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1. Holistyczne podejscie do zywienia w
chorobie Parkinsona

Choroba Parkinsona (PD) jest postepujaca, przewlekta choroba
neurodegeneracyjna, ktora dotyka miliony ludzi na catym swiecie. Jest
ona przede wszystkim znana ze swoich objawdw ruchowych, takich jak
spowolnienie ruchowe (bradykinezja), drzenie spoczynkowe i sztywnosc
miesniowa, ktore wynikaja z utraty neuronow dopaminergicznych w
istocie czarnej modzgu.: Coraz czesciej jednak podkresla sie kluczowe
znaczenie objawdw poza-ruchowych, takich jak zaparcia, zaburzenia
snu, depresja, czy utrata wechu, ktére moga pojawiac sie na wiele lat

przed diagnoza i w istotny sposob wptywac na jakos¢ zycia pacjentow.:

Wspotczesne podejscie do zarzadzania choroba Parkinsona wykracza
poza samga farmakoterapie, uznajac znaczenie interwencji
pozamedycznych. W tym kontekscie, odpowiednio skomponowana dieta i
celowana suplementacja nie sa jedynie uzupetnieniem leczenia, lecz
jego integralnym i kluczowym elementem.: Prawidtowe zywienie pomaga
tagodzi¢ objawy, wspiera ogolny stan zdrowia, a takze moze poprawiac
efektywnos¢ przyjmowanych lekow, szczegolnie lewodopy, oraz

wywierac dziatanie neuroprotekcyjne.s

Pacjenci z choroba Parkinsona staja przed licznymi wyzwaniami
zywieniowymi. Czesto doswiadczaja niezamierzonej utraty masy ciata
oraz niedozywienia, ktore moze dotyczy¢ od 15% do 24% pacjentdéw na
wczesnym etapie choroby i wzrosng¢ nawet do 60% w zaawansowanym
stadium.: Dodatkowo, moga pojawiac sie trudnosci z przetykaniem

(dysfagia), nudnosciami, utrata apetytu, nadmiernym wypetnieniem po



positkach, czy tez przewlekte zaparcia.c Celem niniejszego raportu jest
dostarczenie kompleksowej analizy, opartej na dowodach naukowych,
ktéra precyzyjnie wyjasni mechanizmy dziatania poszczegoélnych
sktadnikow odzywczych oraz przedstawi praktyczne strategie

Zywieniowe wspierajace terapie PD.

2. Biatko pokarmowe a farmakoterapia
lewodopa

Jednym z najwazniejszych i najbardziej ztozonych aspektow zywienia w
chorobie Parkinsona jest interakcja pomiedzy biatkiem pokarmowym a
lewodopa (L-dopa), najskuteczniejszym lekiem objawowym w terapii
PD.: Zrozumienie tego mechanizmu jest fundamentalne dla
optymalizacji dziatania farmakologicznego i poprawy sprawnosci

ruchowej pacjentow.

Mechanizm konkurencji o transport

Lewodopa, po podaniu doustnym, jest wchtaniana z jelita cienkiego i
transportowana do mozgu za posrednictwem tego samego,
saturacyjnego systemu transportu co duze obojetne aminokwasy (LNAA -
Large Neutral Amino Acids).: LNAA sg produktami trawienia biatka i
znajduja sie w produktach takich jak miegso, ryby, jaja, nabiat, czy
nasiona roslin straczkowych. W sytuacji, gdy positek jest bogaty w
biatko, zwiekszona ilos¢ LNAA w osoczu krwi prowadzi do konkurencji z
lewodopa o to samo miejsce w transporterze.o W efekcie, mniejsza ilos¢

leku moze przedosta¢ sie przez bariere krew-mozg, co skutkuje



ostabieniem jego dziatania terapeutycznego lub skroceniem czasu jego

dziatania.s

Ta konkurencja o system transportu nie jest zjawiskiem przypadkowym,
a biologicznym procesem, w ktorym zwiekszenie stezenia jednego z
substratow (LNAA z biatka) zmniejsza efektywnos¢ transportu drugiego
(lewodopy). W zaawansowanych stadiach choroby, gdy dopaminergiczne
neurony magazynujace lewodope sa w znacznym stopniu
zdegenerowane, wahania w stezeniu leku we krwi i modzgu maja
bezposrednie przetozenie na wystepowanie fluktuacji ruchowych, czyli
naprzemiennych okresow dobrej sprawnosci (stan "on") i pogorszenia
objawow (stan "off").: U pacjentow w tym stadium, nawet niewielka
zmiana w diecie moze mie¢ znaczacy wptyw na kliniczng odpowiedz na

leczenie.

Strategia redystrybucji biatka (PRD)

W odpowiedzi na te interakcje, opracowano strategie zywieniowa znang
jako dieta z redystrybucja biatka (PRD - Protein Redistribution Diet).s
Polega ona na ograniczeniu spozycia biatka w pierwszej potowie dnia,
kiedy pacjent jest aktywny i wymaga najlepszego dziatania leku, a
przeniesieniu jego gtownej porcji na positek wieczorny.» Badania
wykazaty, ze taka interwencja moze zwiekszyC czas "on" pacjenta z 67%
(przy rownomiernym roztozeniu biatka) do 77% (przy ograniczeniu biatka

W ciggu dnia i spozyciu go wieczorem).

