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KLINIKAI ISMERETEK V. DIETETIKAI ISMERETEK

ESETFELVETES - MUNKAHELYZET

Az 6vodaban a gyermekek a mindennapi €letrdl és a napi tevékenységekrdl beszélgetnek. A taplalkozasrol és a
taplalékokrol is sz6 esik. Ovond kérésére a taplalék utjat probaljak meg kovetni a szervezetben a gyermekek.

Rajzolas segitségével probaljuk meg elhelyezni a szerveket egy életnagysagu korberajzolt emberi séman!

SZAKMAI INFORMACIOTARTALOM

A gyomor-bélrendszer mikodése

Az elfogyasztott taplalék szervezetiink szamadra torténd hasznositdsa mar a szajban
elkezdddik, ahol a taplalék kivaltja a szajliregbe nyilé nydlmirigyek nedveinek elvalasztasat
és a nyal 6sszekeveredik a ragomozgasok altal felaprozott falattal.

A falatot a nyel6 mozgasok juttatjak a garatba, majd a nyel6csévon keresztiil a gyomorba. Itt
atmenetileg tarolédik, keveredik a gyomorsavval, majd a vékonybélbe jut, ahol talalkozik az
epével és a hasnyalmirigy nedvével. A vékonybél emésztbéenzimjei bontjdk a taplalékot
alapkovekre, amelyek ebben a formaban a vékonybél-nydlkahartyat borité sejtek aktiv
kozremlikodésével a bélfalon Aatjutva a vérkeringésbe, onnan pedig a szervezetiink
kilonboz6 sejtjeibe keriilnek. A fel nem szivodo anyagok tovabbhaladva a vastagbélben a viz
visszaszivasa révén beslirisodnek, és a végbél aktiv kozrem(ikodésével, mint salakanyag
kitrulnek a szervezetbdl.

A nyel6csé a mellkasban elhelyezkedd, kb. 2 cm atmérgjd lreges, csészerl szerv, amely a
garatot koti 6ssze a gyomorral. Feladata a taplalék gyomorba juttatasa, a nyelécsé atlagos
hossza 24 cm. A simaizombdl all6 alsé nyel6csézard gylird, mas néven cardia, specialis
feladattal bir: a taplaléknak a gyomorba torténd periodikus Uriilését biztositja. Az izomgydr(
megnyilasat a nyelécsé izomzatanak ritmusos el6rehaladé 6sszehuzédasi hullama valtja ki.
Szabalyos zarédasa megakaddlyozza a gyomortartalomnak a nyel6csébe torténd
visszajutasat.
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A gyomor - a bélcsatorna toémldszerd, legtagabb része - a nyel6csé folytatasaba esik, attol a
cardia - a nyel6cs6é beszajadzasanal elhelyezkedé izomgylird - hatarolja el, majd az alsé
gyomorszajjal, az un. pylorussal elvalasztva a patkdbélben folytatdodik.

Harom részét kilonboztetjik meg fentrél lefelé: fundus (alap), corpus (test) és az un.
antrum.

A gyomornyalkahartyat egyrétegld hamszovet fedi, amely nydkot termel. A teljes felszin
mintegy 50%-aban a gyomornedvet termel6 mirigyek kivezeté csévei nyilnak.

A gyomor {6 feladata a rovid id6 alatt elfogyasztott, viszonylag nagy mennyiségl taplalék
raktarozasa; a taplalék egyidejlleg itt keveredik a gyomorban termel6d6 sdésavval és a
fehérjéket bonté enzimekkel.

A vékonybél, amely a béltraktus leghosszabb szakasza, koérilbelil 6 m hosszusagu, a
gyomor pylorusgylirdjétél a vastagbél kezdeti szakaszdig tart. Harom, egymastél
megtekintéssel el nem kilonitheté szakaszbol: a patkébélbdl (vagy nyombélbdl), az éhbélbél
és a csip6bélbdl all. Az egyes szakaszok kozott strukturdlis vagy funkcionalis hatarvonal
nincs, mig a csipébél és a vastagbél kezdeti szakasza (coecum) kozott specidlis billenty(
képez hatart; ez biztositja, hogy a béltartalom innen csak egy irdanyba, a vastagbél felé
haladjon. A vékonybél elsédleges feladata a felszivédas, a szerv anatomiai és élettani
felépitése elsésorban ennek a feladatnak a teljesitését szolgdlja. Bar a kivalasztasi funkcio
sem elhanyagolhaté, a legtobb anyag, féleg a tdpanyagok esetében e kétirdnyl mozgas
ereddje a felszivodas teriiletére esik. Amennyiben a tdpanyagok felszivodasa valamilyen
okbol karosodik, felszivédasi zavar szindromarél (malabszorpciés szindréma) beszéliink.
Minthogy a vékonybél betegségeinek tulnyomoé tobbsége a felszivodds zavaraival jaré
allapotokat oleli fel, ugyanakkor a vékonybélbetegségekben kevés kivételtSl eltekintve
valamilyen felszivodasi zavar csaknem mindig kimutathaté, gyanu esetén feltétlendl el kell
végezniink a felszivédasi zavar felderitésére alkalmas, sajnos csak intézetben végezhetd
diagnosztikus eljardsokat. A felszivdédasi zavar tiinetcsoport, nem ok! Ezért fenndllasa esetén
a diagnosztikus eljarasok komplex alkalmazasaval mindig keresniink kell a kivalté kérokot!

A vastagbél a vékonybél végsé szakaszan helyet foglalé Un. Bauhin-billenty(it6l a végbél
nyilasdig terjed. A wvastagbél utols6 szakasza, a végbél funkciondlisan és klinikai
jelentéségében is eltér a vastagbéltdl. A vastagbél kb 1,5 m hossza és harom szakaszbol all.

1. A coecummal (vakbéllel) kezdddik. Innen nyilik a néhany centiméter hosszu
féregnyulvany (appendix).

2. A remesebél vagy colon, felszallé, hardnt- és leszallé aggal.

3. A szigmabél mely a végbélben folytatédik.
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A végbél (rectum) a bélcsatorna utolsé szakasza. Feliilrél a vastagbél alsé szakaszahoz, a
stigmabélhez csatlakozik, alul az anuscsatorndn at a végbélnyildsban végzédik. Az
anuscsatorna mindossze 3-4 cm hosszusagu, és valdjaban két izomgydrd, a "kilsé" és a
"belsé” analis izom alkotja. Az anuscsatorna felett a végbél kitdgul, ezt a tagulatot
ampullanak hivjuk. A végbél teljes hossza 18 cm, igy jol attapinthaté ujjal, attekintheté és
vizsgalhaté rektoszkép (végbéltiikor) segitségével. Fontos a végbél vérellatasanak,
els6sorban a véndk helyzetének ismerete, mert kitagulasuk az aranyérként ismert
elvaltozasokat hozza létre.

A gyomor és béltraktus legfébb feladatat a taplalék felvétele, épité elemeire bontasa és a
tapanyagok hasznositasra valé el6készitése. A tdpcsatornan athaladva az étel felaprézédik,
keveredik az emésztéenzimekkel, majd a vékonybélbdl felszivodik és a vastagbélbdl a
visszamaradt salakanyag tavozik a kiilvilagban.

A gasztro-intesztinalis rendszer a szajiureggel kezdédik. Kb. 25 cm hosszu a nyel6cs6, ami a
gyomorba folytatodik. A vékonybél 3 fé részre tagoldodik melyet a vastagbél "keretez". Ezt
koveti a végbél, melyen a taplalék nem hasznosulé része a kilvilagba ural.
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TANULASIRANYITO

1. A szbveg elolvasdsa utan prébaljon meg minél tobb olyan szervet felidézni mely a taplalék
tovabbitasdban jatszik szerepet! A megoldasokat irja le!

2. Gondolja végig, hogy milyen emészté enzimeket emlitett a tananyag? A megoldasokat irja
le!

3. Az internet segitségével parosan keressenek olyan betegségeket, amelyek a taplalék
felvételét akadalyozzak!
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

A gyomor és béltraktus a taplalék felvétel végez.
A tdpcsatornan athaladva az étel felapréozodik
A vékonybélbdl felszivédik.

A vastagbélbdl a visszamaradt salakanyag tavozik a kilvilagba.

2. feladat

transzferazok: fontos kémiai csoport atvitele egyik vegyiiletrél a masikra
oxidoreduktdzok: oxigénfelvételt, hidrogén- ill. elektronatvitelt katalizalnak
hidrolazok: hidrolitikus bontas

izomerazok: izomerképzddés elGsegitése

ligazok: bioszintézisek katalizalasa (kovalens kotések létrehozasaval)

liazok: nem hidrolitikus bontas

3. feladat
Reflux betegség
Candida
Gyomorhurut

Gyomor és nyombélfekély
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| 1. feladat

Sorolja fel a gastro-intestinalis traktus részeit!

2. feladat

Mely szerviinkben torténik meg a taplalék épitékovekre bontasa teljes mértékben, és sorolja
fel a bontdéenzimeket!

3. feladat

Mi a gyomor f6 feladata és milyen kilénleges része van, mely segiti a taplalék egyiranyu
mozgasat?
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

Szdjiureg, garat, nyel6csd, gyomor, vékonybél (patkébél vagy nyombél, éhbél és a csipébél)
vastagbél (vakbél, remesebél, stigmabél) végbél

| 2. feladat

A vékonybélben, epe és hasnyalmirigy valadéka.

| 3. feladat

A gyomor f6é feladata a rovid idé alatt elfogyasztott, viszonylag nagy mennyiségl taplalék
raktarozasa. A taplalék egyiranyd mozgasat a 2 izomgydr( (cardia, pylorus) segiti.
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HELYES TAPLALKOZAS

ESETFELVETES - MUNKAHELYZET

A barati korében egyik ismer6se erbteljes fogyokiraba kezdett a kdzelmultban. Az eredmény szemmel lathato,
viszont sajat elmondasa alapjan egyre gyakrabban fordul eld nala mostanaban gyengeség, faradtsagérzet és
hajhullas, valamint kéromtoredezés. Egészségiigyi ismeretei alapjan probalja meg felvazolni ismerdsének a

helyes taplalkozas 1ényegét!

