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Streszczenie

Wprowadzenie. Probiotyki to mikroorganizmy, gléwnie bakterie, ktdre w korzystny sposéb wplywaja na organizm
czlowieka. Wspomagaja prace ukladu odpornosciowego, pozytywnie wplywaja na mikroflore jelitows, s3 pomocne
w réznych objawach chorobowych ze strony przewodu pokarmowego oraz w profilaktyce nowotworowej i alergii.
Cel pracy. Sprawdzenie poziomu wiedzy o probiotykach u 0séb po 60. r.z. oraz zbadanie zaleznosci miedzy pozio-
mem wiedzy badanych os6b a czynnikami, takimi jak: wiek, ple¢, wyksztalcenie, miejsce zamieszkania oraz aktyw-
nos¢ zawodowa.

Material i metody. Badaniem objeto 130 osdb, ktore spelniaty kryterium, jakim byt wiek powyzej 60 lat. Do badan
wykorzystano autorski kwestionariusz ankiety, ktorego wypelnienie byto anonimowe i dobrowolne. W celu okreslenia
niezalezno$ci badanych zmiennych wykorzystano test x> Za istotne statystycznie uznano wyniki, w ktérych p < 0,05.
Wyniki. Na wigkszos¢ pytan udzielono poprawnych odpowiedzi, tj. powyzej 75%, co swiadczy o wysokim pozio-
mie wiedzy ankietowanych senioréw o probiotykach. W pytaniu z mozliwoscig wielokrotnego wyboru wypowiedzi
na temat roli probiotykéw w organizmie czlowieka liczba poprawnych odpowiedzi na jedng z trzech mozliwych
wynosita 100%, co takze §wiadczy o duzym poziomie wiedzy respondentéw. Druga poprawna odpowiedz w tym
pytaniu zostala wybrana jedynie przez 19% ankietowanych osdb starszych, co odpowiadalo bardzo niskiemu pozio-
mowi wiedzy. Trzecig mozliwg odpowiedz wybralo natomiast 39% ankietowanych (takze maty poziom wiedzy).
Respondentom najwiekszg trudnos¢ sprawilo pytanie o szkodliwo$¢ probiotykéw. Liczba poprawnych odpowiedzi
na to pytanie (26%) swiadczy o stabej wiedzy respondentow.

Whioski. Osoby starsze biorgce udzial w badaniu wykazaly si¢ wysokim poziomem badanej wiedzy dotyczacej
probiotykow. Stwierdzono statystycznie istotng zaleznos¢ miedzy poziomem wiedzy badanych oséb starszych a ich
wyksztalceniem (Piel. Zdr. Publ. 2014, 4, 3, 239-246).

Stowa kluczowe: probiotyki, wiedza zywieniowa, zywno$¢ funkcjonalna, osoby starsze.

Abstract

Background. Probiotics are microorganisms, mainly bacteria, which positively affect human organism. Probiotics
help the immune system, profitably influence intestinal microflora, and are applied in case of diarrhoea, cancer or
allergy prevention.

Objectives. The aim of the work is to examine the level of probiotics knowledge among people over the age of
60 years and to show a correlation between the level of knowledge and such factors as age, gender, education, place
of living and occupational activity.

Material and Methods. A group of 130 people, who complied with the age criterion — over 60 years old, partici-
pated in the study. The research was based on the author’s questionnaire filled in anonymously and voluntarily. To
determine the independence of researched variables, the independence test x> was applied. The results of p < 0.05
were acknowledged as statistically significant.

Results. Most questions were answered correctly and yielded 75% which indicated a quite high level of knowledge
among the surveyed elderly people. In case of the multiple choice question about the role probiotics play in human
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organism, the number of correct answers for one out of three possibilities was 100%, so the level was high. The sec-
ond correct answer in the question was chosen only by 19% of the respondents and was treated as indicating a very
low level of knowledge. On the other hand, the third possibility was chosen by 39% surveyed (low level knowledge).
Only the question about the harmfulness of probiotics was found difficult to answer. The number of correct answers
to the question (26%) indicated a low level of respondents’ knowledge.

Conclusions. The elderly people taking part in the study showed a high level of knowledge. It was found that there
is a statistically significant dependency between the level of knowledge and the level of education in the surveyed

elderly (Piel. Zdr. Publ. 2014, 4, 3, 239-246).