Praktyczne zastosowanie tej strategii obejmuje:

e Zalecana podaz biatka: Nalezy dazy¢ do spozycia okoto 0,8 g

biatka na kilogram masy ciata na dobe, co stanowi 10-15%



catkowitej wartosci energetycznej diety.» Catkowite
wyeliminowanie biatka jest niebezpieczne i moze prowadzi¢ do
niedozywienia i ostabienia organizmu.

Harmonogram positkow: W pierwszej potowie dnia positki powinny
by¢ oparte na produktach niskobiatkowych, takich jak owoce,
warzywa, i niskobiatkowe produkty zbozowe. Produkty bogate w
biatko, w tym mieso, ryby, jaja, ser i nasiona roslin stragczkowych,
powinny by¢ spozywane gtéwnie w drugiej potowie dnia.

Timing lekow: W celu maksymalizacji wchtaniania, leki
zawierajace lewodope powinny byc¢ przyjmowane na czczo,
najlepiej 30-45 minut przed positkiem lub 1-2 godziny po nim. Lek

nalezy popija¢ woda.s

Potencjalne ryzyka i koniecznos$¢ nadzoru

Mimo udowodnionej skutecznosci, zbyt drastyczne ograniczenie biatka

moze prowadzi¢ do powaznych konsekwencji zdrowotnych. Pacjenci z

choroba Parkinsona sa juz narazeni na niedozywienie i utrate wagi, a

restrykcyjna dieta moze pogtebi¢ te problemy.: Zmniejszone spozycie

produktéw biatkowych moze réwniez skutkowac niedoborem wapnia i

witamin z grupy B, co zwieksza ryzyko osteoporozy i innych powiktan.:s Z

tego wzgledu, wdrozenie diety z redystrybucja biatka powinno odbywac

sie wytacznie pod scistym nadzorem lekarza i dietetyka, ktory pomoze

dostosowac plan zywieniowy do indywidualnych potrzeb pacjenta.-

3.Zalecenia dietetyczne, fundamenty

codziennego zywienia



Podstawg zywienia w chorobie Parkinsona powinna byc zbilansowana

dieta, zblizona do modelu diety srodziemnomorskiej lub MIND

(Mediterranean-DASH Intervention for Neurodegenerative Delay).s Taka

dieta, bogata w warzywa, owoce, petnoziarniste produkty zbozowe i

zdrowe ttuszcze, dostarcza niezbednych sktadnikow odzywczych,

wspierajac zdrowie ogolne i neurologiczne.

Ogoblne zasady i makrosktadniki

Czestotliwosé¢ positkow: Zaleca sie spozywanie 4-5 mniejszych
objetosciowo positkow dziennie, w regularnych odstepach 3-4
godzin.« Regularnos¢ positkow jest istotna dla utrzymania
stabilnego poziomu energii i moze pomdc w zarzadzaniu wahaniami
motorycznymi.«

Weglowodany i btonnik: Petnoziarniste produkty zbozowe, takie
jak ciemne pieczywo, grube kasze, ptatki owsiane, makaron
razowy i brazowy ryz, powinny stanowi¢ gtéwne zrédto energii. Sq
one bogate w btonnik pokarmowy, ktory jest kluczowy w
zapobieganiu zaparciom, bedacym jednym z najczestszych
objawow poza-ruchowych Parkinsonizmu.: Zalecana dzienna podaz
btonnika wynosi nie mniej niz 25 g.

Warzywa i owoce: Powinny by¢ spozywane do kazdego positku, z
wyrazng przewaga warzyw (w proporcji 3/4 do 1/4 owocow).
Warzywa i owoce, zwtaszcza te o intensywnych barwach, sa

zrodtem silnych przeciwutleniaczy, takich jak witaminy A, C, E,



karoteny oraz polifenole i flawonoidy, ktore dziataja
neuroprotekcyjnie, redukujac stres oksydacyjny i stan zapalny.:

Ttuszcze: Nie nalezy ich catkowicie eliminowac z diety, lecz
wybiera¢ te o korzystnym wptywie na zdrowie.s Zalecanymi
zrodtami sg ttuste ryby morskie (np. tosos, makrela, sledz), oliwa z
oliwek, awokado, orzechy i nasiona.s Ttuszcze zwierzece oraz
potrawy smazone powinny byc¢ ograniczone, poniewaz moga
opdéznia¢ opréznianie zotadka, prowadzi¢ do niestrawnosci i

pogarszac objawy zotadkowo-jelitowe.’