SZAKMAI INFORMACIOTARTALOM

Igen lényeges szempont a kiegyensulyozott taplalkozas. Etrendiink legyen valtozatos,
egyarant tartalmazza az dllati és novényi eredetl élelmiszereket. A vegyes taplalkozas
biztositja a legtokéletesebben az ember szamara a sziikséges tdpanyagokat, a testépitd
fehérjéket, a munkavégzéshez sziikséges energiat szolgaltaté szénhidratokat és zsirokat,
valamint a szervezet anyagcsere-szabdlyozasdban résztvevé dasvanyi anyagokat és
vitaminokat. Ugyan csak vegyes taplalkozas tartalmazza az emésztérendszerben megfeleld
miikodéshez sziikséges novényi rostokat, valamint biztositja mindazokat a tényezdket,
amelyre a szervezetnek az egészségmegdrzés szempontjabol, taplalkozas-élettani
szempontbdl sziiksége van. Fontos szempont a tapanyagok fogyasztdsanak mennyiségi és
mindségi aranya. Ha helyesen dllitjuk 6ssze étrendiinket, akkor a tdpanyagok kozil a
fehérje, a zsir a szénhidrat ardnya 1/1/4, ami megfelel 100gr fehérjének, 100gr zsirnak és
400gr szénhidratnak. Ugyelni kell arra is, hogy megfelel6 aranyok alakuljanak, aki a
zsirfogyasztasunkat oOsszetevlé zsirsavak kozott. Megkulonboztethetjilk a telitett, az
egyszeresen telitetlen és tobbszorosen telitetlen, vagy esszencialis zsirsavakat. E harom
zsirsavféleség aranyanak fogyasztasat 1/1/1-s aranyban javasoljak a taplalkozas-élettannal
foglalkozé szakemberek. A diszndzsir gazdag telitett és egyszeresen telitetlen zsirsavban,
azaz olajsavban. A tobbszordsen telitetlen zsirsavakat els6sorban névényi olajok, pl.
napraforgdolaj tartalmazza. Ezért helyes, ha a zsiradék egy részét napraforgdolajbdl
biztositjuk. A sertés zsirfogyasztds csokkentése-valtozatlan olajfogyasztas mellet is-
javithatja ezt az aranyt.
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A fehérjék fogyasztasan belil sziikséges, hogy 50%-at j6 minGségli "komplett” fehérjék
biztositjak. Miutan a hus-, hal-, tej-, tojasfogyasztasunk megfelel6 mennyiségd, a teljes
értékli és a nem teljes értékid fehérjék aranya jelenleg is 1/1 koril mozog, ezen valtoztatni
nem sziikséges. A szénhidratok fogyasztasan belil figyelni kell az 6sszetett szénhidratok és
a cukrok aranyara. A napi kozel 400gr szénhidrat fogyasztadsunkban 300gr Osszetett
szénhidratot és 100gr cukrot taldlunk. Ez a 25%-0s cukorfogyasztas elég sok a javasolt 15-
18%-al, vagyis a napi 60-70gr-mal szemben. Kiiléonds gondot kell forditani a napi nem
emészthetd szénhidratok vagy diétas rost fogyasztasara. A diétas rost -fogyasztasat segiti a
rostban gazdag barna kenyerek, gabonaipari termékek, de javitja diétas rost- ellatasunkat a
fézelék- és gyimolcsfélék fogyasztasa is. Mennyiségi szamuk és aranyuk azt mutatja, hogy
egészségiink megovasat a taplalkozasunk oldalarél a szélséséges egyoldald taplalkozassal
szemben legmegnyugtatébban a vegye taplalkozas biztositja.

A kiegyensulyozott taplalkozas az élet alapveté feltétele. Ha helyesen Aallitjuk 6ssze
étrendiinket, akkor a tdpanyagok koziil a fehérje, a zsir a szénhidrat aranya 1/1/4, a telitett,
az egyszeresen telitetlen és tobbszorodsen telitetlen, vagy esszencialis zsirsavak fogyasztasat
1/1/1-s aranyban javasoljak a tdplalkozas-élettannal foglalkozé szakemberek. A teljes
értékii és a nem teljes érték(i fehérjék aranya 1/1 korili legyen.

A vegyes taplalkozas biztositja a legtokéletesebben az ember szamara a sziikséges
tapanyagokat, a fehérjéket, a szénhidratokat és zsirokat, valamint az asvanyi anyagokat és
vitaminokat. Diéta kapcsan is torekedni kell az alapveté tapanyagok bevitelére, csak az
aranyokat kell kell6 mértékben valtoztatni a siker érdekében!

TANULASIRANYITO

1. A szoveg elolvasasa utdn probaljon meg minél tobb olyan ételt felsorolni mely
egyszeresen telitetlen zsirsavat tartalmaz! A megoldasokat irja le!
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2. Gondolja végig, hogy mi jellemzé a szénhidratfogyasztasunkra? A megoldasokat irja le!

10
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

A telitetlen zsirsavban gazdag ételeket - hal, olivaolaj, hiuivelyes z6ldségek, gylimolcsok - a
diéta az A-vitamin - piros husu paprika, mango, tok, sargarépa, spenot.

2. feladat

Napi rendszerességgel és a megengedett mennyiségnél tobbet fogyasztunk.

11
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| 1. feladat

Sorolja fel az alapvet6 tapanyagokat és azok funkciéit!

2. feladat

Milyen jotékony hatdsa van a magas rosttartalmu étrendnek?

12
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

testépitdé fehérjék, energiat szolgaltatd szénhidratok és zsirok, a szervezet anyagcsere-
szabalyozasaban résztvevé asvanyi anyagok és vitaminok

2. feladat

Csokkenti az érbetegségeket okozé gyulladasos elvaltozasok gyakorisagat, mérsékli a
koszoruér-betegség elérehaladottsagat, illetve e betegségek javulasat eredményezi

13
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ETREND AZ EGESZSEGES ELETERT

ESETFELVETES - MUNKAHELYZET

Munkahelyén egészségnapot szerveznek. Kollégaival az egészséges taplalkozas népszerlsitését vallaljak.
Kiilonbozo taplalékokat helyeznek az asztalra és megkérik a jelenlévd érdekldddket, hogy probaljak meg a
kiallitott egészséges és kevésbé egészséges taplalékok koziil kivalasztani az egészséget tamogatd ¢lelmiszereket.

Epitsenek taplalkozasi piramist!

SZAKMAI INFORMACIOTARTALOM

Az egészségmeglrzésben fontos szerepet jatszo étrendek Uj megvilagitasba keriiltek. Egyre
tobb bizonyiték van arra, hogy bizonyos étkezési szokdsok az elhizast, a zsiranyagcsere-
zavarokat vagy példaul a magasvérnyomas-betegséget képesek befolyasolni. Az étrendi
ajanlasok kulcsfontossaguak a sziv-ér rendszeri (kardiovaszkularis) betegségek
kezelésében.

A testtomeg csokkentés alapja a ,kevés energiat és kevés zsirt” tartalmazo étrend. A
testtbmeg és a cukoranyagcsere szempontjabél helyes csokkenteni a szénhidratfelvételt.
Elsésorban a vércukrot intenziven és gyorsan emel6 ételek keriilenddk.

A vegetarianus, illetve hismentes étrend soran az energiasziikséglet kevesebb, mint 15%-at
adjak csak a zsiradékok, tehat ez az étrend ,igen kis zsirtartalmi diétanak” szamit. Az
ajanlasok ennél természetesen megengedbbbek: a napi zsirfogyasztds az &sszes
energiaszikséglet 25-30%-a lehet. A telitett, allati eredetld zsirok helyett els6sorban az
egyszeresen és tdbbszorosen telitetlen, novényi eredetli olajok hasznalata javasolt. Nagyon
ajanlott a halfogyasztas, a zoldségek, a gylimolcsok, valamint a kiilonb6zé olajos magvak
(kilonosen a lenmag) fogyasztasa is.

A nagy rosttartalmu, halakat, olajos magvakat, lenmagot tartalmazé étrend bizonyitottan
csokkenti az érbetegségeket okozé gyulladasos elvdltozasok gyakorisagat, mérsékli a
koszoruér-betegség elérehaladottsagat, illetve e betegségek javulasat eredményezi.

A novényi rostok fogyasztasa és a visszafogott zsirfogyasztds csokkenti a vérnyomast,
amelyet a konyhasofelvétel és a testtomeg csokkentése tovabb redukal.

14
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A szénhidratfogyasztas korlatozasa hamarabb eredményez testtomeg csokkenést, mint a
zsirmegszoritas, de egyéves periddus alatt ez a kiilonbség mar eltlinik. A ,kis szénhidrat- és
igen kevés zsirfelvétel” egyiittes alkalmazdasanak eredménye egy év alatt azonban csak két-
harom kg, mivel megtartasa altaldban csak 50-65%-ban sikeres - azonban még igy is
gyorsabban és hatékonyabban vezet eredményre, mint sok mas megszorité diéta.

Egy atlagos, mérsékelten aktiv életet é16 feln6tt né napi energiasziikséglete 2200 Kcal, egy
hasonlé életmédi felné6tt férfié pedig 2800 Kcal koruli. A legfontosabb kérdés persze az,
hogy hogyan osszuk be ezt a 2-3000 kilokalériat, azaz milyen taplalék formdajaban vegyuk
azt magunkhoz. Ebben lehet segitségiinkre a taplalékpiramis. A taplalékpiramis "talapzatat"
a mozgas adja, hiszen a cél az energiaegyensuly megteremtése: annyi energiat vigylink be
szervezetlinkbe, amennyit fel is hasznalunk, hogy elkeriljik a tulsulyt. Ahhoz, hogy a
hosszu tavl energiaegyensulyt biztositani tudjuk, ajanlatos volna naponta 30 percet
intenzivebb mozgassal toltenliink. A taplalkozasi piramis alsé szintjét az 0Osszetett
szénhidratok - a lehet6leg teljes ki6rlésl lisztb6l készilt kenyérfélék, péksiitemények,
tésztdk, a keményitében gazdag rizs, burgonya, hivelyesek alkotjak. Gabonafélék alkotjak
az egészséges taplalkozas alapjat. Rendszeres, naponta tobbszoéri fogyasztasuk ajanlott.
Féleg a teljes értékli gabonaipari termékek kedvezd élettani hatasuak, teljes értéklek azok,
melyeknek a feldolgozdas soran a teljes tdpanyagtartalmat megtartottak: teljes ki6rlési liszt
és belble készilé termékek, korpaval, olajos magvakkal kiegészitett kenyerek,
péksiitemények, barna rizs (hantolatlan- kicsit tobb f6zési idét igényel), gabonapelyhek.