Key words: probiotics, nutrition knowledge, functional food, elderly people.

Na przestrzeni lat pojawito si¢ wiele definicji
probiotykéw. Aktualna wg FAO/WHO z 2002 r.
mowi, ze: probiotyki to zywe drobnoustroje, kto-
re podawane w odpowiedniej ilo$ci wywieraja ko-
rzystny wplyw na zdrowie gospodarza [1].

Drobnoustroje o dzialaniu probiotycznym to
przede wszystkim bakterie z rodzaju Lactobacillus
(np. L. acidophilus, L. casei, L. reuteri, L. rhamnosus)
i Bifidobacterium (np. B. animalis, B. breve) oraz
drozdzaki, takie jak Saccharomyces boulardii [2].

Réznice w ich dziataniu moga zaleze¢ od spo-
sobu dodania mikroorganizmdéw do produktu oraz
od formy, w jakiej zostang strawione [3].

Probiotyki majg korzystny wplyw na organizm
w przypadku niektérych choréb uktadu pokarmo-
wego, alergii oraz w stanach zmniejszania odpor-
nos$ci organizmu. Nie bedac lekami sg jednak po-
mocne zaréwno w leczeniu, jak i profilaktyce wielu
chorob [4].

Bakterie probiotyczne hamuja rozwoj bakterii
patogennych w przewodzie pokarmowym, przywra-
caja jako$¢ i liczbe bakterii jelitowych po antybioty-
koterapii oraz w chorobach ukladu pokarmowego,
w ktorych dochodzi do zaburzenia réwnowagi flo-
ry jelitowej (np. choroba uchytkowa jelita grubego,
nieswoiste zapalenia jelit). Dzialaja wspomagajaco
w leczeniu zaburzen gospodarki tluszczowej i znaj-
duja zastosowanie w zapobieganiu zaparciom [5].
Na skuteczno$¢ dziatania mikroorganizmoéw pro-
biotycznych ma wplyw liczba podanych bakterii,
noénik probiotyku oraz czas jego stosowania [2].

Badania potwierdzaja pozytywne przyklady
dzialania bakterii probiotycznych w wielu sytu-
acjach klinicznych. Jedng z nich jest biegunka roz-
nego pochodzenia, m.in. ostra biegunka zakazna,
biegunka podréznych, biegunka po terapii anty-
biotykowej i badaniu RTG [6].

Wiele badan potwierdza korzystny wplyw bak-
terii probiotycznych w leczeniu biegunki o réznej
etiologii [7]. Allen et al. [8] wykazali, Ze szczepy
probiotyczne skracaja $redni czas trwania biegun-
ki oraz w znacznym stopniu zmniejszaja ryzyko jej
wystapienia, przywracajac lub utrzymujac natural-
ng mikroflore jelitows.

Probiotykom przypisuje sie rowniez dziatanie
immunostymulujgce przez wplyw na zwieksze-
nie wydzielenia czynnikéw przeciwbakteryjnych

- interferonu i immunoglobuliny A. Korzystnym
wplywem probiotykéw na uklad odpornosciowy
czlowieka ttumaczy si¢ miedzy innymi ich dzia-
tanie ostabiajace reakcje alergiczne dzieki zaha-
mowaniu syntezy immunoglobuliny E. Podkresla
sie pozytywne dzialanie bakterii probiotycznych
w przypadku nietolerancji laktozy. Bakterie te wy-
twarzajac galaktozydaze, ostabiaja objawy tej nie-
tolerancji [5].

Istniejg rowniez wyniki badan méwigce o zna-
czeniu probiotykéw w leczeniu nieswoistych za-
palen jelit. Uwaza si¢, ze moga mie¢ wplyw na
zfagodzenie objawow lub przyspieszenie remisji
choroby [6]. Poszukuje si¢ takze dowoddéw na
pozytywny wplyw probiotykow w zaburzeniach
czynno$ciowych przewodu pokarmowego, np.
w zespole jelita nadwrazliwego (Irritable Bowel
Syndrome - IBS). Badania dowodza, ze zastosowa-
nie probiotykéw w tych chorobach moze zmniej-
szy¢ nasilenie takich objawow, jak bole brzucha
lub wzdecia [4].

