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Naturell

Wiemy, Zze Twoj organizm i potrzeby s3 unikalne.
Dlatego na co dzien pracujemy z ekspertami, aby wspierac Cie
w oparciu o badania naukowe i doswiadczenie specjalistow.

Nasza misja jest, aby z pomocg nauki pomoc Ci zy¢ zdrowo i lepiej
korzystac z mozliwosci Twojego ciata i umystu.
Zyjemy szwedzk3 filozofig szczescia LAGOM — naszym celem jest Twoje
zadowolenie ze zdrowia i zycia.

Inspiruje nas sita i czystos¢ natury oraz nieztomnosé Szwedow.

Skutecznos¢ i jakos¢ stawiamy na pierwszym miejscu.

Al

0d 1934r. W trosce o zdrowie W oparciu o nauke Szwedzka filozofia



WSTEP

Nieptodnos¢ to choroba, ktdrej popularnos¢ bez przerwy rosnie. Szacuje sie, ze dotyka az 15% par w wieku
rozrodczym, a to oznacza, ze miliony 0séb nie mogq uzyskac cigzy przez minimum 12 miesiecy, mimo regularnego
wspotzycia bez zabezpieczenia [1-7].

(o istotne, w 20% przypadkow przyczyny problemu lezg po stronie obydwu ptci [8]. Problemy z ptodnoscia moga
stac sie ogromnym ciezarem, prowadzac do narazenia na stres i zwiekszonego ryzyka wystepowania depresji [9, 10].
W poszukiwaniu rozwigzan i najlepszych strategii, ostatnie lata obfitowaty w analize znaczenia czynnikéw zwigzanych
ze stylem Zzycia. Dane naukowe wskazuja, ze odzywianie moze mie¢ negatywny lub pozytywny wptyw na ptodnos¢,
z podkresleniem kluczowego znaczenia kalorycznosci diety. Istotny jest takze rozktad poszczegdlnych makrosktadnikéw,
ich jakos¢ipochodzenie. Wszystko to przektada sie na wzorzec zywieniowy [9, 11-14]. Biorac pod uwage skale problemu,
szerzenie wiedzy o odzywianiu i aktywnosci fizycznej to priorytet [15].



MASA CIALA, A NIEPLODNOSC

Wytyczne NICE wskazuja mase ciafa jako istotny czynnik
w kontekscie rozrodu, podkreslajac jej wptyw na wiele fizjologicz-
nych funkgji organizmu. Zardwno niedowaga, nadwaga, jak i otytos¢
nie wptywaja pozytywnie na zdrowie reprodukcyjne [11, 16-18].

Wsrdd mezczyzn, niedozywienie organizmu moze prowadzic
do zaburzen hormonalnych i obnizenia jakosci nasienia [19, 20].
Przewlekty deficyt energii u kobiet czesto wiaze sie z zaburzeniami
miesigczkowania [20, 21] i nawet 4-krotnym wydtuzeniem czasu
potrzebnego do zajscia w cigze [21].

Problemy pojawiaja sie takze wraz z nadmiarem tkanki ttusz-
czowej. Okoto 25% diagnoz nieptodnosci wiaze sie z zaburzenia-
mi owulagji. Istotny jest tu aspekt PCOS (zespotu policystycznych
jajnikéw), czesto powiazany z otytoscig brzuszng [16]. Nadwa-
ga moze nie tylko stanowi¢ znaczac bariere dla zajscia w ciaze,
ale tez zwiekszac ryzyko poronienia i nieprawidtowego jej przebiegu
[21, 22]. W przypadku mezczyzn, przy wysokiej masie ciata czesto
stwierdza sie obnizenie jakosci nasienia [19], a takze jego innych
parametrow [23].

Zaburzenia metaboliczne s3 powigzane ze stresem oksyda-
cyjnym, uwazanym za jeden z gtdwnych czynnikéw prowadza-
cych do obnizenia jakosci nasienia [24-26]. Obserwujac ogdlny
spadek stezenia plemnikdw u mezczyzn na przestrzeni lat [27],
nie ulega watpliwosci, ze edukacja i promowanie zdrowego stylu
Zycia s bardzo wazne. Pamietajmy jednak, ze kazdy rodzaj nieptod-
nosci wymaga odrebnego podejscia, zaleznego od innych implikagji
metabolicznych, z ktérymi zmaga sie pacjent. Nie zawsze mowa
o redukgji tkanki ttuszczowej [7, 11, 13,17, 19, 28-31].

