jéga”“

Daugelis labai motyvuoty Zmoniy, pasi-
Zzyminciy isskirtine valia, pasiekia sékme ki-
tose gyvenimo srityse, daugiausia dél savo
jgadziy, darbstumo ir gebéjimo siekti rezul-
taty. Pavyzdiné grupé ,motyvuoty” ar ,va-
lios turinc¢iy” Zmoniy galéty bati studentai
ar aukstajj issilavinima turintys suaugusieji.
2011 m. atlikta analizé parodé, kad studentai
studijy metu priauga svorio: antsvorio ir nu-
tukimo paplitimas tarp pradéjusiy studijuoti
aukstajj moksla padidéjo nuo 23 iki 41 pro-
cento. Atsizvelgiant | pastangas, reikalingas
pasiekti aukstajj iSsilavinima, baty sunku
teigti, kad Sis svorio augimas tarp studijuo-
janciyjy ar baigusiyjy aukstasias mokyklas
yra vien dél motyvacijos ar valios stokos.
Alternatyvus paaiskinimas: tie patys efekty-
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vumo siekio jprociai, kurie padeda karjerai
ir gyvenimo sékmei, gali bati Zalingi sveikai
mitybai ir fiziniam aktyvumui.
,Efektyvumo mastysenos lauzymas”
jgyvendinant mitybos, fizinio aktyvumo
ir elgesio pakeitimus gali padéti pasiekti
sveikesnj kano svorj. Pavyzdziui, priesin-
gai nei patogus (ir todél efektyvus) stipriai
perdirbtas greitojo maisto jstaigy maistas,
neperdirbto maisto vartojimas gali skatinti
energijos sgnaudy virskinimui padidéjima
ir riebaly kaupimo sumazéjima. Palygin-
ti su daugybe perdirbty angliavandeniy,
neperdirbti vaisiai, darzovés ir daug skai-
duly turintys sudétiniai angliavandeniai su-
kelia mazesnj insulino i8siskyrima po valgio,
todél energija maziau efektyviai kaupiama
riebaluose. Raumeny masés didinimas gali
padidinti energijos eikvojimg ir paskatinti
Silumos gamyba. Treniruotés jjungiant tuos
pacius raumenis ilgainiui padidina biome-
chaninj efektyvuma, t. y. sumazina energijos
sgnaudas, todél rekomenduojama jvairinti
pratimus ir jjungti jvairias raumeny grupes,
kad islaikytuméte didesnes energijos sanau-
das. Buitinis judéjimas taip pat gali padidinti
energijos sgnaudas (pvz, eiti pésciomis uzuot
vaziavus automobiliy, lipti laiptais uzuot kilus
liftu). MaZziau efektyvus apsipirkimas gyvai (kai
reikia daugiau vaikscioti) sunaudoja daugiau
energijos nei apsipirkimas internetu ar maisto
pristatymas j namus. Trumpos judéjimo per-
traukos sédimo darbo metu taip pat gali pa-
didinti Zingsniy skaiciy ir energijos sgnaudas.
Taigi, daugelis Zmoniy, serganciy nu-
tukimu, pasizymi isskirtine valia siekti
sékmés moksluose, darbe ir gyvenime -
batent Si savybé ir padéjo jiems daug pa-
siekti. Todél daugeliui pacienty, siekianciy
sveikesnio kino svorio, gali padéti naujas
pozitris ,buk neefektyvus”: samoningai ma-
Zinti kasdienio efektyvumo siekj, kad baty
lengviau reguliuoti svorj ir gerinti sveikata.

MITAS: nutukusiy asmeny
léta medziagy apykaita, o
liesi Zmonés yra natuaraliai
liekni, nes jy medziagy
apykaita greitesné

Kai kurie pacientai mano, kad jy nutuki-
mas atsirado dél [éto metabolizmo. Taciau



objektyvis tyrimai rodo, kad paciento subjektyvus pojutis,
kad jo metabolizmas yra létas ar greitas, nesutampa su
faktiniu bazinio metabolizmo greiciu.