Ptyny i techniki kulinarne

Nawodnienie: Odpowiednia podaz ptyndéw, co najmniej 2 litry
dziennie, jest niezwykle istotna, zwtaszcza w potaczeniu z dieta
wysokobtonnikowa.” W przypadku pacjentow z niedocisnieniem
ortostatycznym (czestym objawem Parkinsonizmu) dzienna ilosc
ptyndw moze byc¢ znacznie wyzsza, co powinno byc¢ ustalone
indywidualnie z lekarzem.:

Techniki kulinarne: Zalecanymi metodami przygotowywania
positkow sg gotowanie (tradycyjne i na parze), pieczenie (najlepiej
nisko-temperaturowe w folii lub bez dodatku ttuszczu - 110 st.C
przez 6-8 godzin).« Nalezy unika¢ smazenia, a szczegélnie

smazenia na gtebokim ttuszczu.

Ponizej przedstawiono tabelaryczne podsumowanie zalecanych i

niezalecanych produktow, co ma utatwié orientacje w ogélnych zasadach

dietetycznych.



Kategoria Zywnosci

Produkty zbozowe

Mieso i biatko

Ryby i owoce
morza

Nabiat

Tluszcze

Produkty zalecane

Petnoziarniste
pieczywo, ptatki
owsiane, kasza
gryczana,
jeczmienna, jaglana,
peczak, komosa
ryzowa, makaron
razowy, ryz brgzowy,
otreby 1

Chude mieso
(kurczak, indyk,
krolik, chude
wotowina/
wieprzowina), chude
wedliny, jaja

Ttuste i chude ryby
morskie (tosos,
dorsz, makrela,
Sledz), owoce morza

Naturalne
fermentowane
produkty mleczne
(jogurt, kefir,
maslanka), sery
twarogowe -

Oliwa z oliwek, olej
rzepakowy, olej
Iniany, masto w
umiarkowanych
ilosciach

Produkty
niezalecane

Pieczywo
cukiernicze, biate
pieczywo, jasne
makarony i ryze w
nadmiarze

Ttuste mieso (ges,
kaczka, baranina),
podroby, ttuste
wedliny (kietbasy,
parowki), konserwy
miesne -

Konserwy rybne w
nadmiarze

Ttuste sery (np. zotte
sery, ser topiony),
ttusta Smietana -

Smalec, ttuszcze
zwierzece, potrawy
smazone na
gtebokim ttuszczu



Warzywa i owoce

Wszystkie swieze i
mrozone warzywa,
warzywa Kiszone,
nasiona roslin
strgczkowych 7

Warzywa smazone z
zasmazkag

Stodycze i Sorbety, koktajle Cukier, stodycze,
przekaski owocowe, galaretki i ciasta, drozdzéwki,
budynie bez cukru paczki, stone
przekaski (chipsy,
paluszki)
Napoje Woda (co najmniej 2 Stodkie napoje
| dziennie), herbata, gazowane, alkohol s
kawa (w
umiarkowanych
ilosciach)

4. Rola witamin i mineratéw: terapia,

neuroprotekcja i zapobieganie niedoborom

Odpowiednia podaz mikroelementow jest niezbedna nie tylko dla
ogolnego zdrowia, ale rowniez dla tagodzenia specyficznych objawow

choroby Parkinsona i wspierania uktadu nerwowego.

Suplementacja celowana na leczenie farmakologiczne

* Witaminy B12, B6 i kwas foliowy: Terapia lewodopa moze
prowadzi¢c do podwyzszenia stezenia homocysteiny we krwi.z
Hiperhomocysteinemia, czyli podwyzszony poziom homocysteiny,
jest szkodliwa dla uktadu nerwowego i wigze sie z pogorszeniem
funkcji poznawczych i zwiekszonym ryzykiem demencji u

pacjentow z PD.z Metabolizm homocysteiny wymaga obecnosci



witamin B6, B12 i kwasu foliowego, dlatego leczenie lewodopa
zwieksza zapotrzebowanie na te witaminy.« Z tego powodu, w
trakcie terapii lewodopa zaleca sie okresowa ocene stezenia
homocysteiny i wspomnianych witamin, a w razie niedoboréw - ich
suplementacje. Warto zaznaczy¢, ze w przypadku lekow
zawierajacych karbidope lub benserazyd, ktore sg inhibitorami
dekarboksylazy, witamina B6 nie ostabia dziatania lewodopy.

Zelazo i wapn: Istotne jest unikanie jednoczesnego przyjmowania
lewodopy z preparatami zelaza i wapnia, poniewaz moga one
ostabia¢ wchtanianie leku.: Z tego wzgledu, w przypadku
koniecznosci suplementacji tych mineratow, nalezy zachowad

odpowiedni odstep czasowy od zazycia leku.:

Suplementacja wspierajaca zdrowie uktadu

nerwowego i kosci

Witamina D i Wapn: Pacjenci z choroba Parkinsona sa bardziej
narazeni na osteoporoze, co jest zwigzane z zaburzeniami
rownowagi, zwiekszonym ryzykiem upadkéw oraz niedoborami
pokarmowymi.s Codzienna dieta powinna dostarczac wapnia
(produkty mleczne, sardynki z osciami) i witaminy D (ryby morskie,
tran).” Witamina D wykazuje takze dziatanie neuroprotekcyjne,
moze tagodzi¢ objawy depresji i poprawia¢ funkcje poznawcze.:
Niektore badania wskazuja, ze suplementacja witaming D moze
poprawiac konkretne parametry sprawnosci ruchowej, np. dystans
pokonywany w tescie 6-minutowego marszu.» Polskie Towarzystwo