WZORCE ZYWIENIOWE

Aktualne badania wskazuja, ze to catoksztatt sposobu zywienia
ma najwiekszy wptyw na ptodnos¢, a nie poszczegdlne sktadniki
odzywcze. Wtasnie dlatego wazna jest analiza wzorcéw zywienio-
wych [2,21,32-36]. Doskonatym przyktadem jest dieta $rddziemno-
morska, ktora zwieksza udane cigze 0 40% wsrdd par poddawanych
invitro [33, 37, 38].

Na uwage zastugujg tez coraz to popularniejsze diety
roslinne. Dowody naukowe sugeruja, Ze zwiekszone spozycie biatka
roslinnego, bogatego w btonnik i przeciwutleniacze, a takze weglo-
wodandw o niskim indeksie glikemicznym (1G) ma istotny wptyw
na ptodnos¢ [12, 13, 39-41]. Wykazano, ze spozywanie 5% ener-
gii z biatka rodlinnego, zamiast zwierzecego, zmniejsza ryzyko
nieptodnosci bezowulacyjnej o ponad 50% [29].

W kazdym wzorcu zywieniowym istotne sg zywieniowe kom-
ponenty oraz Zrodta poszczegdlnych mikro- i makroskadnikow,
poniewaz to one decyduja o wptywie diety na ptodnos¢ (tabela)
[13, 14, 42]. To szczegélnie wazne w przypadku diet roslinnych,
gdzie brak zbilansowania moze prowadzi¢ do niedoborow zelaza,
zwhaszcza w kontekscie zdrowia reprodukcyjnego kobiet [43].

STRES OKSYDACYINY,
ANTYOKSYDANTY

Stres oksydacyjny odgrywa kluczowa role w patogenezie
nieptodnosci zaréwno u mezczyzn, jak i kobiet [44-46]. Niepra-
widtowa dieta moze prowadzi¢ do jego zwigkszenia, a to z kolei
do zaburzen gospodarki weglowodanowej. Insulinoopornos¢ i cu-
krzyca s zwigzane z pogorszeniem ptodnosci [40, 47, 48]. Badania
wykazaty, ze 59% mezczyzn z cukrzyca ma zaburzenia erekgji [49].

W celu poprawy koncentragji i ruchliwosci plemnikow,
a nawet wskaznika cigz, warto wprowadzi¢ suplementacje prze-
ciwutleniaczami [50]. W kilku badaniach wykazano, ze zwiek-
szone spozycie owocow i warzyw bogatych w przeciwutleniacze
wigze sie z wyzszym odsetkiem ruchliwych plemnikow [42, 51,
52]. Biorac pod uwage prawidtowa produkcje plemnikow, waz-
nymi skfadnikami s cynk i selen [53-59], a takze witamina C
i tokoferol [60]. Istotny jest tez likopen, wptywajacy na zwigkszenie
liczby i przezywalnosci plemnikéw [61].

Warto pamieta¢, ze zmniejszone spozycie biatek zwierze-
cych moze skutkowac niedoborem witaminy B12, cynku, wapnia
i selenu [55, 59, 62]. Jako, ze w dietach roslinnych brakuje witaminy
D, jodu i zelaza, w niektérych przypadkach kluczowa okazuje sie by¢
suplementacja [63, 64].

NISKI INDEKS [ tADUNEK
GLIKEMICZNY

Zaréwno insulinowrazliwos¢, jak i metabolizm glukozy moga
istotnie wptywac na ptodnos¢ kobiet i mezczyzn [21, 65, 66]. Szcze-
gélne znaczenie majq indeks i tadunek glikemiczny [13]. Dieta
z wysokim indeksem glikemicznym negatywnie wptywa zaréwno
na ptodnos¢ wsréd kobiet, jak i na jakos¢ nasienia [11, 12].