Jei kartu néra sarkopenijos, nutukusiems asmenims
paprastai padidéja tiek riebaly, tiek raumeny masé, pa-
lyginti su liesesniais zmonémis. Nutukusiy pacienty rau-
meny masé ir raumeny jéga daznai bana didesné nei ty,
kurie néra nutuke, nes padidéjes kino svoris yra apkrova
raumenims, todél didéja raumeny masé ir funkcinis pa-
jégumas. Padidéjes kino svoris skatina bazinj (ramybés)
metabolizma - energijos kiekj, reikalinga organizmo bu-
tinosioms funkcijoms ramybés busenoje palaikyti. Taigi,
daugelio nutukusiy asmeny medziagy apykaita ramybés
blsenoje yra greitesné nei liesy asmeny.

Tai nereiskia, kad baziné medziagy apykaita neturi
reikmés nutukimo eigai. Jos pokyciai yra ypac svarbis ma-
zinant svorj. Svorio mazéjimo metu tiek audiniy netekimas
(riebaly ir raumeny mazéjimas), tiek metaboliné adaptacija
prisideda prie bazinés medziagy apykaitos grei¢io sumazé-
jimo. Sis sumazéjimas apsunkina tolesnj svorio mazinima.

nutukimas atsiranda dél per
didelio suvalgomo maisto kiekio

Nors daznai siiloma kaip universali nutukimo gydymo
priemong, frazé ,valgyk maziau ir daugiau judék” néra
veiksmingas budas gydyti nutukima. Frazé ,valgyk ma-
ziau” tarsi leidzia teigti, kad suvartojamy kalorijy kiekis
priklauso tik nuo suvalgyto maisto kiekio. TaCiau energijos,
sukauptos kano riebaluose, kiekis i3 tikryjy yra balansas
tarp i$ virSkinimo trakto jsisavintos maisto medziagy
energijos (kas nebatinai atitinka suvalgyto maisto kiekj)
ir energijos, sunaudotos kino veiklai palaikyti. Nutukima
skatinantis maistiniy medziagy poveikis priklauso nuo
maisto kiekio, kokybés ir kalorijy tankio, o ne vien nuo
suvalgyto maisto svorio. Suvalgant tokj pat kiekj maisto,
produktai, turintys daugiau riebaly, yra energiskai tankes-
ni ir suteikia daugiau kalorijy nei maziau energijos turin-
tys produktai. Maisto produktai, turintys daug riebaly ir
cukry, pavyzdziui, greitojo maisto uzkandziai, sausainiai,
pyragai ir tortai, pasizymi dideliu energijos tankiu. Dél to
Amerikos nutukimo medicinos asociacija rekomenduoja
nutukusiems Zzmonéms vengti kaloringy, didelio energijos
tankio maisto produkty ir gérimy.

Masy maistg sudaro tiek virskinamos, tiek nevirskina-
mos maisto medziagos. Zmonés neturi reikiamy virskini-
mo fermenty ar mikroorganizmy skaidyti augalinés kilmés
skaiduliniy medziagy, todél celiuliozés, hemiceliuliozés,
pektino ir lignino zarnyne nesuskaido. Vartojant daug
augalinio maisto, reikSminga jo dalis nepaverciama ener-
gija, nes jis tiesiog nepasisavinamas. Vaisiai ir darzovés
turi apie 90 proc. vandens pagal svorj, be to, juose yra

nevirskinamy skaiduly. Augalinés kilmés skaidulos leidzia
suvalgyti daugiau maisto pagal svorj, taciau didZioji dalis
tdrio ir svorio tenka vandeniui ir nevirskinamoms skaidu-
loms, kurios nesuteikia energijos. Tyrimai rodo, kad didelis
skaiduly kiekis gali padidinti sotumo jausmga ir prisidéti
prie saikingo svorio sumazéjimo.