Prowadzone sa obserwacje dotyczace znacze-
nia bakterii probiotycznych w profilaktyce choréb
nowotworowych, choréb sercowo-naczyniowych,
a szczegélnie w leczeniu zaburzen gospodarki
tluszczowej [5, 6]. Uwaza si¢ tez, ze probiotyki
majg znaczenie wspomagajace w leczeniu i profi-
laktyce zakazenia Helicobacter pylorii [4].

Wryniki prowadzonych badan i obserwacji do-
tyczacych roli probiotykéw w profilaktyce i lecze-
niu chordb s3 niejednoznaczne i jest wymagana ich
kontynuacja [9].

W 2004 r. FAO/WHO wydalo raport o dzia-
taniach niepozadanych wywotanych przez szcze-
py probiotyczne. Wymieniono takie powiklania,
jak: zakazenia ukladowe wywolane przez bakterie
probiotyczne, zaburzenia metaboliczne, nadmier-
na stymulacja uktadu immunologicznego, a takze
uznano te bakterie za czynnik mogacy wplywaé
na mutacje genéw. W literaturze s3 opisywane
takie powazne sytuacje kliniczne wywolane przez
probiotyki, jak: sepsa, zespoly zlego wchlaniania
jelitowego wywolane uszkodzeniem nablonka je-
lit, bakteryjne zapalenie wsierdzia [10]. W bardzo
rzadkich przypadkach bakterie probiotyczne mo-
ga wywola¢ trudne do leczenia zakazenia jelitowe.
Powiklania te w wigkszo$ci przypadkéow dotycza
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0s6b ze znacznie oslabionym systemem odpor-
nosciowym w przebiegu innych choréb przewle-
ktych [3].

Mozliwos¢ szkodliwego dzialania tzw ,,do-
brych bakterii” nie jest znana, a powszechnie
panujagca moda na stosowanie réznego rodzaju
naturalnych suplementéw powoduje, ze probio-
tyki sg przyjmowane bez uzasadnienia. Grupa
szczegllnie czesto stosujaca tego typu preparaty,
a jednocze$nie najbardziej narazong na wystapie-
nie powiklan po stosowaniu probiotykow sa osoby
w podesztym wieku.

Celem pracy bylo wiec sprawdzenie pozio-
mu podstawowej wiedzy na temat probiotykow
u starszych oséb. Badanie mialo na celu wykaza-
nie zalezno$ci miedzy poziomem wiedzy a takimi
czynnikami, jak: wiek, ple¢, wyksztalcenie, miejsce
zamieszkania oraz aktywno$¢ zawodowa osob star-
szych po 60. r.z.

Materialy i metody

Do badan wykorzystano autorska ankiete za-
wierajgcg pytania na temat wiedzy respondentow
o probiotykach oraz pytania natury socjodemogra-
ficznej. Pytania dotyczyty wiedzy na temat: pozy-
tywnego i negatywnego wplywu bakterii probio-
tycznych na organizm czlowieka, wystepowania
tych mikroorganizméw w produktach spozyw-
czych, sposobu przyjmowania oraz wskazan do ich
stosowania. Respondentom zadano réwniez pyta-
nie o zZrédla wiedzy na badany temat.

Badaniem objeto 130 oséb, ktére spetnily kry-
terium badania, jakim byt wiek powyzej 60 lat.
Kobiety stanowity 52% osob bioracych udzial
w badaniu, a mezczyzni 48%. Wigkszo$¢ (88%)
ankietowanych byta w wieku 60-74 lat. Powyzej
74. r.z. bylo 12% badanych. 88% respondentow
mieszkato na wsi, a 12% pochodzito z miasta. 8%
badanych senioréw miato wyksztalcenie podsta-
wowe, 48% zawodowe, 36% srednie, a 8% wyzsze.
48% respondentow byto aktywnych zawodowo,
52% nie pracowato.

Do oceny poziomu badanej wiedzy przyjeto
nastepujace kryteria:

- poziom wysoki: > 75% poprawnych odpo-
wiedzi,

- poziom $redni: 50-74,99% poprawnych od-
powiedzi,

- poziom niski: 25-49,99% poprawnych od-
powiedzi,

- poziom bardzo niski: < 25% poprawnych
odpowiedzi.