Szénhidratot a gyiimolcsokkel és a zoldségfélékkel is fogyasztunk. Zoldség-, fé6zelékfélék és
gyimolcsok  naponta tobb  alkalommal  fogyasztva hozzdjarulnak egészségiink
meg6rzéséhez. Ez az élelmiszercsoport nagy mennyiségl vitamint, dsvanyi anyagot és élelmi
rostot tartalmaz. Vitamintartalmuk legjobban nyersen fogyasztva &érizheté meg, hékezelés
hatasara, egyéb élelmiszeripari feldolgozasuk soran nagy résziik elbomlik. Asvanyi anyagaik
kozil fontos a kdlium és magnézium. Magas rost- és alacsony energia tartalmuk miatt
kivadléan beillesztheték az elhizast megel6z6 és kezelS étrendbe

A kiilonféle fehérjék koziil elsésorban tejtermékekre van nagy sziiksége a szervezetiinknek.
Tej- és tejtermékeknek is naponta helyt kell kapniuk az étrendben. Az ajanlott mennyiség
naponta fél liter tej vagy annak megfelel6 mennyiségii tejtermék. A tej jo fehérje és rendkiviil
j6 kalciumforras, jelen van benne a kalcium hasznosuldsahoz sziikséges D-vitamin is. Az
él6fléras savanyitott tejtermékek nagyon kedvezé emésztérendszeri hatasuak, segitenek az
egészséges, normal bélfléra megtartasdban és helyredllitasdban (hasmenéses dllapotok,
antibiotikum kezelés).
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A tojas, a hal és a szarnyas husok is fontos fehérjeforrast jelentenek, fogyasztasuk hetente
tobbszor javasolt. Husokat és készitményeit naponta ajanlott fagyasztani. A hdsok nagy
mennyiségli teljes értékl fehérjét tartalmaznak, atlagosan 20 grammot 100grammonként.
Nagyon jo B12-vitaminforrasok. Novényi eredetli élelmiszerek nem tartalmaznak B12-
vitamint. Vas ellatottsdg szempontjabol is igen jelent6s szerepiik van, hiszen magas vas
tartalmuk jol hasznosul. Nagyon kedvezé tulajdonsagu a halhds, rendszeres fogyasztasa
kifejezetten fontos, féleg a hideg tengeri halaké. Ezek olyan zsirsavakat (omega-3 zsirsavak)
tartalmaznak, amik csokkentik a vérzsirszintet, gyulladascsokkenték. Tojas jelentés fehérje
és vitaminok szempontjabdl, viszont a tojas sarga magas koleszterin tartalma miatt
maximum napi 1 db az ajdnlhaté mennyiség.

A taplalékpiramis kovetkez6é szintje val6szinlleg sokakat meglep: pedig bizony,
szervezetlink szdmara nélkilozhetetlenek tapanyagok a zsiradékok. A vitaminok egy része
csak zsirban oldédik, sejtjeink felépitéséhez, a hormonképzddéshez is sziikség van zsirokra,
a WHO ajanlasa alapjan 6sszes zsirbeviteliinknek legfeljebb a harmada legyen telitett, allati
eredetl zsirsav. A tObbit egyszeresen- vagy - még inkdbb - tobbszorosen telitetlen,
jellemzéen novényi eredetli zsirok formdjaban tandcsos elfogyasztanunk a sziv-és
érrendszeri betegségek megel6zésére.

A finomitott répa- és nadcukor a szervezet szamara energiat szolgaltat ugyan, de mas
kedvezdé hatasu osszetevéje (pl. vitamin vagy asvanyi anyag) nincs, ezért ,lres kalorianak”
hivjuk. A cukrozott élelmiszerek, italok f6leg nassolni valéként jelennek meg
mindennapjainkban. Az altaluk szolgaltatott plusz energiara valdszinileg nincs sziikségiink.
Mértéktelen fogyasztasuk elhizdshoz vezethet, valamint magas vérzsirszintet
eredményezhet.

A normalis életm(ikodéshez nélkiilozhetetlen a folyadék. 2-2.5 literre van sziikségiink nap,
mint nap. Ebbe bele tartozik a szilard és mas taplalékaink viztartalma is. Ha ételeink
folyadék tartalmatol eltekintiink, akkor is innunk kell kb. 1.5 liter folyadékot. Legjobb
szomjolté a tiszta viz. Nagy melegben, az dsvanyi anyagok pétlasara is ajanlott az asvanyviz
(leginkabb a szénsavmentes). lhatunk frissen préselt gyiimolcs- és zoldségleveket, vagy
valaszthatunk a kereskedelemben kaphaté italok kozil, ha lehet minél magasabb
gylimolcstartalmut.

Kavét mértékletesen fogyaszthatunk (mennyiségét nem szoktam a napi folyadékbevitelbe
beszamitani).

Alkoholos italok is mértékkel fogyaszthatok, naponta 1 pohdr sér vagy bor formdjaban. A
rendszeres alkoholizalastél 6va intek mindenkit. Az alkohol sejtkarosité hatdsu, valamint
komoly tobblet energiat is jelent, amire nincs sziikségulnk.

Az egészségmegOlrzés érdekében kiilonboz6 étrendi tandcsokat vezettek be a taplalkozassal
foglalkozé szakemberek. Ezek az ajanlasok nem a tiltast hangsulyozzak, hanem a taplalékok
megfelel6 aranyu eloszlasat. Legnépszerlibb ajanlas a taplalkozasi piramis vagy étrendi
szivarvany. Ezek az ajanlasok nagyban segitik a vezetd halalokok szamdanak csdkkentését.
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Az étrendi ajanlast figyelembe véve épitsiink egy piramist melynek alapja a cereadlia. Erre
épulnek a zoldségek, gyimolcsdok. A kovetkezé sorban a tejtermékek és a husfélék
helyezkedjenek el. A piramis csucsan a luxuskaloéridk foglaljanak helyet.

TANULASIRANYITO

1. A szoveg elolvasasa utan probaljon meg minél tobb olyan élelmiszert ami a cerealidk
korébe tartozik! A megoldasokat irja le!

2. Gondolja végig, hogy milyen élelmiszerek tartoznak a luxuskaloriak kozé? A
megoldasokat irja le!
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

tejpép
muzli

kukorica

rizspehely

bluzadara

2. feladat

luxuskaléria nem szivbarat

Zsiros ételek

Szénhidrat dus étel

Szénsavas italok
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| 1. feladat

Mennyi az atlagos energiasziikségletet egy felnétt né és férfi esetében?

2. feladat

Rajzolja fel a taplalkozasi piramist!

3. feladat

Mi jellemzé a magyar tarsadalom tulfogyasztasara?
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

Egy atlagos feln6tt né napi energiaszikséglete 2200 Kcal, egy hasonld életmédu felndtt
férfié pedig 2800 Kcal kordli.

2. feladat

Csak ritkan fogyasszuk:

- wiirdishis, vaj, finomitont gabonak:
fehir rizs &5 kenyér, tésztak

= burgonya

- cukrozott (talok és édességek

Mértékletes alkoholfogyasztds
(pl. wirbsbor)
(Mem mindenkinek ajinlott)

i, ] 7o
Tejtermékek (1-2 adag naponta) vagy
Dewitamin és kilcim udplilékkiogdszingh

-

Egészadges zafrok/olajok
olivas, repce-, s2dja-,
kukorica-,

napraforgd- és
mogyordolal,

fletve mas navény olajok;
transz-Fsirsavmaentes
margarin

Maponta: D-vitamint is
tartalmazd
multivitamin-készitmények
(A legtabb embernek javasalt)
=]
Teljes kidrlésd gabonbk:
barna rizs,
gabonatdsztak,
zabpelyhek, sth.
2%

o
Eqgészseges zsinok
5 olajok

Teljes kidrlésh gabondk

=

Zoldségek é3 gylimblcstk

l.dbra. Tapldlkozdsi piramis

3. feladat

tulzott energiafogyasztas, tulzott husfogyasztas, tllzott zsirfogyasztds, tulzott
cukorfogyasztas, tulzott alkoholfogyasztas, tulzott natriumfogyasztas
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TAPLALKOZASSAL OSSZEFUGGO LEGFONTOSABB

PROBLEMAK

ESETFELVETES - MUNKAHELYZET

Csaladi korében ujsziilstt sziiletett. Edesanyja nagyon aggodik, mivel nagyobb gyermekei esetében t6bb izben is
eléfordult taplalékallergia. Egészségiigyi ismeretei alapjan ismertesse csaladtagjaval a leggyakoribb
taplalékallergidkat és azok megel6zési lehetdségeit. Térjen ki a diétds ajanlasokra, tovabba hangsulyozza az
egészségligyi gondozas fontossagat! Hivja fel figyelmét a sziili parnak a helytelen magyar taplalkozasi

szokasokra!