Apibendrinant, priklausomai nuo maisto sudéties, egzis-
tuoja reikSmingi skirtumai tarp suvalgomo maisto kiekio, jo
energinés vertés ir maisto pasisavinimo. Nutukimo gydymo
ekspertai rekomenduoja pacientams, sergantiems nutukimu
ar siekiantiems isvengti nutukimo, teikti pirmenybe darzo-
véms, vaisiams, uogoms, rieSutams, sékloms, ankstiniams ir
viso grido produktams, rinktis daug skaiduly turintj maista.

nutukimag sukelia pusryciy
nevalgymas

Daznai pusryciai apibadinami kaip ,svarbiausias dienos val-
gymas”. Moksliniuose tyrimuose reguliarus pusryciy neval-
gymas buvo susijes su padidéjusia kardiometaboliniy ligy
rizika. Kitame tyrime vienas i$ elgsenos bruozy, pastebimy
tarp asmeny, kuriems pavyko ilgalaiké svorio kontrolé, yra
tai, kad jie reguliariai valgé pusry¢ius. Sie teigiami duome-
nys i$ dalies priestarauja kitiems tyrimams, rodantiems, kad
padidéjes bendras dienos kalorijy suvartojimas gali skatinti
svorio augima tarp ty, kurie valgo pusrycius, palyginti su
tais, kurie jy nevalgo. Atsitiktiniy im¢iy tyrimy metaanalizés
parodé, kad skatinti pacientus batinai valgyti pusrycius ne
visada yra gera svorio mazinimo strategija.

Vertinant pusryciavimo jprocius svarbu atsizvelgti j
aplinkybes, kuriomis pusryciai praleidziami, ir pusryciy
maistine verte. Nenoras valgyti pusryciy gali atsirasti dél
gausaus maisto suvartojimo vakare arba besaikio naktinio
valgymo. Kalbant apie pusryciy turinj, ne visi pusryciai yra
vienodi, ne visi pusry¢iy maisto produktai turi tg patj po-
veikj sveikatai. Pavyzdziui, kasdieniai kaloringi pusryciai,
sudaryti i$ perdirbtos mésos, perdirbty angliavandeniy ir
sociyjy riebaly, yra maziau sveiki nei nekaloringi pusryciai,
sudaryti i$ graikiSko jogurto, aviZinés ko3és, uogy ar rieSu-
ty. Taigi, praleisti nesveikus pusrycius gali bati naudingiau,
nei juos suvalgyti.

Apibendrinant, pusryciy valgymas gali bati svarbus
jprotis palaikyti optimaly svorj ar mazinti nutukima, taciau
pusryciy valgymo poveikis priklauso nuo pusry¢iy kalorijy
ir maistinés sudeties.

norint gauti naudos sveikatai,
reikia numesti labai daug svorio

Klinikiniy tyrimy duomenys rodo, kad reiksmingesniam
kai kuriy sveikatos bukliy pageréjimui (pvz., miego apné-
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Sumazeéjus kano svoriui, periferiniai hormonai pranesa smegenims apie maistiniy medzia-

gy trakumq

jai, nealkoholiniam steatohepatitui ir Sirdies bei kraujagys-
liy ligy bei bendro mirtingumo rodikliams) reikia didelio
(10-15 proc.) svorio sumazéjimo. Taciau daug naudos
sveikatai gali bati pasiekta net ir sumazinus kdno svorj
saikingai - bent 2,5 procento. Jrodyta, kad toks saikingas
svorio sumazéjimas pagerina gliukozés metabolizma, su-
mazina trigliceridy kiekj kraujyje, pagerina vaisingumo ro-
diklius moterims, sergancioms policistiniy kiausidziy sin-
dromu. Kiino svorio sumazéjimas 5 proc. gali reikSmingai
pagerinti raumeny jautrumg insulinui, sumazinti riebaly
kiekj kepenyse bei pagerinti kasos beta Iasteliy funkcija.
Dauguma teigiamy pokyciy, pasiekty net ir esant nedide-
liam svorio sumazéjimui, atsiranda dél riebalinio audinio
endokrininés ir imuninés disfunkcijy pageréjimo. Tai turi
svarbiy klinikiniy pasekmiy, nes padidéjes kano riebaly
kiekis, sukeliantis adiposopatija (t. y. riebalinio audinio
disfunkcija), yra vienas pagrindiniy veiksniy, lemianciy
su nutukimu siejamy komplikacijy issivystyma.