Przeprowadzono analize statystycznag za po-
mocg programu Statistica v. 10.0 z wykorzystaniem
testu x* z poprawka Yatesa przy poziomie istotno-

$ci p < 0,05. Przeprowadzona analiza statystyczna
miata okresli¢ zalezno$¢ poziomu wiedzy na temat
probiotykéw od takich czynnikoéw, jak: wiek, ple¢,
miejsce zamieszkania, wyksztalcenie oraz aktyw-
nos¢ zawodowa ankietowanych osdb starszych.

Wyniki

Wedtug przyjetych kryteriow oceny poziomu
wiedzy dotyczacej probiotykow stwierdzono, ze
ogolny poziom badanej wiedzy ankietowanych
osob starszych byl wysoki. Liczba poprawnych
odpowiedzi wynosila powyzej 75%. Szczegdltowa
analiza odpowiedzi na pytania byla do$¢ zréznico-
wana i pokazala, Ze np. na pytanie z mozliwoscig
wielokrotnego wyboru wypowiedzi na temat roli
probiotykéw w organizmie cztowieka liczba odpo-
wiedzi, ze probiotyki wzmacniajg uktad odporno-
$ciowy wynosila 100%, co odpowiadalo wysokie-
mu poziomowi wiedzy senioréw. Druga poprawna
odpowiedz w tym pytaniu (wspomagaja leczenie
biegunek) zostala wybrana jedynie przez 19% an-
kietowanych osob starszych, co oznacza bardzo
niski poziom wiedzy, a trzecig mozliwa odpowiedz
dotyczacg stosowania probiotykéw w antybio-
tykoterapii wybralo 39% ankietowanych - takze
$wiadczy to o matym poziomie wiedzy. Ankieto-
wanym sprawilo trudno$¢ pytanie o szkodliwos¢
probiotykéw. Liczba poprawnych odpowiedzi na
to pytanie (26%) wskazuje na niski poziom wiedzy
respondentdéw na ten temat (tab. 1).

43% ankietowanych wiedze o probiotykach
uzyskalo ze $rodkéw masowego przekazu, 38%
zdobyto informacje od rodziny lub znajomych, 27%
dowiedzialo sie o nich od lekarza lub farmaceuty.

51% badanych respondentéw w wieku 60-74 lat
miato wysoki poziom wiedzy o probiotykach,
a wérdd osob powyzej 74. r.z. wysoki poziom wie-
dzy zaobserwowano u 37%. Sredni poziom wiedzy
wykazato 48% ankietowanych w wieku do 74 lat.
oraz 63% majacych wiecej niz 74 lata. Analiza staty-
styczna nie wykazala istotnej zaleznosci miedzy po-
ziomem wiedzy a wiekiem ankietowanych (tab. 2).

52% kobiet oraz 47% mezczyzn bioracych
udzial w badaniu wykazato sie wysokim pozio-
mem wiedzy o probiotykach, a 47% kobiet i 53%
mezczyzn $rednim. Analiza statystyczna wykazala,
ze ple¢ nie determinuje poziomu badanej wiedzy
respondentéw (tab. 3).

Wysokim poziomem wiedzy o probiotykach
charakteryzowalo sie 70% osob z wyksztalceniem
wyzszym, 64% z wyksztalceniem $rednim, 39% z za-
wodowym, a z wyksztalceniem podstawowym 27%.
Analiza statystyczna wykazala istotng zaleznos¢
miedzy wyksztalceniem a poziomem wiedzy ankie-
towanych osob. Statystycznie wigcej respondentow
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Tabela 1. Ocena poziomu wiedzy respondentéw na temat probiotykow

Table 1. The assessment of the respondents’ level of knowledge of probiotics

Pytanie, poprawna odpowiedz Osoby badane Poziom wiedzy*
n %

Co to s3 probiotyki? wysoki

- bakterie 110 85

W jakiej postaci mozemy przyjmowac probiotyki? wysoki

- tabletki, kapsutki 127 98

W jakich produktach spozywczych mozemy znalez¢ probiotyki? wysoki

- fermentowane produkty mleczne 110 85

Jaki wplyw na organizm czltowieka majg probiotyki? wysoki

- korzystny 126 97

Kto moze stosowaé probiotyki? wysoki

- wszyscy bez wzgledu na wiek 125 96

W jaki sposob mozemy przyjmowac probiotyki? wysoki

- droga doustna 127 97

Jaka role pelnig w naszym organizmie probiotyki?