TAPLALKOZASSAL OSSZEFUGGO BETEGSEGEK

A taplalkozassal Osszefiiggé kérdések targyalasanal kettdés problémaval, a hidnyos és
taltaplalkozas kérdésével allunk szemben. Egyet kell érteniink azzal a véleménnyel, hogy , a
vilag egyik nagy baja abban rejlik, hogy tal sokan tul keveset, és tul kevesen tul sokat
ehetnek”. Az életet megroviditdé hidnyos taplalkozas és tiltaplaltsag a taplalkozast kérokozé
tényez6vé teheti. Mennyiségileg megfelelé taplalkozas mellett is lehet étkezésiink
minéségileg hidnyos (pl. fehérje-, vitamin-, asvanyi anyagban). Az életszinvonal emelkedése
viszont magaval hozta, hogy taplalkozasunkra a tulzott fogyasztas jellemzd. Taplalkozasi
hibdinkat a kovetkezékben foglalhatjuk 0Ossze: tulzott energiafogyasztas, tulzott
hisfogyasztas, tulzott zsirfogyasztas, tulzott cukorfogyasztas, tulzott alkoholfogyasztas,
tulzott  natriumfogyasztas, kevés diétds rost-fogyasztds, kevés kalium  és-
magnéziumfogyasztas. Az ilyen tipusu taplalkozasi szokdas velejardéja az elhizds, amely
szamos betegség kialakuldsdban kockazati tényez6ként szerepel. Els6sorban a sziv- és a
keringési betegségek, az érelmeszesedés, a szivinfarctus, a magas vérnyomas, a thrombosis,
az epekd betegség, az izileti betegségek, a székrekedés, a cukorbetegség és a magas
vérzsirszinttel jaré korkép kialakuldsdban jelentés szerepet jatszanak. A jelzett taplalkozasi
szokasok kovetkeztében hazadnk lakossaganak 30-40%-a felesleges ,kiléokkal” rendelkezik.
Az un. testtomeg index, amely a testtomeg (kildbgram és a magassdg négyzetének (m2)
hanyadosa, a 20-25 normal értéknél magasabb értéket mutat, ami ugyancsak kockazati
tényez6t jelent szamos civilizaciés betegség kialakuldsaban. A testtomeg tobblet és a
haldlozas kozotti 6sszefiiggést a kovetkez6 adatok szemléltetik.
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A betegségek tobbségének kialakuldsaért mi vagyunk felel6sek életmdédunk és
taplalkozasunk altal. Ezeket a betegségeket hivjuk életmod- és taplalkozasfiiggd
betegségeknek.

Magyarorszagon a daganatos betegségekbdl szdrmazo haldlozas a vilagon az egyik
legnagyobb. Ez a szomoru statisztikai adat megvaltoztathaté lenne, hiszen a daganatos
betegségek 30-40%-a megel6zhet6 egészséges taplalkozassal.

A kardiovaszkularis betegségekbdl szarmazo haldlozas is olyan civilizaciés probléma, ami
sok esetben szintén elkerlilhet6. Egészséges taplalkozassal és életmdddal a sziv-érrendszeri
betegségek egyharmada megelézhetd. Kimutatasok szerint kb. kétszer annyi zsiradékot (és
ezen belill nagyon magas a telitett zsirsavak aranya az egyszeresen és f6leg a tobbszordsen
telitetlen zsirsavakhoz képest) és koleszterint, valamint harom-négyszer annyi konyhasot
fogyasztunk, mint amennyire sziikségiink van. Elelmi rostfogyasztasunk jéval az ajanlott
mennyiség alatt marad. Ezzel j6 talajt biztositunk az érelmeszesedés, magas vérnyomas
kialakulasahoz, ami jelent6sen noveli a szivinfarktus, agyvérzés veszélyét. A tulzott energia
bevitel és cukorfogyasztds nemcsak az elhizas kockazatat rejti magaban, hanem a Il. tipusu
cukorbetegség kialakuldsat is. A fent felsorolt betegségeket sokkal kevesebb id6 és energia
raforditassal elé6zhetjik meg, mint amennyi id6t, energiat felemészt a kialakult betegség
kezelése, nem beszélve a betegségek okozta rossz kozérzetrol.

Taplalékallergiak

Elvileg minden élelmiszer kivalthat allergiat, egyesek allergids hatdsa azonban nagyobb, mint
masoké. ldetartoznak a tejtermékek, diofélék, hal, rdkok, gombak, csokoladék, bizonyos
gyimolcs és zoldségfélék, konzervald anyagok és ételfestékek. Az élelmiszer-allergiak
nemcsak bdrreakcidkat okoznak, hanem a lég- és emészt6 utak nydlak (regeit is érintik
(allergias natha vagy kohogés, az ajkak és a szajnyadlkahartya duzzadasa). Az allergének
hasfajast, felfujodast, koélikdt és hasmenést is elGidézhetnek. Olykor kiilénb6z6 tiinetek
egylittesen lépnek fel. Az allergias reakciék egy része csak érdk vagy napok mulva tlnik fel,
s igy, mivel a tapladlék a legkilonb6zébb potencialis allergének elegye, az allergia kivalté
felderitése igen nehéz lehet. Az allergidk elleni leghatdsosabb védelem egy éves korig a
szoptatdas. Amennyiben allergia altal veszélyeztetett csecsemdét nem tudjak szoptatni,
hypoallergén csecsemd tapszert kéne vasarolni.

Malabsorptio

Malabsorptio néven azokat a koérképeket szoktdk osszefoglalni, melyek a felszivédas
krénikus zavara miatt a beteg fokozatos lesovanyoddsahoz, leromldsdhoz vezetnek. A
betegek testhosszikhoz képest sovanyak, de novekedésben is visszamaradnak. A has
rendszerint elédomborodd, ami a sovany mellkas és végtagok miatt még szembet(inébb.
Jarhat hig székletekkel. A széklet gyakran tomeges, b(izds, kevésbé festenyezett.

A diagnozishoz az anamnasis pontos felvétele a széklet vegyhatasanak és emésztettségének
vizsgalata, a felszivodas vizsgalata (xylose-teszt, [égzési H2 teszt), bélpiopsia, parazitoldgiai
vizsgalat elvégzése és esetleg a gyomor-bél pasage rontgen vizsgalata sziikséges.

22



KLINIKAI ISMERETEK V. DIETETIKAI ISMERETEK

Coeliakia

Oka a buza, az arpa, a rozs, a zab gluténjével, pontosabban a gluténnek gliadin frakciéjaval
szembeni allergia. Glutén tartalmi taplalékot fogyasztd személy bélnyalkahartyajan a
bolyhok atrophiassa valnak. A korkép létrejottében genetikai tényezdk is szerepelnek. Az
anyatejtaplalas csokkenti a betegség el6fordulasi gyakorisagat. Tiineteire Jellemzé a késéi
(6-12 hénapos) csecsemdbkorban kezd6d6 kronikus hasmenés nagy tomegl, blizos
széklettel, majd étvagytalansag, fogyds. A csecsemd6k sovanyak, hasuk el6domborodé,
irritabilisak, kedvetlenek. El6fordulhat hanyas hasfajas, végtagoedéma, az ujjak duzzanata. A
diagnozist bélbiopsiaval kell igazolni. a biopsia boholyatrophiat mutat, ami glutén mentes
diétara megszlnik, s egy évvel kés6bb mar normalis képet mutat.. Terapidja glutén mentes,
azaz blza-, arpa-, rozs és zabmnetsa diéta. Kukorica, burgonya és egyéb taplalék (hus,
gyimolcs, stb.) fogyaszthatd. A laktoz fogyasztasat is korlatézni kell mivel a laktaz a
bélhamsejtek legsériilékenyebb enzimje. Vaskészitmények, folsav, D- és a vitamin sziikség
szerint adandé. A glutén mentes diéta folytatasa egész életen at sziikséges.

Postenteritises malabsorptio

Rendszerint enyhe tlinetekkel jar. Oka a bél lassibb regeneraciéja a hasmenéssel jard akut
megbetegedések utan. A diszacharidok hasitasa és felszivédasa, kisebb mértékben a zsirok
felszivodasa csokken, a tejfehérjékkel szemben is fokozott lehet az érzékenység, s a széklet
hig marad. Tullzott diétdztatds, éheztetés, antibiotikumos kezelések a regeneraciot
csokkentik, a baktériumflorat megvaltoztatjak és a beteg leromlasat okozzak.

Terapia a diszacharidokban, tejfehérjékben szegény étrend, hasmenés elleni szerek adasa

P4

gatolja.
Tehénfehérje-intolerencia

A tejfehérjével szembeni érzékenység gyakran atmeneti, néhany évig tart. a hosszabb ideig
csak anyatejjel taplaltakon ritkdbban fordul elé.

Tlnetei -a krénikus hasmenés, amely kezddédhet akutan, hanyassal, vizes székletekkel,
maskor szinte észrevétleniil alakul ki, s tobbnyire kisebb-nagyobb bélvérzésekkel, enyhe
steatorrhoeaval jar. Bérkilités, ekzema gyakori. Vashidnyos anemiat, a hasmenés
hypoproteinaemiat, oedémat s ennek kovetkezményeként gyors latszolagos gyarapodast, az
oedématdl eltekintve viszont fogydst okozhat. A tehénfehérje elleni antitestek a szérumbol
kimutathaték. A bélpiopsia mérsékelt boholyatrophiat mutat. A tejporkészitményekkel
szemben gyakran nem nyilvdnul meg, a széjafehérjékkel szemben igen. Terdpia: a tehéntej
kiiktatasa a taplalékbol.
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Atrophia

A sorvadas tartésan kevés energia- és fehérjebevitel kovetkezménye. Okozhatja elégtelen
vagy helytelen taplalkozas, velesziiletett fejlédési rendellenesség, kronikus hasmenés,
ismételt vagy kronikus fertézések. A haj torékeny, vékony, ritkds, szirkés vorosen
elszinez6dik. Az atrophia tilinetei kozil legelészor a sulyfejlédés csokkenése, majd
megallasa jelentkezik, késébb a novekedés is csdkken. A bér alatti zsirszovet fokozatosan
tlinik el, el6szor a hasrél, majd a végtagokrol, utoljara az arcrél, amely ekkor rancossa
vénemberéhez hasonléva valik. A sovanysdg gyakran sulyosabb fokd mint ahogy a
feloltoztetett gyermekre ranézve eltlinik. A hason és a combok belsé felszinén lévé bér
kénnyen red6kbe emelhetd, a redék a bdr elasticitasanak csokkenése miatt csak lassan
simulnak el. Viszonylag nagy a feje, vézna teste: apathias, ingerlékeny, anorexias. A bér
hémérséklete csdkken, a szervezet lehiilésre hajlamos a pulzus szam kisebb;, a sziv
kezdetben kisebb, késébb sziv elégtelenség, dilatatio miatt nagyobba valhat. Lassul a
keringés, csdokken a vérnyomas, a betegek tlr6képessége csdokken a bevitt taplalékkal
szemben. A sorvaddas suUlyossdgat legjobban a csecsemdé hosszanak megfeleld testtomeg
atlaghoz képest valé elmaradasa fejezi ki.