sunkiausia yra sumazinti
perteklinj svorj, o kai svoris jau
sumazintas, islaikyti jj lengva

Daznai pacientai neteisingai galvoja: ,Jei tik numesciau
svorio, zinau, kad galéciau jj ir islaikyti” Tiek klinikiniai
tyrimai, tiek klinikiné praktika rodo, kad svorio sumazi-
nimas pacientams, sergantiems nutukimu, daznai bana
sékmingas. Sunkiau sekasi sumazéjusj svorj islaikyti.
Daugelis mitybos korekcijos ir medikamentinio nutu-
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kimo gydymo intervenciniy tyrimy buvo sékmingi, nes pa-
déjo pasiekti zenkly, vidutiniskai apie 10-15 proc. pradinio
kano svorio sumazéjima. Taciau po vieny mety paprastai
islaikoma tik apie 50 proc. pradinio svorio sumazéjimo.
ISlaikyti sumazéjusj kino svorj yra tikrai sudétinga, nes
sumazéjus svoriui padidéja apetitas ir jsijungia kompensa-
ciniai mechanizmai, skatinantys kino svorio atsistatyma (3
ir 4 pav.). Sékmingam svorio palaikymui dazniausiai reikia
tokio pat kompleksinio priemoniy derinio, kaip ir pradi-
niam svorio sumazinimui: tinkamos mitybos, reguliaraus
fizinio aktyvumo, kognityvinés elgesio terapijos ir, kai
tikslinga, medikamentinio nutukimo gydymo pratesimo
arba bariatrinés chirurgijos.

Veiksniai, kurie skatina svorio atsistatyma, yra apetita
veikianc¢iy medziagy sekrecijos pakitimai (3 pav.), sumazé-
jes bazinio metabolizmo greitis ir elgesio pakitimai (grjzi-
mas prie seny jprociy). Terminas ,metaboliné adaptacija“
reiSkia bazinés medziagy apykaitos grei¢io sumazéjima
mazéjant svoriui. Sis poveikis daugiausia pasireiskia ak-
tyvaus energijos deficito laikotarpiu, taciau islieka ir po
svorio mazéjimo periodo. Padidintos energijos sgnaudos
per fizinj aktyvuma yra vienas svarbiausiy veiksniy, pa-
dedanciy islaikyti svorio sumazéjima. Tiek sveika mityba,
tiek reguliarus fizinis aktyvumas yra veiksmingesni palai-
kant svorj, kai taikoma nuolatiné savikontrolé ir stebé-
jimas, palaikoma ilgalaiké motyvacija, pripazjstamos bei
stiprinamos sékmingos ir teigiamos patirtys, kad buaty
kompensuojami dazni issakiai, nusivylimai ir neigiamos
emocijos, kurios daznai pasireiskia stengiantis pasiekti ir
islaikyti sveika kano svorj.

mazai riebaly turincios dietos
yra geriausias budas sumazinti kiino
riebaly kiekj

Riebalai turi labiau koncentruotos sukauptos energijos
(kilokalorijy viename grame) nei angliavandeniai ar balty-
mai, todél maisto produktai, turintys daug riebaly, daznai
yra kaloringi. Riebalai taip pat turi mazesnj maisto sukel-
tos termogenezés efekta nei angliavandeniai ar baltymai.
Todél, atrodyty, baty logiska rekomenduoti nutukimu ser-
gantiems pacientams mazai riebaly turincig dieta.