- wzmacniajg uktad odporno$ciowy 130 100 wysoki

- wspomagaja leczenie biegunek 25 19 bardzo niski

- ostonowg podczas antybiotykoterapii 51 39 niski

Czy probiotyki moga by¢ szkodliwe? niski

- tak, u 0s6b z ostabiong odpornoscia 34 26

Ktory uklad naszego organizmu zasiedlajg probiotyki? wysoki

- uklad pokarmowy 117 90

Srednia 1082 76 wysoki

*poziom wysoki > 75% poprawnych odpowiedzi, poziom $redni 50-74,99% poprawnych odpowiedzi, poziom niski
25-49,99% poprawnych odpowiedzi, poziom bardzo niski < 25% poprawnych odpowiedzi.

Tabela 2. Ocena poziomu wiedzy respondentéw z podzialem na grupy wiekowe

Table 2. The assessment of the respondents’ level of knowledge according to their age

Poziom wiedzy Wiek X
60-74 lata 75 lat i wigcej

n % n %

Bardzo niski - - - - -

Niski 1 1 - - NIS
Sredni 55 48 10 63 NIS
Wysoki 58 51 6 37 NIS

NIS - zalezno$¢ nieistotna statystycznie; IS — zalezno$¢ istotna statystycznie.

Tabela 3. Ocena poziomu wiedzy respondentéw z podzialem na ple¢

Table 3. The assessment of the respondents’ level of knowledge according to their sex

Poziom wiedzy Ple¢ X

kobiety mezczyzni

n % n %

Bardzo niski - - - - -

Niski 1 1 - - NIS
Sredni 32 47 33 53 NIS
Wysoki 35 52 29 47 NIS

NIS - zalezno$¢ nieistotna statystycznie; IS — zalezno$¢ istotna statystycznie.
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Tabela 4. Ocena poziomu wiedzy respondentéw z podziatem na wyksztalcenie

Table 4. The assessment of the respondents’ level of knowledge according to their education

Poziom wiedzy Wyksztalcenie X
podstawowe zawodowe $rednie wyzsze
n % n % n % n %
Bardzo niski - - - - - - - - -
Niski - - - - 1 1 - - NIS
Sredni 8 73 38 61 16 35 3 30 IS
Wysoki 3 27 24 39 30 64 7 70 IS

NIS - zaleznos¢ nieistotna statystycznie; IS - zalezno$¢ istotna statystycznie.

Tabela 5. Ocena poziomu wiedzy respondentéw z podzialem na miejsce zamieszkania

Table 5. The assessment of the respondents’ level of knowledge according to their place of residence

Poziom wiedzy Miejsce zamieszkania X
miasto wies
n % n %
Bardzo niski - - - - -
Niski - - 1 1 NIS
Sredni 7 44 58 51 NIS
Wysoki 9 56 55 48 NIS

NIS - zalezno$¢ nieistotna statystycznie; IS - zalezno$¢ istotna statystycznie.

Tabela 6. Ocena poziomu wiedzy respondentéw z podziatem na aktywnos$¢ zawodowa

Table 6. The assessment of the respondents’ level of knowledge according to their professional activity

Poziom wiedzy Aktywno$¢ zawodowa X
pracuje nie pracuje
n % n %
Bardzo niski - - - - -
Niski 1 1 - - NIS
Sredni 28 45 37 54 NIS
Wysoki 33 54 31 46 NIS

NIS - zalezno$¢ nieistotna statystycznie; IS — zalezno$¢ istotna statystycznie.

z wyksztalceniem zawodowym charakteryzowalo
sie srednim poziomem wiedzy w stosunku do osob
z wyksztalceniem podstawowym lub $rednim. Sta-
tystycznie wiecej osob z wyksztatceniem $rednim
mialo wysoki poziom wiedzy w poréwnaniu z oso-
bami z wyksztalceniem zawodowym (tab. 4).