A sorvadas legenyhébb formdja a dystrophianak nevezik, a sulyosabb forma az atrophia.
Terdpia a megfelel§ 6sszetétell taplalék fokozatos bevezetése. Sulyosabb atrophidban a
csokkent tolerancia miatt a taplalék mennyiségét csak fokozatosan szabad noévelni. A
taplalék mennyiségének hirtelen mennyisége gyors sulyeséshez, kritikus allapothoz
vezethet. EI6sz0r az energia poétlasara kell torekedni, s a fehérje bevitelt csak késébb szabad
novelni. Gondoskodni kell a zsirban oldédé vitaminok, a magnézium, a kalium, a vas és
folsav potlasarél is.

Diéta, dietetika

A diéta gorog eredetli sz4. Szabalyozott életmddot, szabalyozott élelmezést, taplalkozast,
gyégy élelmezést jelent.

A dietetika alkalmazott tdplalkozastudomany, a betegség és a beteg daltal el6idézett
anyagcsere—folyamatokat vizsgalja és a dietetika alapelveit, f6bb Osszefliggéseit tarja fel,
foglalja 6ssze.

A diétds tanacsadas két f6 részre oszlik. Az egyik a primér prevencié, azaz az egészségesek
korében végzendd preventiv tanacsadas, felvilagositas. Célja a rizikéfaktorok kikiiszébolése,
az egészséges tapldlkozas elméleti alapjainak és ezek gyakorlati megvaldsithatésaganak
ismertetése, az egészség megovasa, alapvetd taplalkozasi ismeretek elsajatittatasa, tudatos
fogyasztdi szemlélet kialakitdsa. A masik teriilet a szekunder prevencié, aminek a célja, hogy
taplalkozasi forma beépiiljon az életvitelébe. A paciens gydgyulasa, illetve allapotromlasanak
megakadalyozasa érdekében az altalanos iranyelvek betartasaval és egyénre szabott étrendi-
életvezetési tanacsot ad. Cél az allapotromlas megallitasa, lehet6ség szerint az egészség
visszaszerzése. A diéta tipusai lehetnek elkészitési modjuk szerint: folyékony, pépes,
rostszegény, konnyl-vegyes és diétas rost dus.
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Magyarorszagi taplalkozasi hibak kozé tartozik a tulzott energia bevitel, mely nincs
o0sszhangban a felhaszndlt energidval. A tdpanyagok egyenlé mértékl elosztdsaval szamos
kronikus betegség megel6zhetd lenne. Gyermekek taplalasa soran kifejezett hangsulyt kell
fektetni a kilonb6z6 tapldlékoz fokozatos bevezetésére és kiulonosen allergizald
élelmiszerek 2 éves kor feletti beépitésére. Ezzel szamos allergias reakcié kivédhet6 lenne.

Gyakori allergids reakciét valt ki a buza, az arpa, a rozs, a zab gluténjével, pontosabban a
gluténnek gliadin frakci6javal szembeni talérzékenység. Terdpidja a gluténmentes
taplalkozas, azaz buza-, arpa-, rozs és zabmentes diéta. Tejfehérjével és tejcukorral
szembeni érzékenység is gyakori melynek terapidja a tehéntej kiiktatasa a taplalékbdél.
Barmely taplalékallergia fellépését kovetSen ajanlatos a gyermeket orvosi gondozasba venni,
rendszeres ellenérzéseken megjelenni. Sziléként kulcsfontossdgu a példamutatas ami ki kell
hogy térjen a helyes taplalkozasra is, keriilni kell a tilzott energia bevitelt és vegyiik
figyelembe az étrendi ajanlasokat, pl. étrendi piramis. ( Isd..el6bb )

TANULASIRANYITO

1. A szoveg elolvasdsa utan prébaljon meg minél tobb olyan betegséget felsorolni mely
megel6zhetd lenne a magyar tarsadalom korében a helyes taplalkozassal! A megoldasokat
irja le!
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2. Gondolja végig, hogy milyen tiineteket okoz a gluténérzékenység? A megoldasokat irja le!
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

Hypertonia
Koszvény
Diabetes Mellitus
Obesitas

Sziv és keringési elégtelenség

2. feladat

Tiinetek igen valtozatosak lehetnek. Gyakran talalkozunk olyan betegekkel, akiknek a tiinetei
nagyon enyhék, illetve nem specifikusak, mint példaul faradékonysdg, gyengeségérzés,
sapadtsag, vérszegénység. Eppen ezért gyakran nem, vagy csak nagyon nehezen sikeriil
diagnosztizalni a betegséget, szdmos betegnél a tiinetszegénység miatt nem gondolnak
coelidkiara.
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| 1. feladat

Mely élelmiszerek okoznak a legtdbb esetben allergias reakciét?

2. feladat

Definialja a diéta fogalmat!

3. feladat

Mi lehet a legjobb és leggazdasagosabb megoldas az allergias betegségek megel6zésében
és igy az ételallergiak kivédésében is?
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MEGOLDASOK

| 1. feladat

tejtermékek, diofélék, hal, rakok, gombak, csokoladék, bizonyos gyiimolcs és zoldségfélék,
konzerval6 anyagok és ételfestékek

| 2. feladat

Szabdlyozott életmddot, szabalyozott élelmezést, taplalkozast, gydgy élelmezést jelent.

| 3. feladat

A csecsemd legalabb 0,5 éves kordig csak anyatejes taplalast kapjon, ha ez nem lehetséges
torekedni kell a néi tejes taplaldasra. Amennyiben ez nem lehetséges akkor hypoallergén
tapszerek bevezetését javasoljak valamint a tehéntejes taplalas keriilését legaldbb 2 éves
korig.
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EGYES SZERVRENDSZEREK BETEGSEGEIBEN AJANLOTT

DIETAK

ESETFELVETES - MUNKAHELYZET

A korhazi latogatasai alkalmaval szamtalan esetben felmeriilt a kérdés, hogy mit is lehet a korhazban fekvd
csaladtag szamdara vinni a kosarban? Ebben az esetben nem mindegy, hogy sebészeti beavatkozasra sor
kertil/keriilt-e vagy a kivizsgalasok alkalmaval fény deriilt-e olyan betegségre ami a késdbbiekben befolyasolja
rokona mindennapi taplalkozasat. Gondoljuk végig laikus gondolkodassal, hogy melyek azok a betegségek,

melyekben megszoritasokat kell alkalmaznunk?

A magas vérnyomas diétaja

A magas vérnyomasban szenvedé betegek diétdjanak gerincét az energia- és
konyhasoszegény képzi. A konyhaséfogyasztas csokkentese mellett torekedni kell a
gylimolcs sok, a kalium és a magnézium biztositdsdra a diétdban. A kalium- és
magnéziumigény gyimolcsnapok formdjaban is biztosithaté. Az optimalis ardny a natrium-
és kdliumfogyasztasban 1:1. A natriumot és kaliumot 1:1 ardnyban tartalmazé csokkentett
natriumtartalmi s6 elsésorban az egészséges emberek szamara ajanlott, a magas
vérnyomds megelézése céljdbél. Magnéziumban gazdag italunk a VIROMA szorp, amely
diétas készitményként kerilt forgalomba, és kedvezd hatasi a magas vérnyomasban
szenvedd = betegek gydégy élelmezésben. A puffaszté ételeket (szaraz hiivelyeseket,
kdposztaféléket), erds fliszereket keriljiik. A diétds rostok fogyasztasa, amelyet els6sorban
a gabona eredeti élelmiszereink, a barna kenyerek, zabkorpa, buzacsira, és a gyimolcsok
tartalmaznak, fontos 6sszetevdi a diétanak. Az alkoholos italok és a dohanyzas karos. A
koffeintartalmu feketekavé, tea - ha nem all fenn egyéni érzékenység - mértékletesen
fogyaszthato.
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Sebészeti betegek diétas kezelése

Hasi sebészeten altalaban valamilyen miitétet végeznek a betegen, ennek megfeleléen
radikdlis étrendi valtoztatasok is sziikségesek. Beszélhetiink mdtét elbtti és mdtét utani
étrendi valtoztatasokrél.

M(itét eldtti étrendi valtoztatasok: Sirgds mitétek esetén gyomorszonda segitségével
torténik (gyomormosassal), esetleg bedntéssel az emésztétraktus kiliritése. Tervezett mutét
esetén komplexebb el6készitésre van lehet6ség. Elsé lépésként torekedni kell a minél
optimalisabb taplaltsagi allapot elérésére, ez javitja a mitéti esélyeket. A tovabbi el6készités
fligg az operalandé emésztérendszer szakasztol:

Nyelécs6- és gyomormiitétekhez elegendd, ha mitét elétt 6 6raval kezdjik a koplaltatast,
de mar el6tte 2-3 napig nem adunk puffasztd ételt. Vékonybélmiitéteket megel6zéen 24
oraval javasolt megsziintetni az ordlis taplalast. Vastagbélmiitétek elétt 3 nappal mar szilard
ételt nem adunk, az utolsé 24 éraban nagy mennyiségli folyadékkal mintegy atmossuk a
vastagbelet ezzel egyidejlleg bedntésekkel és a béltartalom fertétlenitésével segitjik a
tisztulast.

Mdtét utani étrendi valtoztatasok: Felileti m(tétek utan (hasiireg megnyitasaval nem jaro) az
ordlis folyadékbevitelt mar 2 6raval a beavatkozas utdn meg lehet kezdeni. Darabos étel a
mutét utan legaldbb 6 6ra hosszaig nem javasolt. A hasilireg megnyitdsaval jaré mitétek
nagy traumat jelentenek, emiatt a gyomorperisztaltika 6-12 6raval, a vékonybélperisztaltika
4-6 o6raval, a colonperisztaltika 24-48 6raval a mutétet kovetéen normalizalédik. Tehat az
elsé 6 6raban nem javasolt még az oralis folyadék bevitel sem, székirités csak 1-2 nappal a
m{(itét utan varhaté.

