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Wprowadzenie

Nadciśnienie tętnicze to utrwalone, wielokrotnie stwierdzane podwyższenie skurczowego i/lub rozkurczowego 
ciśnienia tętniczego krwi, rozpoznawane na podstawie prawidłowo przeprowadzonych pomiarów ciśnienia. 
Standardowy próg pomiarowy rozpoznania przy pomiarze gabinetowym (klinicznym) to średnie wartości 
uzyskane z minimum dwóch pomiarów wykonanych podczas dwóch różnych wizyt, a wartości te wynoszą ≥ 140 
mmHg dla ciśnienia skurczowego i/lub ≥ 90 mmHg dla ciśnienia rozkurczowego. W przypadku pomiarów 
domowych wartości progowe upoważniające do rozpoznania nadciśnienia tętniczego są niższe i wynoszą: średnia 
z pomiarów ≥ 135/85 mmHg [8]. 

Nadciśnienie tętnicze jest jedną z najczęściej występujących chorób przewlekłych zarówno na świecie, jak i w 
Polsce [7, 10]. Z danych Narodowego Funduszu Zdrowia wynika, że w 2018 roku niemal 10 milionów dorosłych 
Polaków (ponad 30 % dorosłej populacji) miało zdiagnozowane nadciśnienie tętnicze [7]. Nadciśnienie tętnicze 
jest istotnym czynnikiem ryzyka chorób układu sercowo-naczyniowego, jednak jego występowanie można 
skutecznie ograniczyć. 

Leczenie nadciśnienia tętniczego obejmuje zawsze modyfikację stylu życia oraz w wielu przypadkach leki 
przeciwnadciśnieniowe, a decyzję o farmakoterapii podejmuje się indywidualnie w oparciu o wartość ciśnienia i 
całkowite ryzyko sercowo-naczyniowe. Farmakoterapia jest zwykle długoterminowa, dobierana indywidualnie. 
Obecnie często stosowane są leki skojarzone w pojedynczej tabletce, poprawiające stosowanie się do wymogów 
terapii i uzyskanie właściwych wartości ciśnienia tętniczego. W ramach terapii zaleca się regularne wykonywanie 
pomiarów ciśnienia tętniczego, zapisywanie uzyskanych wartości w dzienniczku, przychodzenie na umówione 
regularne wizyty kontrolne oraz nieprzerywanie samodzielne przyjmowania leków. Takie postępowanie jest 
kluczowe dla zmniejszenia ryzyka udaru, zawału i innych powikłań nadciśnienia tętniczego. 

Podstawowe zalecenia postępowania niefarmakologicznego w terapii nadciśnienia tętniczego to utrzymanie 
prawidłowej masy ciała, zdrowa dieta, regularna aktywność fizyczna, ograniczenie spożywania alkoholu (najlepiej 
całkowite unikanie jego picia) i zaprzestanie palenia tytoniu. Stosowanie się do zaleceń zmiany stylu życia wpływa 
na obniżenie ciśnienia tętniczego i poprawia skuteczność leczenia.
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Korzyści ze stosowania prawidłowej diety nie dotyczą tylko zmniejszenia ciśnienia tętniczego ale również ryzyka 
występowania schorzeń sercowo-naczyniowych oraz innych chorób przewlekłych. Dieta taka opiera się przede 
wszystkim na dużej ilości warzyw i owoców (zalecenie min. ≈400 g/dzień, różnokolorowe, warzywa powinny 
dominować) oraz na pełnoziarnistych produktach zbożowych jako głównym źródłem węglowodanów. Sól należy 
ograniczać do ilości mniejszej niż 5 g dziennie (uwzględniając sól w produktach przetworzonych), rezygnując z 
dosalania przy gotowaniu i stosując zioła oraz przyprawy zamiast soli. Należy również ograniczać cukry proste i słodkie 
napoje, zamiast nich wybierać całe owoce, wodę oraz napoje niesłodzone. Zamiast tłuszczów pochodzenia 
zwierzęcego (masło, tłuste mięsa) i olejów tropikalnych, które obfitują w nasycone kwasy tłuszczowe, wybierać 
tłuszcze zawierające nienasycone kwasy tłuszczowe (oliwa z oliwek, olej rzepakowy, orzechy, nasiona). Ponadto należy 
unikać izomerów trans nienasyconych kwasów tłuszczowych. Zadbać należy o odpowiednią ilość białka z różnych 
źródeł (ryby, drób, chude mleko i przetwory mleczne, nasiona roślin strączkowych, jaja), dostosowując ilość do wieku i 
stanu zdrowia. Aby dostarczyć odpowiednią ilość błonnika (25–40 g błonnika dziennie) należy spożywać produkty 
zbożowe pełnoziarniste, warzywa, owoce, rośliny strączkowe i orzechy. Unikać należy żywności wysokoprzetworzonej, 
ograniczać spożycie czerwonego i wędzonego mięsa do max. ok. 500 g/tydzień. Posiłki należy spożywać regularnie (4–5 
posiłków co 3–4 godziny), kontrolując wielkość porcji, pragnienie gasić wodą (ok. 1,5–2 l/dzień) [9, 11]. 

Preferowanymi wzorcami żywieniowymi są diety o udokumentowanych korzyściach zdrowotnych: dieta 
śródziemnomorska, dieta DASH, dobrze zbilansowana dieta wegetariańska lub diety w których wykorzystano produkty 
o niskim indeksie glikemicznym. Wybór diety można dostosować do indywidualnych potrzeb i preferencji [9].