kad kano riebaly kaupimasis priklauso ne vien nuo suvar-
tojamy riebaly kiekio. Mazai riebaly turin¢iy diety reko-
mendacijos visiems pacientams gali turéti net ir neigiamy
sveikatos pasekmiy. Mazai riebaly turin¢ios mitybos ideo-
logija prisidéjo prie per didelio rafinuoty angliavandeniy
vartojimo, kuris kartu su vis séslesniu gyvenimo buadu
galéjo paskatinti nutukimo paplitima. Yra moksliniy jro-
dymuy, kad bent jau trumpuoju laikotarpiu hipokaloriné
angliavandeniy ribojimo dieta gali lemti didesnj svorio
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sumazéjima nei hipokalorinés riebaly ribo-
jimo intervencijos.

Mazai riebaly turinti dieta kai kuriems
pacientams gali bati tinkamiausia reko-
mendacija, taciau néra vienos universalios
mitybos strategijos, kuri bty optimali ar
tinkama visiems. Yra daug jrodymais pa-
gristy ir efektyviy mitybos intervencijy, o
geriausia mitybos terapija yra ta, kuri orien-
tuota j pacienta - atsizvelgianti j jo klinikine
bukle, pageidavimus ir pasiryzima laikytis
mitybos plano.

MITAS: fizinio kravio
padidinimas yra
veiksmingiausias buidas
numesti svorio

Daugeliu atvejy, norint pasiekti kliniskai
reikSminga svorio sumazéjima, reikia bent
500 kcal sumazinti suvartojamy kalorijy
kiekj per diena. Fiziniai pratimai Siek tiek
prisideda prie svorio mazinimo. Atliekant
jprastas fizines veiklas, tokias kaip greitas
éjimas, bégimas, plaukimas, vaZiavimas
dviraciu, aerobiné treniruoté, per 1 va-
landg sunaudojama nuo 300 iki 600 kcal.
Palyginti, vienas picos gabalélis gali turéti
apie 300 kcal.

Nors fizinés veiklos sunaudoja palyginti
nedaug energijos, reguliarus fizinis aktyvu-
mas turi daug privalumy: padeda islaikyti
svorio sumazéjima, mazina alkj, didina so-
tumo jausma, didina jautruma leptinui ir

insulinui, sumazina naujo riebalinio audi-
nio lipogeneze, padeda iSsaugoti raumeny
mase ir jos teigiama poveikj metaboliniams
procesams. Taigi, fizinis aktyvumas néra la-
bai veiksmingas mazinant svoris, taciau ti-
krai gali padéti islaikyti svorio sumazéjima.

MITAS: nustacius
realistiSkesnius nutukimo
tikslus, galiausiai bus pasiektas
didesnis svorio sumazéjimas nei
siekiant ambicingesniy tiksly

Nutukimo gydymo tikslai turéty bati suba-
lansuoti, vengiant nustatyti tokius tikslus,
kurie aiskiai virsija paciento galimybes. Taip
yra todél, kad pernelyg ambicingi tikslai
gali sukelti nusivylima, sumazinti pacienty
entuziazma ir paskatinti nutraukti nutuki-
mo gydyma. Priesingai, pernelyg nuosaikis
tikslai gali sumazinti paciento optimizma ir
motyvacijg imtis elgesio pokyciy, reikalingy
kliniskai reikSmingam svorio sumazéjimui
pasiekti.