Gyomoroperaciét kovetéen a mdtéti gyomoratonia utdn megkezdheté oOvatosan a per os
folyadékbevitel, majd folyékony étrend, késébb még mindig rost szegény, fliszerszegény
folyékony-pépes, pépes és normadl konzisztencidju étrend. A gyomor részleges vagy teljes
eltdvolitdsa utan tdpanyaghidnyok és postresectios panaszok |éphetnek fel. Gyomor- és
nyombélfekély diétas kezelése
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Gyomor-, és nyombélfekély esetén a diéta a savviszonyokhoz alkalmazkodik. Altalaban
magas gyomorsavszintet taldlunk, ezért fontos a savtermelés csokkentése. Akut betegség
vagy vérzés utan az étrendet fokozatosan épitjik fel a folyékonytol a pépesen keresztiil
szilardig. Ajanlottak a gyakori, kis étkezések, naponta 6t-hat alkalommal kis mennyiségek.
Még kis mértékben sem ajanlott fogyasztani savas, savanylu ételeket (ecetest), alkoholos
italokat, kavét, sertés zsirt, csip6s flszereket (csipds paprika, bors, torma, mustar,
gyombér). Keriilni kell a dohanyzast, és a tomény édességek fogyasztdasat. A durva rostot
tartalmazé zoldségféléket (kaposzta, karfiol, kelbimbd, kelkdposzta, szdarazbab, szaraz
borso, lencse, voroshagyma, fokhagyma, kukorica) és a barna-, korpds-, rozsos-, magvas
kenyeret és péksiteményt keriilni kell. Helyette a masnapos fehér kenyeret, zsemlét, esetleg
félbarnat valasszon a beteg. Z6ldségfélék koziil ajanlott a burgonya, sargarépa, tok, sitétok,
cukkini, patisszon, spenét, cékla, petrezselyem, a panaszok miltaval lehet zsenge zo6ldbab
és zoldborso is, de az elsé 1-2 alkalommal le kell passzirozni. Gyimélcsdk koziil alma-,
birsalma kompéttal, 6szibarackbeféttel lehet kezdeni, vagy szlrt gyimaolcsleveket lehet inni.
Nyersen el6szo6r hamozott almat lehet fogyasztani, majd késébb mas hamozhatd és
kimagozhaté gyiimolcsot is lehet (barack, banan), 1-2 hét mualva narancs, mandarin is lehet.
Kertlni kell az apré magvas gyimolcsoket: eper, malna, ribizli, kivi, szeder, sz6l6.

Husok kozil a baromfi ajanlott, valamint a sovany sertés—, sovany marhahus. Eleinte f6zve
és daralva, majd parolva, esetleg enyhén grillezve lehet elkésziteni. Az ételeket dusitani
lehet tejjel, tejporral, tejszinnel, tejfollel, sajttal, vajjal, margarinnal, olajjal (ezek a kbnnyen
emészthetd zsiradékok jé hatdasuak, mivel bevonjak a nyalkahdartyat, ezaltal a gyomorsav
nehezebben tudja azt karositani). Etelek izletessé tételéhez zold fliszereket kell elénybe
részesiteni (petrezselyemzold, zeller zold, majoranna, rozmaring, kakukkfi, bazsalikom,
kapor, borsikafli, komény, babérlevél, szegfliszeg, fahéj, vanilia, citromlé.)
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Diéta majbetegségben

Az étrend jellemzébje a szénhidrat-és a fehérjegazdagsdg, valamint a zsirfogyasztds
csokkentése. Korabban erds zsirmegszoritast irtak elé, ma inkabb mérsékelését tartjuk szem
elétt. Majbetegségekben fokozott a vitaminigény, ezért a karotinban, A-vitaminban, B,- és
C-vitaminban gazdagabb élelmiszereket részesitsiilk elényben a majbeteg étrendjében.
Szénhidratb6l annyi szikséges, amennyi biztositia a maj glikogén-tartalmanak
sokszor a beteg érvagytalansdga miatt okoz nehézséget. Burgonya, rizs, levesbetétek,
valtozatos formaju és izl péksitemények, piskota, méz segitségével kisebb mennyiségli
étellel is lehet a szikségletet fedezni. Az édességeket kevés majbeteg szereti, a gyimolcsos
tésztaféléket konnyebben el tudjak fogyasztani. A fehérjegazdagsag a maj regeneracidjat
segiti, és alkalmassa teszi a majat, hogy ellendlljon a majat karosité toxikus anyagoknak. A
diétaban a sovany, kotészovetben szegény hiusféléket adjuk. A tojasételek kozul a lagy tojas,
stlt tojaslepény vagy egyszerlien a levesben elkevert tojas adhatd. Tej, tlrd, sovany sajtok,
kefir, joghurt, aludttej, turmixitalok el6nydsen alkalmazhatok az étrendben. Zsiradékként az
ételek elkészitéséhez hasznaljunk olajt, vagy f6zémargarint. A kis érkezésekhez csokkentett
zsirtartalmua light margarint. A vitaminok koziil a karotin- és a C-vitamin-szikségletet a
friss gyiimolcsok, gyiimolcslevek, salatak, szines fézelékfélék biztositjak. A sovany husok, a
tejtermékek és a tojas atlagosndl nagyobb mennyisége a fokozott B-vitamin-sziikségletet
biztositja. A napi Otszori étkezés el8segiti, hogy egy-egy alkalommal kevesebbet, de a
megfelel6 mennyiséget elfogyassza a beteg. Fontos, hogy a diéta ne legyen merev, vegyik
figyelembe a beteg izlését. Az erbs fliszerek kivételével, a fliszerekkel a beteg izlésének
megfeleléen izesithetlink. Tartsuk mindig szem elétt, hogy betegiinknek hosszl ideig kell
diétaznia, ezért fontos, hogy étrendjét valtozatosan készitsiik el. Szigoruan tilos azonban az
alkoholos italok fogyasztasa. Nem-csak a tomény szeszes italok, hanem a bor és a sor
fogyasztdsa is tilos. A feketekavét és a teat, ha a beteg megszokta,

Diéta epekdbetegség esetén, epemlitét utani allapotban

Az étrendi kezelés célja a hasi gorcsok és Ujabb epekdvek kialakulasanak elkerilése.
Naponta tobbszori kis étkezés (legalabb 6tszor) ajanlott. A diéta legyen zsirszegény, amely
mutatkozzon meg a nyersanyagok valogatasanal, illetve az ételkészités soran. Az étkezések
soran kerilni kell a nehezen emészthet§ és puffasztd ételeket, amelyek rossz kozérzetet,
has puffadast, hanyingert okoznak. Azokat a taplalékokat, amelyekben nehezen emészthetd,
vizben nem oldddé rostok vannak (pl. teljes ki6rlésl lisztbdl készult kenyér illetve pékaru
(barna-, rozskenyér), kdposztafélék, szaraz hiivelyesek) keriilni kell. Jé6 hatdstak a pektinben
gazdag anyagok, ezek az alma, birsalma, sargarépa, siitétok, puffasztott pelyhek. Az
ételkészitésnél keriilni kell az er@s, csipds, nydlkahartyat ingerld fliszereket: csip6s paprika,
bors torma, mustar, ecet. Helyette kimél6é fliszerezés javallott: citrom, vanilia, fahéj,
szegfliszeg, szerecsendid, komény, babérlevél, kapor, kakukkfli, snidling, bazsalikom,
majoranna, borsikafl, vasfl, petrezselyemzold.
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A hulsokat és fbézelékféléket zsirszegényen elkészitsiik teflonedényben, alufélidban,
cserépedényben, sltézacskoban, kuktaban, szaraz hdében siitve, parolva, fézve és
grillsitében. Mivel az egyes élelmiszerek egyéni tlir6képessége kiilonb6z6 lehet, ezért azt
az ételt ami panaszt okoz ki kell hagyni az étrendbél.

Acut pancreatitis (heveny hasnyalmirigy gyulladas) diétas kezelése

Az étrend csak nagyon lassan bdvithet6, a kilonb6zé [épéseket atugrds nélkil az
allapotjavulas Uteméhez igazodva kell végigjarni.

Kezdetben a beteg szajon at sem ételt sem italt nem fogyaszthat. A Se amilase érték
fliggvényében a folyadékbevitel megkezdhetd keserl teaval, kortyonként. Késébb édes tea,
majd néhany nap miulva bdvithet6 friss gyliimolcslével, zoldség lével, f6tt burgonya levével.
Szénhidrat beépitése csak lassan, 3-4 naponként vezessiink be Uj nyersanyagot! Az étrend
szigoruan mindenféle zsiradéktdl mentes legyen. Fogyaszthaték: f6tt burgonya, fétt dara
esetleg almaval izesitve. Zsirszegény kekszek pl. haztartasi. Keriilendé mindenféle csokoladé
és csokoladés termékek! Fehérje beépités: fehérje koncentratumbél 5-10 grammot
keverhetiink f6zelékekhez. Kés6ébb tojasfehérje is fogyaszthaté habos daranak, rizsfelfdjtnak
elkészitve. Napokkal késébb iktathatunk csak be hist az étrendbe, ami el6szo6r csirke vagy
pulyka legyen f6zve, a bére nélkil! Ezutan a hudsokat mas zsirszegény eljarassal is
készithetjuk, példaul: alufélidban, teflon edényben hozzdadott zsiradék nélkiili. Zsiradék
beépitése az étrendbe az elején 5 grammnal ne fogyasszon tobbet a beteg naponta, lassan
lehet emelni, de a maximadlisan fogyaszthaté mennyiség ne haladja meg a 40 g-ot