BONNIK

Spozywanie nadmiernych ilosci btonnika pokarmowego wia-
ze sie ze zwiekszonym ryzykiem braku owulagji [67]. Z drugiej
strony, dieta bogata w btonnik moze mie¢ pozytywny wptyw na
rozrodczos¢ dzieki obnizaniu poziomu glukozy we krwi [66]. Istot-
ny jest balans, cho¢ obserwuje sie, ze kobiety, ktore maja problem
z ptodnoscia spozywaja btonnika zbyt mato [68].

DIETA BEZGLUTENOWA

Zgodnie z zaleceniami, niekorzystne jest bezpodstawne
wykluczanie glutenu z diety. Wykazano, ze diety bezglutenowe maja
nizsza warto$¢ odzywcza w pordwnaniu do tradycyjnych [69, 70].
To ryzykowna interwencja zywieniowa dla ptodnosci, biorac pod
uwage, ze wiaze sie ze zmniejszeniem spozycia btonnika, a zwiek-
szeniem podazy nasyconych kwasow ttuszczowych oraz pokarmow
0 wyzszym indeksie glikemicznym [71].



5tODZONE NAPOJE

Spozywanie stodzonych, gazowanych napojéw ma negatywny
wptyw na ptodnosc¢ [72-75]. W jednym z prospektywnych badan
kohortowych kobiety, ktére zgtosity spozywanie trzech lub wiecej
napojow gazowanych dziennie miaty 0 52% nizszy wskaznik cigz
w poréwnaniu z tymi, ktdre ich nie spozywaty. Ponadto istnieja do-
wody na to, ze wysokie spozycie cukru wiaze sie z nizszg jakoscia
nasienia i zwiekszong nieptodnoscig u mezczyzn [31].

BIALKO ROSLINNE | ZWIERZECE

Dieta niskobiatkowa zostata zidentyfikowana jako poten-
qalny czynnik ryzyka meskiej nieptodnosci. Wiaze sie to z tym,
ze moze prowadzi¢ do znacznego zmniejszenia masy jader, najadrzy
i pecherzykéw nasiennych, a takze obnizenia stezenia testosteronu
w surowicy [12]. Doniesienia w pismiennictwie dotyczace wptywu
diety wysokobiatkowej s sprzeczne [76]. W leczeniu nieptodnosci
bezowulacyjnej u kobiet warto wiedzie¢, ze zwiekszenie spozycia
biatka moze prowadzi¢ do prawidtowego bilansu weglowodanowo-
-insulinowego [77].

Na szczeg6Ing uwage zastuguje biatko pochodzenia roslinne-
go. Odkrycia sugeruja, ze zastgpienie Zrodet biatka zwierzecego
tymi pochodzenia roslinnego moze zmniejszyc ryzyko nieptodnosci
z powodu braku owulagji [41]. Wykazano tez, ze przetworzone, czer-
wone mieso ma szczegdlnie negatywny wptyw na ptodnos¢ [78].
Niskie spozycie miesa potaczone z wysokim spozyciem owocow,
warzyw i produktéw petnoziarnistych wiaze sie ze zwigkszong cat-
kowitg liczba plemnikéw [79].

S0JA

W Swietle aktualnej wiedzy spozywanie soi nie pomaga,
ani nie szkodzi parom starajacym sie naturalnie zajs¢ w cigze.
Co ciekawe, w kontekscie ART wykazano, ze spozywanie izofla-
wondw moze zwiekszac szanse udanej ciazy [2, 80-82]. Ponadto
soja zawiera wiele innych korzystnych sktadnikow aktywnych,
zego przyktadami sq fitosterole czy kwas fitynowy. Mimo obaw
o fitoestrogeny, negatywnych wptywéw nie wykazano takze
w przypadku mezczyzn [83-85]. Podsumowujac, mozna speku-
lowac, ze wyzszy udziat biatka roslinnego, niz zwierzecego jest
korzystniejszy pod wzgledem ptodnosci.