Neurologiczne zaleca coroczng kontrole poziomu witaminy D i



wapnia oraz ich suplementacje w przypadku stwierdzenia
niedoborow.s

* Antyoksydanty (Witaminy C i E): W diecie pacjenta z chorobg
Parkinsona powinny znalez¢ sie warzywa i owoce, ktére sg bogatym
zrodtem przeciwutleniaczy.” Zwiagzki te chronig komorki nerwowe
przed stresem oksydacyjnym, co jest jednym z kluczowych
mechanizmow neuroprotekcyjnych w chorobie Parkinsona.z Chod
wysokie spozycie witamin C i E z diety moze by¢ zwigzane z
nizszym ryzykiem rozwoju choroby, duze badania kliniczne z
uzyciem suplementow nie wykazaty jednoznacznego zwolnienia
postepu choroby.: Co wiecej, w niektorych przypadkach badanie
sugerowato, ze suplementacja witaming E moze potencjalnie byc
szkodliwa.z To zrdznicowanie wynikow badan podkresla, ze
dziatanie sktadnikow odzywczych w formie naturalnej, w ramach
zbilansowanej diety, moze rdézni¢ sie od efektow suplementow i

wymaga dalszych badan.:

Tabela ponizej podsumowuje role kluczowych mikrosktadnikdw.

Sktadnik Funkcja/Rola Gtéwne Zrédta  Wskazania do
w PD Pokarmowe Suplementacji
Witaminy z Metabolizm Mieso, ryby, Zalecana po
grupy B (B6, homocysteiny;  jaja, nabiat, konsultacji z
B12, kwas niedobor produkty lekarzem,
foliowy) moze nasila¢ petnoziarniste, @ szczegdlnie w
objawy i nasiona roslin trakcie terapii
zwiekszac strgczkowych lewodopa,
ryzyko # przy
demenciji; podwyzszony
dziatanie m poziomie
neuroprotekcy homocysteiny

jne 2



Witamina D

Wapn

Magnez

Antyoksydan
ty (witaminy C
i E)

Zdrowie kosci
(zapobieganie
osteoporozie),
dziatanie
neuroprotekcy
jne,
tagodzenie
depresiji

Zdrowie kosci

7

Wptywa na
funkcje
nerwowo-
miesniowe 1

Neuroprotekcj
a, redukcja
stresu
oksydacyjneg
0, wsparcie
mitochondriow

19

Ttuste ryby
morskie, tran,
mleko i
przetwory
mleczne -

Mieko i
przetwory
mleczne,
konserwy
rybne z
oSciami (np.
sardynki), sery

Kasza
gryczana, ryz
brgzowy,
orzechy,
nasiona roslin
straczkowych,
gorzka
czekolada

Warzywa i
owoce
(zwtaszcza
zielonolistne,
jagodowe,
awokado),
oleje roslinne,
orzechy

Zalecana
kontrola
stezenia i
ewentualna
suplementacja
pod nadzorem
lekarza ¢

Zalecana
kontrola
stezenia i
ewentualna
suplementacja
pod nadzorem
lekarza ¢

Wskazana
przy
niedoborach,
zwlaszcza w
wodzie o
wysokiej
zawartosci
magnezu

Suplementac]
a wymaga
ostroznosci;
preferowane
zrodta
pokarmowe s



5.Mikrobiom jelitowy i terapie
przysztosci

W ostatnich latach, rola przewodu pokarmowego w patogenezie choroby
Parkinsona stata sie przedmiotem intensywnych badan.: Nowe
koncepcje, oparte na istnieniu tzw. osi jelitowo-mozgowej (gut-brain
axis), sugeruja, ze jelita moga by¢ pierwotnym zrodtem procesu

chorobowego.:

Os jelitowo-mozgowa a alfa-synukleina

Zgodnie z aktualng wiedza, choroba Parkinsona jest zwigzana z
nieprawidtowym fatdowaniem i agregacja biatka alfa-synukleiny.: Coraz
wiecej dowodow wskazuje, ze proces ten moze rozpoczynaC sie w
jelitach, a nastepnie rozprzestrzeniac sie poprzez nerw btedny do
struktur moézgu, w tym do istoty czarnej, na wiele lat przed
wystapieniem objawow ruchowych.: Prowadzi to do wczesniejszego
pojawienia sie objawow poza ruchowych, takich jak zaparcia.:
Mikrobiom jelitowy, czyli zbior bilionow bakterii zamieszkujacych jelita,
odgrywa kluczowa role w tym procesie. U pacjentow z PD czesto
stwierdza sie zmieniony sktad mikrobiomu, wigkszy stan zapalny oraz

zaburzong bariere jelitowa.:

To rewolucyjne podejscie do patogenezy choroby sugeruje, ze leczenie
nie musi koncentrowac sie wytacznie na mozgu, a interwencje w
mikrobiom jelitowy moga stac sie nowa, obiecujaca strategiag

terapeutyczna.:



Przeszczep mikrobioty katowej (FMT)

W swietle roli mikrobiomu, przeszczep mikrobioty katowej (Fecal
Microbiota Transplantation, FMT), czyli przeniesienie drobnoustrojow
jelitowych od zdrowego dawcy do jelita pacjenta, stat sie obiecujaca
metoda badawcza.» Przetomowe badanie kliniczne na 46 pacjentach
wykazato duza poprawe objawdéw motorycznych.» Po 12 miesigcach,
pacjenci, ktorzy otrzymali mikrobiote od zdrowego dawcy, doswiadczyli
Sredniej poprawy o 5,8 punktu w skali ruchowej MDS-UPDRS, w
porownaniu do 2,7 punktu w grupie placebo.» Badanie to pokazato, ze
zabieg byt dobrze tolerowany, a efekty uboczne miaty charakter

tagodnych i przejsciowych objawdw zotadkowo-jelitowych.x

Wczesniejsze badania na modelach zwierzecych dostarczyty jeszcze
silniejszego dowodu na zwiazek przyczynowy. Wykazaty one, ze
przeszczepienie mikrobioty od pacjentow z PD do zdrowych myszy
doprowadzito do nasilenia objawdw ruchowych, w przeciwienstwie do
przeszczepu od zdrowych dawcow.: To odkrycie wskazuje, ze zmiany w
mikrobiomie moga by¢ czynnikiem ryzyka i faktycznie przyczyniac sie do

patologii choroby.:

Suplementy o dziataniu neuroprotekcyjnym

Oprocz interwencji w mikrobiom, badane sg takze inne suplementy o

potencjalnym dziataniu neuroprotekcyjnym:

* Koenzym Q10: Poziom koenzymu Q10, kluczowego dla produkcji
energii w mitochondriach, spada z wiekiem.» Badania sugeruja, ze
suplementacja CoQ10 moze spowalnia¢ rozwodj choroby

Parkinsona.z



 Kwasy Omega-3 (DHA i EPA): Sa one istotne dla zdrowia mozgu i
funkcji poznawczych.» Dziataja neuroprotekcyjnie, wspieraja
mitochondria oraz synteze czynnikow wzrostu neuronéw (BDNF).z

 Kurkumina, Melatonina i CBD: Wykazuja silne wtasciwosci
przeciwzapalne i antyoksydacyjne.» Kurkumina moze chronic
neurony dopaminergiczne przed stresem oksydacyjnym =, a
melatonina moze wspierac regeneracje mitochondriow i hamowac
rozwoj choroby.» Nalezy jednak podkreslic, ze wiele z tych
dowodow pochodzi z badan na modelach zwierzecych, a ich
skutecznos¢ u ludzi wymaga dalszych, rygorystycznych badan

klinicznych.z

Ze wzgledu na brak regulacji suplementow i wysokie ryzyko
niepozadanych interakcji z lekami, konieczne jest, aby pacjenci z
chorobg Parkinsona zawsze konsultowali sie z lekarzem lub farmaceuta

przed rozpoczeciem jakiejkolwiek suplementacji.z

6. Praktyczne wskazowki i zarzadzanie
wyzwaniami zywieniowymi

Zarzadzanie objawami poza-ruchowymi

Objawy pozaruchowe to roznorodne dolegliwosci niezwigzane
bezposrednio z ruchem, ktore wystepuja u pacjentow z chorobg
Parkinsona. Obejmuja one przede wszystkim problemy
neuropsychiatryczne, takie jak depresja, lek i otepienie, objawy
autonomiczne, np. zaparcia, zaburzenia snu i bole, oraz inne

dolegliwosci, jak problemy z wechem czy Slinotok.



* Ndnosci, utrata apetytu i utrata wagi: Pacjenci czesto jedza
mniej z powodu nudnosci, trudnosci w potykaniu lub ruchow, ktore
utrudniaja jedzenie.: W takich przypadkach pomocne moze byc¢
spozywanie matych, czestych positkow. W celu zwiekszenia
kalorycznosci diety bez zwiekszania objetosci, mozna dodac¢ do
positkow zdrowe ttuszcze, takie jak masto orzechowe, orzechy, czy
awokado.-

* Zaburzenia potykania (dysfagia): Dysfagia jest powaznym
wyzwaniem, ktore moze prowadzi¢ do niedozywienia i aspiracji.:
Positki powinny mie¢ konsystencje potptynna (np. zupy krem,
koktajle) lub nie wymagac krojenia.« W niektérych przypadkach
konieczne moze by¢ stosowanie zageszczaczy.” Wazne jest, aby
spozywacC positki w spokojnej atmosferze, bez pospiechu i
doktadnie przezuwac kazdy kes.« W przypadku probleméw z
potykaniem, zalecana jest konsultacja z logopeda i dietetykiem.s