Mleko i przetwory mleczne a ciśnienie krwi

Zgodnie z zasadami prawidłowego żywienia mleko i/lub produkty mleczne stanowią ważny element codziennego 
jadłospisu [11] jako źródło pełnowartościowego białka, składników mineralnych, w tym głównie wapnia oraz 
niektórych witamin (m.in. z grupy B, A, D, E) [13]. Związek między spożyciem mleka i produktów mlecznych a 
nadciśnieniem tętniczym był przedmiotem wielu badań. W badaniu Women’s Health Study zrealizowanym wśród 
niemal 30 tysięcy kobiet (w wieku 45 lat i więcej) wykonujących zawody medyczne wykazano, że wyższe spożycie 
niskotłuszczowych produktów mlecznych związane było z niższym ryzykiem wystąpienia nadciśnienia tętniczego, 
nawet po uwzględnieniu głównych czynników tej choroby [12]. Analiza danych (metaanaliza) 16 badań wykazała, że 
wyższe spożycie różnych produktów mlecznych (zwłaszcza o niższej zawartości tłuszczu) wiąże się z mniejszym 
ryzykiem nadciśnienia tętniczego u dorosłych [4].

Korzystny wpływ mleka i produktów mlecznych na wartość ciśnienia krwi może być związany z wysoką zawartością 
składników takich jak: wapń, potas, magnez, obecnością bioaktywnych peptydów, którym przypisuje się hipotensyjne 
właściwości [4, 6]. Okazuje się, że w wyniku fermentacji mlekowej dochodzi do powstawania peptydów wpływających 
na aktywność enzymu konwertującego angiotensynę (ACE), który odgrywa istotną rolę w regulacji ciśnienia tętniczego. 
Peptydy te poprzez hamowanie enzymu ACE, zapobiegają przemianie angiotensyny I w angiotensynę II, co powoduje 
obniżenie ciśnienia tętniczego krwi [1]. Badania wykazują, że spożywanie dwa razy dziennie porcji po 150 ml mleka 
fermentowanego przy zastosowaniu szczepu Lactobacillus helveticus może wpływać na obniżenie ciśnienia tętniczego 
u osób z nadciśnieniem [5].

Wysoka zawartość nasyconych kwasów tłuszczowych w pełnotłustych produktach mlecznych oraz wysoka zawartość 
soli w niektórych produktach mlecznych (sery solankowe np. feta) mogą modyfikować obserwowane w badaniach 
przeciwnadciśnieniowe działanie mleka i produktów mlecznych. Stąd, istotna jest nie tylko ilość, ale również jakość 
produktów w codziennym menu. W Tab. 1 przedstawiono wartość energetyczną, zawartość wapnia, sodu i tłuszczu 
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w 100 g mleka i wybranych produktach mlecznych.

Tab. 1. Wartość energetyczna, zawartość tłuszczu, wapnia i sodu w 100 g mleka i wybranych produktów 
mlecznych [11]

Dieta DASH 

Dieta DASH (Dietary Approaches to Stop Hypertension) stanowi jedną z najlepiej przebadanych i najczęściej 
rekomendowanych strategii żywieniowych w profilaktyce oraz leczeniu nadciśnienia tętniczego. Jej 
charakterystycznymi elementami jest zwiększone spożycie warzyw, owoców, pełnoziarnistych produktów zbożowych 
oraz produktów mlecznych o niskiej zawartości tłuszczu (2-3 porcji dziennie). Badania kliniczne, w tym to  
zrealizowane przez DASH Collaborative Research Group, wykazały, że stosowanie diety DASH prowadzi do istotnego 
obniżenia ciśnienia tętniczego krwi. Efekt ten był szczególnie widoczny u osób z nadciśnieniem tętniczym (redukcja o 
11,4 i 5,5 mmHg odpowiednio skurczowego i rozkurczowego ciśnienia krwi), ale również u osób bez nadciśnienia - 
odnotowano istotne obniżenie wartości ciśnienia skurczowego o 3,5 mmHg i rozkurczowego o 2,1 mmHg [2]. 
Dodatkowo, oprócz korzystnego wpływu na wartości ciśnienia tętniczego krwi, dieta DASH może być skutecznym 
narzędziem w profilaktyce i terapii zespołu metabolicznego [3].

Plan żywieniowy zgodny z zasadami diety DASH dla wartości energetycznej diety 2000 kcal przedstawiono w Tab. 2.

Podsumowanie

Większość badań wskazuje, że spożycie mleka i przetworów mlecznych, zwłaszcza fermentowanych i o niskiej 
zawartości tłuszczu, jest związane z niższym ryzykiem rozwoju nadciśnienia tętniczego. Produkty takie jak jogurt 
naturalny, kefir, mleko o niższej zawartości tłuszczu oraz sery twarogowe dostarczają wapnia, potasu, magnezu i 
bioaktywnych peptydów, które wspierają regulację ciśnienia krwi. Jednocześnie produkty te zawierają małą ilość sodu, 
a pierwiastek ten powinien być ograniczany w diecie osób z nadciśnieniem tętniczym. Dodatkowo, fermentowane 
produkty mleczne zawierają bakterie kwasu mlekowego korzystnie wpływające na mikrobiotę jelitową.
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Tab. 2. Rekomendowane porcje poszczególnych grup produktów w diecie o wartości energetycznej według zasad diety 
DASH
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