Az egész életre sz6l6 javaslatok: Mindenféle alkoholos ital mell6zése ajanlott! Zsirszegény
diéta javasolt (mindenféle zsiradékra vonatkozik), a napi bevitel ne haladja meg a 40 g-ot.
Fontos a nyersanyagok gondos valogatasa zsirtartalom szempontjabdél. A tejbdl 0,5 %
zsirtartalmu ajanlott, esetleg az 1,5%-os megengedhetd. Mas tejtermékek: 0,1%-os joghurt,
sovany sajtok. Husfélékbdl csirke, pulyka, hal, ritkdban sovany marha, vagy sertés. A zsiros,
fliszeres ételek mell6zése tovabbra is ajanlott. Zoldségek, gyimolcsok szabadon
fogyaszthatok, beféttek, kompdtok is. Kenyeret szabadon fogyaszthat a beteg,
péksiiteményeket, rizst szintén, ha a készitéshez, toltelékhez nem hasznaltak fel zsiradékot.
Puffasztott gabona, Hamlet keksz, Korpovit, haztartdsi keksz szabadon fogyaszthat6. -
Edességek kozil a gyiimélcsizek, méz, kevés tojassal késziilé siitemények, pudingok, soddk
ajanlottak. Bizonyos fliszerek kihagyasa ajanlott az étrendbdl, ezek: erds, csipds flszerek:
torma, bors, csipds paprika), lehet hasznalni zoldfliszereket. Italok kozil a tiszta viz,
szénsavmentes asvanyviz, gyimolcslevek ajanlottak. Dohdnyzas nem ajanlott!
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Cukorbetegek étrendje

A cukorbetegség esetén érvényes legfontosabb étrendi szabdlyokat az orvos irja elé.
Megallapitja az étrend két legfontosabb jellemzGjét: mennyi szénhidratot és mennyi energiat
fogyaszthat a beteg. Ezeket az elGirasokat be kell tartani, mert ettél fiigg a beteg kozérzete,
munkabirasa, sét élettartama is. Az energia- és a szénhidratfelvétel mennyisége és ideje
természetesen fligg a taplaltsagi allapottdl, a fizikai munka intenzitasatdl és a kezeléstdl (az
esetleges inzulinkezelés bevezetésétdl). Helyes, ha az 0sszenergia 50 szazaléka szarmazik
szénhidratokbdl. A szénhidratok megitélésénél tudni kell, hogy a cukorbetegnek a cukortél
és minden cukorral késziilt vagy mézet tartalmazé ételtél tartdozkodnia kell. Ezek kozott
szerepelnek a cukorkak, a csokoladék, a pralinék, a desszertek, a jégkém, a fagylalt, a
gyuimolcsszorpok, a cukorral édesitett Uditditalok és altalaban a cukraszati készitmények. A
természetes élelmiszerekben elé6fordulé egyszer(i és kettdés cukrok, mint a tejben és a
tejtermékekben talalhaté tejcukor vagy a gyimolcsok sz6l6- és gyuimolcscukor-tartalma
nem zarja ki fogyasztasukat, de helyes, ha tobb részletben fogyasztjak el az ilyen élelmi
anyagokat. A tejbdl napi 4 dI-t két részletben ajanlott elfogyasztani. A gylimolcsok értékes
vitamin- és asvanyianyag-tartalmuknal fogva egyre inkdbb el6térbe keriilnek a diétaban.
Fogyasztasuk fligg a szénhidrattartalmuktol, és helyes, ha az engedélyezett napi
szénhidratmennyiség egy részét - napi tobbszori elosztasban gyiimolcsokbdl fedezik. Az
Osszetett szénhidratokat, keményit6t tartalmazé gabona eredetl élelmiszerek, valamint a
rizs, burgonya, hiivelyesek, bab, borso, lencse, szoja, zoldségfélék szénhidrattartalmukat
beszamitva fogyaszthatdok. Fontos azonban, hogy az étrend megfelel6 mennyiségben
tartalmazzon nem emésztheté szénhidratokat, diétds rostokat. A zsemlével és mas
pékaruval, a fehér kenyérrel szemben részesitsiik el6nyben a rostban gazdag barna
kenyereket, a teljes kidrlésii lisztb6l késziilt termékeket, zabkorpdt, a buzakorpat, a
vércukorszintet kevésbé emel6 hatasuk miatt. Az alacsony szénhidrattartalmu fézelékfélék,
mint a karaldbé, karfiol, kaposztafélék, kelbimbd, soska, sparga, tok, patisszon, paraj,
paradicsom, padlizsan, z6ldbab a szokasos adagban beszamitds nélkil fogyaszthaték.
Fehérjébdl a szervezet igényének megfelel6 mennyiséget kell biztositani, de a korabbi
bbéségesebb fehérjefogyasztas is korrekciora szorul.
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Ma inkabb a fehérjeszegény jelzével illethetjik a fehérjesziikségletet, még akkor is, ha a
mérsékelt energia bevitel 20 szazalékat biztositjuk fehérjékbdl. Megfelelé az arany, ha a
fehérjék 50 szazaléka allati és 50 szazaléka novényi eredetl. Els6sorban a sovany husok,
kevesebb zsirt tartalmazé huaskészitmények, hal, tojas, zsirszegény tej és tejtermékek,
zsirszegény taro, sajt biztosithatja a sziikséges fehérjeigényt. A zsir mennyiségét a diétaban
megszoritjuk, zsirbdl az energia-részesedés ne haladja meg a 30 szazalékot. A diéta
elkészitésénél elsésorban novényi olajjal vagy f6z6margarinnal készitsiik a beteg ételeit. Az
ételek elkészitésénél célszerli korszerli konyhatechnikai eljardsok alkalmazasa. A
cukorbetegek a mesterséges édesitészerekkel édesithetik ételeiket, italaikat. A Glukonon
szorbitot és kevés szacharint tartalmaz. Jél hasznalhato a siitemények készitéséhez. Napi 30
g-ot (3 dkg) fogyaszthat a cukorbeteg, hasonléan kell figyelembe venni a fruktézt is a
diabetikus csokoladék és a diabetikus készitmények fogyasztdsanal. A cukorbetegek
szamara a mesterséges édesitészerekkel készilt termékeket narancsszinl karika jelzi.
Elvezeti szerekbSl mérsékelt fogyasztas teabodl, feketekavébdl megengedett, az
alkoholfogyasztasrol azonban tudni kell, hogy egyrészt magas energiaértékkel rendelkezik,
masrészt fogyasztasa erds vércukorszintesést idézhet elS. A taplalkozasi ritmus a Il. tipusu
cukorbetegségben is fontos tényezd, a napi Otszori-hatszori étkezés a megfelel6. A
szénhidratok elosztasdndl tartsuk szem el6tt, hogy a szervezet inzulinérzékenysége a
reggeli  o6rakban  csokken, ebbdl kovetkezik, hogy a reggel elfogyasztott
szénhidratmennyiséget a tobbi étkezéshez képest mérsékelni kell. Az inzulinnal kezelt
betegeknél a taplalkozasi ritmus az inzulin adasanak fliggvénye, amit a kezel6orvossal
mindig meg kell beszélni.

Etkezési tanacsok vesekovességben

A diéta célja a k6 novekedésének lassitasa és Ujraképzédésének megakaddlyozdsa. B6séges
folyadékbevitel csdokkenti a vese dltal kivalasztott vizelet tultelitettségét, ezaltal abbodl
kristalyok kicsapddasat gatolja. Lényeges, hogy a vizelet fajstlya ne haladja meg a 1018-as
értéket, amit napi 2-3 | folyadék fogyasztasaval biztosithat a beteg.

Arra is ugyelniink kell, hogy a folyadékfelvétel a nap folyaman egyenletes legyen. Lefekvés
elétt is legalabb egy pohar folyadékot igyon a beteg, hogy a reggeli vizelet fajsilya se
haladja meg a nem kivanatos értéket.

Leggyakrabban el6fordulé vesekodvek a kovetkezdbk: kalcium-oxalat-., hagysav-, cisztin- és
foszfatkovek.

Kalcium-oxalat k6 esetén a kalcium és oxalat tartalmd élelmiszereket kell csokkenteni.
Kalciumban gazdag a tej és tejtermékek, olajos magvak, hiivelyesek és egyes zoldf6zelékek.
Oxalsav bevitelt azzal tudjuk csékkenteni, ha nem fogyasztunk séskat, spenédtot, rebarbarat,
z6ldbabot, kakaét, csokoladét, tul sok erdsre f6zott kavét és fekete teat.
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A hugysavkoves beteg esetében az altaldnos szempontokon kivil j6 hatasu a vizelet
vegyhatasanak lagos irdnyba torténd eltolasa, mert llgos kozegben a hlgysavak
nehezebben csapddnak ki. A gylimolcs- és fézelékfélék, valamint a tej lugos iranyba toljak el
a vizelet ph-jat, tehat ezek az élelImi anyagok bdségesen szerepeljenek az étrendben.
Kerilni kell viszont azokat, amik savasitanak, ezek: husok, tojas.

A foszfatké altalaban kalcium-foszfat vagy ammoénium-magnézium foszfat. Kezelésénél
toreksziink a vizelet vegyhatasanak savas iranyba torténé eltoldsara. Tehat tartalmazzon az
étrend béségesen huasokat, lisztbdl készilt ételeket, valamint csokkentsiik a zoldség- és
gylimolcsfogyasztast.

Cisztink6 kialakulasa esetén mérsékeljiik a kén tartalmu fehérjék fogyasztasat. Ez azt jelenti,
hogy lehetdleg hagyjuk ki az étrendbdl a hast, halat, tojast, tej- és tejtermékeket.