* Niedocisnienie ortostatyczne: Pacjenci z niedocisnieniem
ortostatycznym powinni unika¢ duzych positkow, zwtaszcza tych
bogatych w weglowodany i alkohol.:« Zwiekszenie spozycia ptynow i
soli, po uprzedniej konsultacji z lekarzem, moze by¢ pomocne w

tagodzeniu tego objawu.«

7. Podsumowanie

Zywienie i suplementacja w chorobie Parkinsona stanowiag istotny
element kompleksowego postepowania terapeutycznego. Zalecany
sposob zywienia, czyli wtasciwa pod wzgledem metabolicznym dieta,
wsparta indywidualng suplementacjg witaminowo - mineralng ma

decydujace znaczenie. Ich odpowiednie wdrozenie moze znaczaco



poprawic skutecznosc¢ lekow, tagodzi¢ objawy pozaruchowe i wspierac

ogolny stan zdrowia pacjentow. Taki sposob zywienia otrzymuja Pacjenci

w NZOZ Biomol-Med, na podstawie diagnostyki stanu odzywienia

organizmu. (analiza pierwiastkowa wtosow potaczone z badaniami krwi;

w zataczniku 1)

1.

Dieta jako wsparcie farmakoterapii: Najwazniejsza interwencja
dietetyczng u pacjentéw przyjmujacych lewodope jest strategia
redystrybucji biatka, polegajaca na ograniczeniu jego spozycia w
ciagu dnia i przeniesieniu gtownej porcji na positek wieczorny.:
Kluczowe jest rowniez przyjmowanie leku na pusty zotadek, 30-45
minut przed lub 1-2 godziny po positku.s

Suplementacja z ostroznoscia: Suplementacja witaminami B12,
B6, kwasem foliowym oraz witaming D i wapniem jest czesto
uzasadniona, zwtaszcza w celu zapobiegania niedoborom i
powiktaniom, takim jak hiperhomocysteinemia czy osteoporoza.” W
przypadku innych suplementow o dziataniu neuroprotekcyjnym,
takich jak Koenzym Q10 czy Omega-3, ich stosowanie powinno byc
rozwazane ostroznie, a wiekszos¢ dowodow pochodzi z badan na
modelach zwierzecych.

Holistyczne podejscie do diety: Podstawa diety powinna byc¢ duza
ilos¢ warzyw, owocow i petnoziarnistych produktow zbozowych,
ktore dostarczajg antyoksydantow i btonnika.s Nalezy dbac o
odpowiednie nawodnienie, regularnos¢ positkow i wybiera¢ zdrowe
metody obrobki kulinarnej.s

Terapie przyszto$ci: Badania nad osig jelitowo-modzgowq i
przeszczepem mikrobioty katowej sa niezwykle obiecujace i moga
w przysztosci stanowi¢ nowa Sciezke terapeutyczng, jednak

wymagaja dalszych badan klinicznych.»



Zastrzezenie:

Przedstawione w niniejszym raporcie informacje maja charakter
edukacyjny i nie zastepuja spersonalizowanej porady lekarskiej,
farmakologicznej lub dietetycznej. Pacjenci z choroba Parkinsona
powinni konsultowac wszelkie zmiany w diecie i plany suplementacji z
lekarzem prowadzacym lub wyspecjalizowanym dietetykiem.
Samodzielne wprowadzenie restrykcyjnych zmian lub suplementacji, bez
odpowiedniego nadzoru, moze prowadzi¢ do pogorszenia stanu zdrowia i

niepozadanych interakcji z lekami.

Zatacznik 1

Lista badan krwi, ktore s najczesciej zlecane u pacjentéw z chorobg

Parkinsona lub w trakcie jej diagnozowania.

1. Badania w procesie diagnostyki roznicowej (aby wykluczy¢ inne

choroby)

Gtownym celem jest odroznienie choroby Parkinsona od innych schorzen,
ktore moga dawac podobne objawy (np. drzenie, sztywnosc,

spowolnienie), ale maja inng przyczyne.

1. Morfologia krwi (CRP): Ocena ogolnego stanu zdrowia, wykrycie
ewentualnych stanow zapalnych.
2. Badania biochemiczne:
1. Elektrolity (s6d, potas, magnez, wapn): Zaburzenia ich

poziomu moga powodowac np. drzenia i ostabienie.



2. Proby watrobowe (ALT, AST, ALP, GTP): Ocena funkcji watroby,
wazna przed wtaczeniem niektorych lekow.

3. Parametry nerkowe (kreatynina, mocznik): Ocena funkcji
nerek, kluczowa dla doboru i dawkowania lekow.

4. TSH (hormon tarczycy): Nadczynnos¢ tarczycy jest czesta,
odwracalng przyczyna drzenia.

5. Poziom wapnia: Jego nieprawidtowy poziom moze wigzac sie
z niektorymi zaburzeniami ruchowymi.

6. Poziom glukozy: Zarowno hipoglikemia (niski poziom cukru),
jak i zaawansowana cukrzyca moga dawac objawy
neurologiczne.

3. Badania w kierunku choréb metabolicznych i
autoimmunologicznych (w uzasadnionych przypadkach):

1. Ceruloplazmina: Niski poziom moze wskazywad na chorobe
Wilsona (rzadkie schorzenie genetyczne zwiazane z
gromadzeniem miedzi, ktore moze dawac objawy
parkinsonowskie).