56% seniorow mieszkajacych w miescie mia-
fo wysoki poziom badanej wiedzy, a wérdd osob
mieszkajacych na wsi odsetek ten wynosit 48%.
Sredni poziom wiedzy mialo 44% os6b miesz-
kajacych w miescie oraz 51% mieszkajacych na
wsi. Analiza statystyczna nie wykazala zaleznosci
miedzy miejscem zamieszkania ankietowanych
0sob a poziomem wiedzy na temat probiotykéw
(tab. 5).

Ponad polowa, tj. 54% osdb aktywnych zawo-
dowo i 46% 0sob niepracujacych zawodowo, mia-
ta wysoki poziom badanej wiedzy. Sredni poziom
wiedzy miato 45% o0sob pracujacych oraz 54% nie-
aktywnych zawodowo. Aktywnos$¢ zawodowa nie
determinowata poziomu wiedzy badanych respon-
dentéw (tab. 6).

Omowienie

Z przeprowadzonego badania z udzialem oséb
po 60. r.z. wynika, Ze poziom wiedzy na temat pro-
biotykéw u badanych oséb starszych jest wysoki.
Niski poziom wiedzy dotyczyl jedynie mozliwosci
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szkodliwego dzialania probiotykéw. Jedynie 26%
badanych oséb wskazalo poprawng odpowiedz,
wiedzac, ze probiotyki moga powodowa¢ dziatania
niepozadane.

85% respondentéw znalo prawidlowa definicje
probiotykéw. W badaniach Bieleckiej et al. [11],
ktérzy badali poziom wiedzy na temat dodatku
probiotykéw do mleka modyfikowanego wsrod
rodzicéw niemowlat, 85,3% badanych oséb dekla-
rowalo, Ze jest im znane pojecie probiotyk. Defi-
nicje probiotyku znaty gléwnie kobiety, mimo ze
mezczyzni stanowili ponad potowe respondentow.
Zargba et al. [12] badajac uczniow szkoly podsta-
wowej, stwierdzil, Ze 30% ankietowanych wiedzia-
fo, co to sg probiotyki (20% dziewczat i 36% chlop-
cow). Z badan Dudy-Chodak et al. [13] wynikalo,
ze dwie trzecie ankietowanych studentéw z kra-
kowskich uczelni wyzszych wskazalo poprawng
definicje¢ probiotyku. Wiekszej liczby poprawnych
odpowiedzi udzielity kobiety.

Mikroorganizmy probiotyczne znajdujg sie
w gotowych preparatach w postaci liofilizowanej
w tabletkach, kapsulkach lub proszkach dostep-
nych w aptekach [14]. W badaniach wlasnych z od-
powiedzi respondentéw wynikato, Ze zdecydowana
wiegkszo$¢ osob (98%) wiedziala, w jakich prepa-
ratach wystepuja bakterie probiotyczne. Wysoki
poziom wiedzy oséb starszych dotyczyl rowniez
wystepowania probiotykow w produktach spozyw-
czych. 85% ankietowanych udzielilo poprawnej
odpowiedzi, wskazujac na fermentowane produk-
ty mleczne jako podstawowe zrodto probiotykow.
Z badan Krasnowskiej et al. [15] wynika, ze okolo
25% badanych studentéw z Wroctawia spozywa-
fo fermentowane produkty mleczne ze wzgledu
na ich prozdrowotne wlasciwosci. Rowniez ba-
dania Mojki et al. [16] dowodza duzego spozycia
fermentowanych produktéw mlecznych. Spozycie
tych produktéw deklarowalo 100% ankietowa-
nych studentéw z uczelni wyzszych w Szczecinie.
Stwierdzono, ze ponad potowa (61%) responden-
tow wiedziala, ze probiotyki sg to tzw. dobre bak-
terie wystepujace w fermentowanych produktach
mlecznych. Z badania Dudy-Chodak et al. [13],
w ktorym wzigli udzial studenci krakowskich
uczelni wynika natomiast, ze wigkszo$¢ mtodziezy
akademickiej nie wiedziala, w jakich produktach
wystepujg probiotyki. Badane osoby wskazywaty
soki warzywne i owocowe, a takze produkty sojo-
we i pieczywo pelnoziarniste jako zrédlo bakterii
probiotycznych w produktach spozywczych.