TRUSZCZE

Zaréwno nadmiar, jak i niedobdr ttuszczu w diecie
przyczyniajg sie do zaburzeri ptodnosci [86]. Jednak to jakosc,
a nie ilos¢ wydaje sie by¢ wazniejsza w przypadku zaburzer owu-
laji [87]. Wydaje sie, ze najbardziej negatywny wptyw na ptod-
no$¢ maja kwasy ttuszczowe trans [88-90]. Wiekszos¢ dowoddw
potwierdza, ze dieta bogata w kwasy ttuszczowe trans i uboga
w PUFA (ttuszcze wielonienasycone) ma negatywny wptyw na zdol-

nosci reprodukcyjne zdrowych kobiet [91]. Istnieje tez powigzanie
z jakoscig nasienia i spermatogeneza. Przekrojowe badanie mez-
zyzn wykazato, ze wieksze spozycie kwaséw ttuszczowych omega-3
wigzato sie ze znacznie korzystniejsza morfologia plemnikow [92].

AWOKADO

Ze wzgledu na ogrom sktadnikdw odzywczych, kwasu foliowego
i potasu, awokado jest wazng czescig diety wspierajacej ptodnosc.
Spetnia wymagania kategorii owocow bogatych w przeciwutlenia-
cze i btonnik oraz ma profil kwaséw ttuszczowych, ktdry jest natural-
nie bogaty w ttuszcze jednonienasycone (MUFA), zwiazane z wiek-
szym prawdopodobienstwem cigzy [93].

RYBY

Metaanaliza 16 badan z randomizacjg wykazata pozytywny
zwigzek miedzy suplementacja omega-3, a parametrami jakosci
nasienia u nieptodnych mezczyzn. Z kolei kobiety, ktore spozywa-
ty wigksze ilosci kwaséw omega-6, kwasu linolowego i omega-3,
zesciej zachodzity w cigze, niz te, ktore spozywaty ich mniej [94].
Wtaczenie do diety ttustych ryb morskich pozwala na podniesienie
poziomu progesteronu, a kwas dokozapentaenowy wspiera proble-
my zwigzane z brakiem owulacji [95]. Spozycie ryb przed zaptodnie-
niem in vitro ma pozytywny wptyw na rozwdj zarodka i prawdopo-
dobienstwo ciazy [96].

Bazujac na ostatnich badaniach, spozycie ryb, zamiast
jakiegokolwiek innego pokarmu bogatego w biatko, byto kon-
sekwentnie zwigzane z wigkszymi szansami na zywe urodzenie.
Kontrast byt najwiekszy w przypadku przetworzonego migsa [97].

ORZECHY WEOSKIE

Ze wzgledu na zawarto$¢ kwasow omega-3, spozywanie orze-
chéw whoskich ma pozytywny wptyw na ptodno$c. Przy spozyciu
75 g kazdego dnia w czasie 12 tygodni, zaobserwowano dtuzsza
zywotnos¢, ruchliwoé¢ i morfologie plemnikow. Wedtug innego
badania, dodanie 60 g mieszanki orzechéw do zachodniej diety,
spowodowato réwniez wzrost liczby plemnikéw [98, 99].




PODSUMOWANIE

Literatura dotyczaca zwiazku miedzy dietg a ptodnoscia rozwija sie w btyskawicznym tempie. Powyzsze dowody
sugeruj, Zze zywienie moze przyczynic sie do zmniejszenia ryzyka probleméw zwigzanych z ptodnoscia w ogdlne;j
populacjiw wieku rozrodczym, a takze by¢ skutecznym sposobem leczenia mezczyzn i kobiet doswiadczajacych
nieptodnosci. Co wiecej, dobrze zaplanowane odzywianie moze réwniez przetozyc sie na skuteczno$¢ ART.

Zbilansowana dieta roélinna o niskim indeksie glikemicznym, z jak najmniejszym udziatem przetworzonej
zywnosci, wydaje sie mie¢ pozytywny wptyw na ptodnos¢, a zwtaszcza we wspotpracy z dietetykiem w celu unikniecia
niedobordw sktadnikdw mineralnych czy witamin. Istotne jest spozycie biatka roslinnego, przeciwutleniaczy, owocow,
warzyw, orzechow, roslin straczkowych, oliwy z oliwek izapewnienie odpowiedniej podazy btonnika. Aby dieta roslinna
miata pozytywny wptyw na ptodnos$¢, powinna by¢ wzorowana na $rédziemnomorskim stylu i dziatac przeciwzapalnie.
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