2. Czynnik reumatoidalny (RF), przeciwciata przeciwjadrowe
(ANA): Aby wykluczy¢ autoimmunologiczne zapalenia moézgu,

ktore czasami nasladuja chorobe Parkinsona.
2. Badania zwigzane z monitorowaniem leczenia i stanu ogélnego

Gdy diagnoza jest juz potwierdzona, regularne badania krwi pomagaja

bezpiecznie prowadzic¢ terapie.

1. Morfologia krwi: Niektore leki (np. agonistow dopaminy jak
ropinirol, pramipeksol) w rzadkich przypadkach moga powodowacd

np. obnizenie liczby biatych krwinek.



Funkcja watroby (préby watrobowe): Leki s3 metabolizowane w
watrobie, wiec wazne jest monitorowanie jej stanu.

Funkcja nerek (kreatynina): Zaburzenia pracy nerek wptywaja na
wydalanie lekdw i wymagaja dostosowania dawek.

Witamina B12, kwas foliowy, witamina D: Pacjenci z chorobg
Parkinsona, szczegolnie starsi, sg narazeni na niedobory. Niedobodr
witaminy B12 moze nasila¢ objawy neurologiczne. Niski poziom
witaminy D jest bardzo powszechny i wiaze sie z wyzszym ryzykiem
osteoporozy i upadkow.

Poziom homocysteiny: Dtugotrwate przyjmowanie lewodopy moze
prowadzi¢ do podwyzszenia poziomu homocysteiny, co jest
czynnikiem ryzyka chorob sercowo-naczyniowych i moze wptywac
na funkcje poznawcze.

HbA1c (hemoglobina glikowana) i lipidogram: Kontrola cukrzycy i
cholesterolu jako element ogo6lnego dbania o zdrowie uktadu

krazenia.

3. Badania eksperymentalne i przysztoSciowe (obecnie niedostepne

rutynowo)

Trwaja intensywne prace nad znalezieniem biomarkerow krwi, ktore

pozwola na wczesniejsze i pewniejsze rozpoznanie choroby.

1.

Badanie biatka alfa-synukleiny: Poniewaz w chorobie Parkinsona
dochodzi do nieprawidtowego gromadzenia sie tego biatka,
naukowcy testuja metody wykrywania jego patologicznej formy we
krwi. To obiecujaca droga, ale metody te s3 jeszcze w fazie badan

klinicznych.



2,

Badania genetyczne: Wykonywane tylko w szczegolnych
przypadkach (np. wczesny poczatek choroby, rodzinne
wystepowanie) w celu identyfikacji rzadkich mutacji genéw (np.
LRRK2, GBA). Nie sg to rutynowe badania krwi.

Cytowane prace

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Wptyw mikrobioty katowej na chorobe Parkinsona - Aktualnosci - Neurologia -
Medycyna Praktyczna dla lekarzy, https://www.mp.pl/neurologia/aktualnosci/
346241,przeszczep-kalowy-nadzieja-w-leczeniu-choroby-parkinsona

Choroba Parkinsona - rola przewodu pokarmowego w patogenezie ..., https://
www.neurologia.com.pl/index.php/wydawnictwa/2019-vol-19-no-2/choroba-
parkinsona-rola-przewodu-pokarmowego-w-patogenezie

Leczenie zywieniowe w chorobie Parkinsona - Wspoétczesna Dietetyka, https://
www.wspolczesnadietetyka.pl/zywienie-osob-starszych/leczenie-zywieniowe-w-
chorobie-parkinsona

Diet and nutrition - Parkinson's Europe, https://parkinsonseurope.org/i-have-
parkinsons/self-help-and-living-well/diet-and-nutrition/

Nutrition in Parkinson's - Stanford Medicine, https://med.stanford.edu/
parkinsons/treating-PD/nutrition.html

Diet & Nutrition | Parkinson’'s Foundation, https://www.parkinson.org/living-
with-parkinsons/management/diet-nutrition

Zalecenia zywieniowe i aktywnos¢ fizyczna w chorobie Parkinsona, https://
ncez.pzh.gov.pl/choroba-a-dieta/zalecenia-zywieniowe-i-aktywnosc-fizyczna-w-
chorobie-parkinsona/

Protein-Restricted Diets for Ameliorating Motor ... - Frontiers, https://
www.frontiersin.org/journals/aging-neuroscience/articles/10.3389/
fnagi.2017.00206/full

Leczenie zywieniowe w neurologii — stanowisko interdyscyplinarnej grupy
ekspertow - Via Medica Journals, https://journals.viamedica.pl/
polski_przeglad_neurologiczny/article/download/59749/46831

Amount and distribution of dietary protein affects clinical response to levodopa in
Parkinson's disease - PubMed, https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/2648188/
Dieta biatkowa. Zasady i przyktadowy jadtospis - Centrum Respo, https://
centrumrespo.pl/dieta/dieta-bialkowa/