Z przeprowadzonej ankiety wynika, ze az 97%
ankietowanych senioréw wiedzialo, ze probioty-
ki majg korzystny wplyw na organizm czlowieka.
W pracy Bieleckiej et al. [11] 86,7% badanych ro-
dzicéw niemowlagt udzielito odpowiedzi, ze pro-
biotykami sg bakterie korzystnie oddzialujace na

organizm cztowieka, 23,8% ankietowanych uznato,
ze s to substancje korzystnie dzialajgce na orga-
nizm. Duda-Chodak et al. [13] stwierdzili, ze stu-
denci krakowskich uczelni wyzszych deklarowali
wybor fermentowanych produktéw mlecznych ze
wzgledu na ich prozdrowotne wiasciwosci. 37%
studentow krakowskich uczelni wyzszych, bada-
nych przez Kudelke et al. [17], jako czynnik de-
cydujacy o zakupie fermentowanych produktéow
mlecznych wskazalo warto$¢ zdrowotng danego
produktu. Wazniejszym determinantem naklania-
jacym do zakupu okazala si¢ trwalos¢ i $wiezo$¢
produktu, a takze smak i cena.

Probiotyki majg zastosowanie w profilaktyce
oraz leczeniu wielu choréb. Korzystnie wptywaja
miedzy innymi na uktad immunologiczny organi-
zmu. Wspomagaja leczenie biegunek réznego po-
chodzenia [18]. Na pytanie o role, jaka probiotyki
odgrywaja w organizmie cztowieka wszyscy ankie-
towani udzielili poprawnej odpowiedzi. Wszyscy
wiedzieli tez, ze bakterie probiotyczne wzmacniajg
uklad odpornosciowy organizmu czlowieka. 39%
0so6b orientowalo sie, ze probiotyki stosuje si¢ jako
leczenie wspomagajace podczas antybiotykotera-
pii. 19% ankietowanych wiedziato o zastosowaniu
probiotykéw w leczeniu biegunki, a 55% ankieto-
wanych znalo wplyw probiotykéw na organizm.
Podobne wyniki daly badania Mojki et al. [16]
- ankietowani studenci uczelni wyzszych w Szcze-
cinie wymieniali korzystny wptyw bakterii probio-
tycznych na uklad odpornosciowy, regulacje pracy
przewodu pokarmowego oraz ich zastosowanie
podczas antybiotykoterapii. Z badan Dudy-Cho-
dak et al. [13] wynika, Ze 17% badanych studen-
tow z Krakowa przyjmowalo probiotyki podczas
antybiotykoterapii.

Produkty probiotyczne ze wzgledu na swoje
korzystne wlasciwosci oraz bezpieczenstwo stoso-
wania mogg by¢ przyjmowane przez osoby z roz-
nych grup wiekowych. Z badan wlasnych wynika,
ze 96% respondentow wiedzialo, ze probiotyki mo-
ga stosowac wszyscy bez wzgledu na wiek. Potwier-
dzily to réwniez wyniki badan Bieleckiej et al. [11],
ktére byly skierowane do rodzicéw niemowlat
karmionych mlekiem modyfikowanym. Badanie
miato na celu ocene wiedzy rodzicow dotyczaca
obecnosci probiotykéw i prebiotykéw w mleku
modyfikowanym dla niemowlat. Krasnowska et
al. [15] pytali wroctawskich studentéow o czynni-
ki, ktore wplywaja na ich wybdr fermentowanych
produktéw mlecznych. W decyzjach zakupowych
mlodych ludzi bardzo istotng role odgrywata mar-
ka produktu.

Fermentowane produkty mleczne to wyro-
by o duzej wartosci odzywczej i zdrowotnej [17].
Swiadomi tego konsumenci czeiciej siegaja po
produkty, na ktérych znajduje si¢ informacja
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o dodaniu bakterii probiotycznych [19]. Fermen-
towane napoje mleczne spozywato ok. 88% kra-
kowskich studentéw ankietowanych przez Kudet-
ke et al. [26], ktorzy badali preferencje mlodziezy
akademickiej dotyczace spozywania mlecznych
produktow fermentowanych. Topolska et al. [20]
badali natomiast preferencje uczniéw szkét gimna-
zjalnych z wojewddztwa malopolskiego dotyczace
spozycia mleka i produktow mlecznych. Osoby te
najczesciej wybieraly jogurt, a najmniejszym po-
wodzeniem cieszyta si¢ maslanka i kefir. Z badan
przeprowadzonych przez Stankiewicz et al. [21],
ktérzy oceniali czestotliwos¢ spozycia fermento-
wanych napojow mlecznych wsrdd dzieci w wieku
przedszkolnym wynika, ze mleczne napoje fer-
mentowane spozywalo codziennie 61% badanych
i najczesciej byl to jogurt.