IS tiesy, kai kuriuose tyrimuose per-
nelyg ambicingi (maziau realistiski) svorio
mazinimo tikslai buvo susije su didesne gy-
dymo nutraukimo rizika ir mazesniu svorio
sumazéjimu. Taciau yra publikuota tyrimy,
kurie jrodé, kad geresniy gydymo rezulta-
ty pasiekiama tuomet, kai keliami ambi-
cingesni tikslai. Siy tyrimy autoriai mano,
kad nutukusiems pacientams didesné mo-
tyvacija, kylanti iS ambicingesniy tiksly,
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gali bati naudingesné nei rizika, jog tokie
tikslai sumazins pastangas, todél ambicin-
gesni tikslai i tikryjy gali pagerinti svorio
mazinimo rezultatus.

Apibendrinant, nors tiksly nustatymas
yra svarbus, sékminga svorio mazinimo
strategija turi bati individualizuota ir orien-
tuota j konkrety pacienta. Ji turéty apimti
daznus susitikimus su sveikatos priezitros
specialistais, kartotinius mokymus, elge-
sio terapija, savistaba, kylanciy problemy
sprendima, socialine paramg, skatinimo
priemones ir kitas elgesio intervencijas, ku-
rios yra jgyvendinamos, veiksmingos ir ska-
tina asmenine iniciatyva bei atsakomybe.

MITAS: mazi mitybos ir
fizinio aktyvumo pokyciai
duos didele ilgalaike nauda;
létas ir laipsniskas svorio
mazinimas galiausiai yra
veiksmingesnis nei didelis ir
greitas svorio mazinimas

Ankstesnése rekomendacijose buvo per-
spéjama vengti greito svorio mazinimo,
nes manyta, kad tai gali pakenkti sveika-
tai ir padidinti svorio grjzimo rizika. Taciau
neseniai atlikty klinikiniy tyrimy duomenys
rodo, kad kuo didesnis ir greitesnis pradinis
svorio sumazéjimas, tuo geresni ilgalaikio
svorio islaikymo rezultatai.

Daugelio nutukimo gydymui skirty
vaisty informaciniuose lapeliuose nurodo-
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ma, kad jei po 12-16 savaiciy vartojant nutukima mazi-
nantj vaista néra klinikinio pageréjimo (pavyzdziui, pra-
dinio kdno svorio sumazéjimo bent 4-5 proc.), gydytojas
turety apsvarstyti galimybe skirti kita vaista nuo nutukimo
arba padidinti vartojamo vaisto doze. Pagrindiné mintis
yra ta, kad ankstyva sékmé ar jos nebuvimas svorio ma-
zinimo intervencijy metu gali prognozuoti ilgalaike jy sé-
kme ar nesékme. Siy klinikiniy tyrimy rezultatus patvirtina
stebimieji tyrimai. Tyrimu, kuriame dalyvavo 1,4 milijono
vartotojy, stebéjusiy savo fizinj aktyvuma ir svorio mazi-
nimo tikslus naudojantis viena i$ internetiniy programuy,
nustatyta, kad pavykus grei¢iau smarkiai sumazinti svorj
dazniau pasiekiama svorio mazinimo tiksly.

Nutukimas neturéty biiti gydomas
vaistais, nes iSsivysto dél nesveikos
mitybos ir fizinio aktyvumo stokos,
o svoris gri§ nutraukus nutukima
mazinanciy vaisty vartojima

Ne taip seniai 2 tipo cukrinio diabeto, arterinés hiperten-
zijos ir dislipidemijos medikamentinis gydymas buvo ver-
tinamas skeptiskai, nes Sios ligos buvo laikomos atsiran-
danciomis dél nesveiko gyvenimo bido. Be to, ankstesni
siy ligy gydymo budai daznai buvo prastai toleruojami,
kartais nesaugas ir i$ pradziy neturéjo Sirdies ir krauja-
gysliy ligy ir mirties rizikos mazinimo jrodymy. Siandien
dauguma cukriniam diabetui, hipertenzijai ir dislipidemi-
jai skirty vaisty yra veiksmingi, turi jrodyta nauda Sirdies
ir kraujagysliy sistemai bei mirtingumui ir laikomi stan-
dartiniu gydymu.
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