Parkinson's medication and your diet | Parkinson's UK, https://
www.parkinsons.org.uk/information-and-support/parkinsons-medication-and-
your-diet

Choroba Parkinsona- leki i najwazniejsze interakcje - Aptekarz.pl, https://
aptekarz.pl/choroba-parkinsona-leki/

Strategie zywieniowe u 0sob z choroba Parkinsona - Aliant - Program dietetyczny,
https://aliant.com.pl/strategie-zywieniowe-u-osob-z-choroba-parkinsona/

Dieta w chorobie Parkinsona. Co mozna jes¢, a czego trzeba unikac¢? - Zdrowie
Radio ZET, https://zdrowie.radiozet.pl/zdrowe-zywienie/dieta-w-chorobie-
parkinsona-co-mozna-jesc-a-czego-trzeba-unikac

CHOROBA PARKINSONA - ZALECENIA ZYWIENIOWE - Gov.pl, https://www.gov.pl/
attachment/dc3092d3-3705-468d-b8ff-23782e0bfcd1
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Choroba Parkinsona - zalecenia dietetyczne - Narodowe Centrum Edukacji
Zywieniowej, https://ncez.pzh.gov.pl/choroba-a-dieta/choroba-parkinsona-
zalecenia-dietetyczne/

Wazne sktadniki diety w chorobie Parkinsona - Narodowe Centrum Edukacji
Zywieniowej, https://ncez.pzh.gov.pl/choroba-a-dieta/wazne-skladniki-diety-w-
chorobie-parkinsona/

Dieta w chorobie Parkinsona - na co warto zwrdcic¢ uwage? - DOZ.pl, https://
www.doz.pl/czytelnia/a16146-
Dieta_w_chorobie_Parkinsona__na_co_warto_zwrocic_uwage

Dieta w chorobie Parkinsona - Publikacja - Adamed Expert, https://
www.adamed.expert/pacjent/diety/dieta-w-chorobie-parkinsona

Dieta i zaburzenia uktadu pokarmowego w chorobie Parkinsona: podstawowe
informacje dla pacjentow, https://zaburzeniaruchowe.pl/sites/scm/files/
2021-05/Dieta%20i%20zaburzenia%20uk%C5%82adu.pdf

EATING WELL WITH PARKINSON'S DISEASE, https://www.parkinsons.ie/wp-
content/uploads/2022/05/1440-INDI-Parkinsons-FINAL-full. pdf

Role of selected nutritional factors in the prevention and treatment of Parkinson's
disease, https://www.neurologia.com.pl/assets/pdf/artykuly/51-58-an-2-2024-
smalira.pdf

Tych lekéw i suplementéw nie wolno brac¢ razem. Gwarantuja skutki uboczne -
Medonet, https://www.medonet.pl/leki-od-a-do-z/inne-leki,tych-lekow-i-
suplementow-nie-wolno-brac-razem--nie-zadzialaja-
prawidlowo,artykul,37577138.html

Dieta w chorobie Parkinsona - zalecenia zywieniowe i suplementacja - Mito-med,
https://mito-med.pl/artykul/dieta-w-chorobie-parkinsona-zalecenia-zywieniowe-
i-suplementacja

Jakie suplementy neuroprotekcyjne wspieraja mozg i uktad nerwowy?, https://
naszenaturalne.pl/jakie-suplementy-neuroprotekcyjne-wspieraja-mozg-i-uklad-
nerwowy/

Choroba Parkinsona - objawy, postepowanie, dieta - Dietetycy.org, https://
dietetycy.org.pl/choroba-parkinsona-objawy-postepowanie-dieta/

Over the Counter & Complementary Therapies | Parkinson's Foundation, https://
www.parkinson.org/living-with-parkinsons/treatment/over-the-counter-
complementary-therapies

Gut microbiota and Parkinson's disease: potential links and the role of fecal
microbiota transplantation - Frontiers, https://www.frontiersin.org/journals/
aging-neuroscience/articles/10.3389/fnagi.2024.1479343/full

Przez jelita do mozgu: przeszczep katu jako obiecujaca metoda leczenia choroby
Parkinsona - Biocodex Microbiota Institute, https://
www.biocodexmicrobiotainstitute.com/pl/pro/przez-jelita-do-mozgu-przeszczep-
kalu-jako-obiecujaca-metoda-leczenia-choroby-parkinsona

Fecal Microbiota Study Links Parkinson's Disease and the Microbiome | Taconic
Biosciences, https://www.taconic.com/resources/parkinsons-disease-and-
microbiome

Kwasy omega 3 - na co pomagaja? Dziatanie kwasu EPA - Mito-Med, https://mito-
med.pl/artykul/niezbedne-kwasy-omega-3

Choroba Parkinsona (PD ? Parkinson?s disease) - Centrum Medyczne Fitokan,
https://www.fitokan.pl/lista-chorob-leczonych-medyczna-marihuana/neurologia/
choroba-parkinsona-pd-parkinsons-disease/

What to Know Before Taking Nutritional Supplements for Parkinson's - YouTube,
https://www.youtube.com/watch?v=BontHoD7CTE
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