Na podstawie przeprowadzonej ankiety stwier-
dzono, ze wigkszo$¢ badanych oséb czerpata wie-
dze na temat probiotykéw ze srodkéw masowego
przekazu, tj.: telewizji, Internetu i prasy. 38% an-
kietowanych swoja wiedze uzyskalo od znajomych
i rodziny. Lekarz badz farmaceuta byli zrédlem
wiedzy jedynie dla 21% oséb. W badaniach Nowa-
ka et al. [22] najwigksza liczba badanych respon-
dentoéw (43%) czerpala wiedze z mediéw, a kon-
kretnie z reklam zamieszczanych w radiu, telewizji
lub prasie. 23% ankietowanych szukalo szczegdto-
wej informacji w fachowej literaturze. 42% respon-
dentéw w badaniu Krasnowskiej et al. [15] uznalo,
iz opakowanie produktéw mlecznych jest waznym
zrodtem informacji. Reklama oraz promocja pro-
duktéw dostarczyla informacji dla 42% badanych
studentéw. Z badan Zareby et al. [12] wynika, ze
dzieci znaja nazwy poszczegoélnych bakterii poda-
wanych na opakowaniu fermentowanych produk-
tow mlecznych.

Oprocz wiedzy na temat probiotykow wy-
stepuja rowniez inne czynniki majace wplyw na
wybdr fermentowanych produktéw mlecznych,
takie jak: cena, opakowanie, reklama, dostepnos¢,

Pismiennictwo

smak, producent [17]. Dla rodzicéw dzieci przed-
szkolnych badanych przez Stankiewicz et al. [21]
waznym czynnikiem decydujagcym o wyborze
produktu mlecznego byla wielko$¢ opakowania.
39% badanych wybieralo opakowania o pojem-
nosci 150 g, a 22% rodzicow wolalo opakowania
350-500 g. Z badan Przystawskiego et al. [23], kto-
re obejmowaly preferencje poznanskich studentek
dotyczacych spozycia produktéw mlecznych wy-
nika, ze studentki najczesciej spozywaly produkty
mleczne w celu zdrowego odzywiania.

Badani seniorzy wykazali si¢ wysokim pozio-
mem wiedzy dotyczacej wystepowania i roli pro-
biotykéw w organizmie. Znikoma jest natomiast
wiedza o potencjalnej szkodliwoéci preparatow
probiotycznych. Niepozadane skutki stosowania
probiotykéw dotycza gléwnie oséb w podesztym
wieku, chorych przewlekle, stosujacych dltugotrwa-
le wiele lekéw. Osoby takie takze mogty znajdowac
sie w badanej grupie. Nalezy wiec w dalszym ciggu
edukowac osoby starsze i podkresla¢, ze zaréwno
suplementy diety, jak i probiotyki powinny by¢
stosowane ze wskazan medycznych.

Whnioski

Przeprowadzone badania wykazaly wysoki
poziom wiedzy ankietowanych oséb starszych na
temat probiotykow. Badani respondenci nie znali
mozliwego szkodliwego dziatania probiotykéow.

Analiza statystyczna pokazala istotng staty-
stycznie zalezno$¢ miedzy poziomem wyksztalce-
nia oséb biorgcych udzial w badaniu a ich wiedza
na temat probiotykdw. Osoby z wyksztalceniem
§rednim istotnie cze$ciej mialy wyzszy poziom
wiedzy niz osoby z wyksztalceniem podstawowym
lub zawodowym. Nie dowiedziono statystycznie
istotnej zaleznosci poziomu badanej wiedzy od ta-
kich czynnikéw, jak: wiek, ple¢, miejsce zamiesz-
kania oraz aktywno$¢ zawodowa.
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