Az idilt veseelégtelenség (urémia) diétaja

Az idiilt veseelégtelenségben szenveddé beteg szérumkreatinin-szintje emelkedett. A vese
kivalaszté képessége csokken, a fehérje lebontasi termékei felszaporodnak a vérben. A
kezel6orvos szigordan betartandd étrendet ir el6. A diéta fébb kovetelménye:. az étrend
fehérjetartalma az el6irasnak megfelel6en, 18-35 g kozott valtozhat Helyes, ha a fehérje
nagyobbik hanyadat teljes értéki fehérjékbdl allitjuk 6ssze, hogy a sziikséges esszencialis
aminosav-sziikséglethez hozzajusson a beteg. A taplaléknak energiaducnak kell lennie, ami
el6segiti a fehérje hasznosuldsat. Az ételeket s6 mentesen kell elkésziteni fennall6 magas
vérnyomas vagy 6déma esetén, az engedélyezett sét utdlag kell az ételhez hozzaadni.
Ugyelni kell a kdlium- és magnézium bevitelre, ha a vese kivalaszté képessége és a vizelet
megszinik. Liszt helyett az ételek készitéséhez -magas (12%) fehérje-tartalma miatt -
hasznaljon a beteg gyégyszertarban kaphaté étkezési keményit6t, vagy az igen alacsony
fehérjetartalmu Nephropan lisztet (Dunakenyér RT), belble izletes kenyér, tészta, galuska,
palacsinta készithet6. Az ételek harmonikus izesitésére a fliszerek hasznalata engedélyezett.
A nagy tlrelmet és hozzaértést kivandé diéta hatasara csokken a beteg szérumkreatinin-
szintje. Siker esetén a beteg erdsodik, étvagya megjon, hdnydsa, hanyingere, hasmenése
elmulik, kdnnyebb munkat el tud végezni.

A kodszvény diétds kezelése

A koszvény kialakulasanak oka a szervezet purin anyagcsere zavara. llyenkor a szérum
higysavtartalma magasabb a kelleténél. Ebbél a tultelitett oldatbdél a hldgysav a szovetek
kozé aramlik (féleg az iziletekbe) és gyulladas alakul ki. Az étrendi kezelés célja a szérum
hligysavszint csokkentése. A szokasos tdplalkozassal naponta 600-1000 mg purin jut a
szervezetbe. A diéta sordn ezt a mennyiséget 200 mg alda csékkentjiik. Ha elhizott betegrél
van sz6, fontos a testsulycsokkentés, de nagyon lassi Gtemben, mivel az éhezés a szervezet
sajat anyagainak lebontasa kapcsan emeli a hagysavszintet.
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A napi toébbszori (4-5-sz0ri) étkezést ajanlott, az alkoholfogyasztast semmilyen formaban
nem megengedett. Az ételek zomét azok az élelmiszerek alkossak, amelyek egyaltalan nem,
vagy csak minimalis mennyiségben tartalmaznak purint. Nem- vagy csak minimalis
mennyiségben tartalmaznak purint: Tojas, tej, tejtermékek, zsiradékok (a sertés- és
baromfizsirok keriilendék, kis mértékben napraforgé-, olivaolaj és margarinok
hasznalhaték), gylimolcsok, gylimolcslevek, zoldségfélék nagy része (kivéve sparga,
hiivelyesek), a burgonya és a diéfélék.

Mérsékelten nagy purintartalmuiak: Liszt, lisztbdl készilé termékek (mivel az éleszt6 magas
purintartalmu, kenyér fogyasztasa kis mennyiségben ajanlott), kelbimbo, kukorica, rizs,
karfiol, gabonapelyhek, paraj, a legtobb tengeri hal, rakok, kagylék. Nagy purintartalmuak:
Huvelyesek (zoldborsd, szarazbab, lencse), sparga, édesvizi halak, hisok, hiskészitmények,
szalonna, tonhal, libahus, tékehal, makréla, uri, fogoly, galamb, pulyka, borjl, szarvashus
stb.

Kiulénésen magas purintartalmi élelmiszerek: Vel6, vese, maj, szardinia, borjumirigy,
élesztd, sziv, hering. Fogyasztasuk tilos!

B&séges folyadékbevitel segiti a purin kilritését, ezért naponta 2-3 liter folyadékot
javasoljunk a betegnek, legjobb a tiszta viz vagy szénsavmentes asvanyviz, semmiképp sem
a cukrozott Gditditalok.

Diéta magas koleszterinszint esetén

A koleszterin szteranvazas (zsirnemu)  vegyilet, amely l|étfontossagi a sejtfalak
felépitéséhez, nagy mennyiségben van jelen az agyban és az idegrendszer tobbi részében,
hormonok alkotéeleme és a mdj is felhasznalja az epesavak képzéséhez. Magas koleszterin
szint esetén a diéta az elsddleges kezelési méd, minden esetben meg kell, hogy el6zze a
gyogyszeres kezelést. Az emberek tobbségénél a taplalkozasi, ételkészitési szokasok és a
mozgasszegény életmod vezetnek magas koleszterinszinthez.

Az allati eredetl élelmiszerek fogyasztasat kell mérsékelni. A névényi élelmiszereket minden
mennyiségben fogyaszthat. A noévényi élelmiszerekbél érdemes Ugy valogatni, hogy minél
tobb rostot tartalmazzon az étrend. A magas rosttartalom segiti a belek irilését, e mellett a
taplalékkal felvett koleszterin egy részét még a bélben megkéti, igy az nem szivodik fel,
hanem a széklettel tavozik. Fenti kedvezd hatasuk miatt novelni kell a zéldségek, fé6zelékek,
gylimolcsok, és a teljes kidrlést lisztb6l készilt vagy korpaval dusitott termékek
fogyasztasat. Naponta legalabb haromszor egyen zoldséget, egyszer-kétszer gyiimolcsot.
Kenyerek kozil is a teljes 6rlési lisztbdl késziiltet valassza, vagy korpds kenyeret, vagy
rozskenyeret, vagy magvas kenyeret. Koleszterin legnagyobb mennyiségben taldalhaté
vel6ben, mdjban, egyéb belséségben, tojds sargaban, vajban, tejszinben, baromfi b6rében
(csirke, kacsa, liba, pulyka), sertés bérében, szalonndban. Ezek fogyasztdsat kerilni kell. A
diéta sordn 200 mg vagy kevesebb koleszterin bevitelre toreksziink naponta.
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A tojas sarga nagy mennyiségl koleszterint tartalmaz, ezért tojas onallo ételként nem
fogyaszthat6. Rantotta, tiikortojas, omlett, lagy tojas stb. kerilendé. Nagyon kedvezden
befolyasolja a koleszterinszintet a telitett zsirsavak bevitelének csokkentése. Telitett
zsirsavakat nagy mennyiségben tartalmaznak az allati zsiradékok: szalonna, tepertd, fiistolt,
pacolt huskészitmények (kolbasz, hazi sonka, szalamik, disznoésajt, hurkafélék, l6ncshus,
stb.), valamint a magas zsirtartalma hasrészek, pl. oldalas. Allati eredetii élelmiszerek koziil
a zsirszegény husokat ajanljuk fogyasztasra. Ezek csirke- és pulykamell, egyéb csirke- és
pulykahus kizarélag bér nélkil, borjuhds, nyadlhds, vad hadsok, sovany marha (bélszin,
hatszin, did), sovany sertés (karaj, comb is, ha a lathaté zsiradékot eltavolitjuk). Ha sziikség
van az ételkészitéshez zsiradékra, az csak noévényi olaj lehet. Felvagottakbol is sovanyakat
valassza a beteg, pl. gépsonka, csirkemell sonka, pulykamell sonka, egyéb sonkafelvagottak,
karaj, zala, parizsi félék, virsli, stb. amelyeknél a zsirtartalom nem haladja meg a 20%-ot. Tej
és tejtermékek koziil a zsirszegények férnek bele a diétaba, példaul 1,5 % zsirtartalmu tej,
kefir, joghurt, csokkentett zsirtartalmi tejfél, sovany tuaro, 30 %-ndl alacsonyabb
zsirtartalmu kemény sajtok. A félkemény és lagy sajtok, 6mlesztettek, sajtkrémek magasabb
zsirtartalmuak, gyakran tejszint, vajat tartalmaznak, ezért kertilendék. Igyon naponta 2-2,5
liter vizet a beteg tiszta viz vagy asvanyviz formdjaban. Nagyon jol segiti a koleszterin
hasznosulasat, ezaltal a vér koleszterinszintjének csokkenését a rendszeres testmozgas.
Ehhez heti 3-4 alkalommal kell sportolni, minimum fél 6ran at.

Syncumart szed6 betegek diétija

A Syncumar hatasat csokkentik a magas K-vitamin tartalma élelmiszerek. Ezek alapjan az
élelmiszerek 3 csoportba sorolhaték. Vannak, amelyek nem befolydsoljdk a Syncumar
hatdsat, vannak amelyek mérsékelten csokkentik a Syncumar hatasat és néhany élelmiszer
kifejezetten csokkenti a Syncumar hatasat. Ezek alapjan egyes élelmiszereket korlatlanul,
masokat szokdasos mennyiségben ajanlott fogyasztani vagy éppen keriilni kell. A harom
csoportra vonatkozo ajanlasok a kovetkezdk:

1.) Nem befolyasoljak a Syncumar hatasat: hus, hal, tej, sajt, burgonya, kenyér, tészta.
Ezekbdl az élelmiszerekb6l (ha mas betegség nem szab hatart) barmilyen mennyiség
fogyaszthaté. Tésztak kozal a durumlisztbél, tojas felhasznaldsa nélkil készultet valassza.

2.) Mérsékelten csokkentik a Syncumar hatasat: alma, narancs, répafélék, uborka, zéldbab,
gomba, vaj, étolaj. Ezek szokdsos mennyiségben, akar napi szinten is fogyaszthaték. Példaul
tizoraira akar minden nap megehet egy darab almat, vagy a levesekben gyakorta taldlhato
sargarépa is fogyaszthatd. Vajat és olajat ételkészitéshez hasznalhat, lehetéleg minél kisebb
mennyiségben. Ezért a bé olajban silt ételek helyett a f6ttet, paroltat, teflon edényben,
alufélidban silteket, grillezett ételeket részesitse elényben.
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3.) Kifejezetten csokkentik a Syncumar hatasat: madj, tojas, eper, malna, avokado,
paradicsom, paprika, salata, spenét, sparga, kaposzta, karfiol, brokkoli, zold tea. Ezeket az
élelmiszereket kis mennyiségben lehet fogyasztani. Tehat nem tilos, de a napi 10 dkg-ot ne
haladja meg. A bevitel lehetéleg egyenletes legyen. A felsorolt zéldségek 6nallo koretként
nem fogyaszthatdk, viszont a bel6lik késziilé leves vagy 10 dkg-nyi salata igen. Tojast
onallé ételként ne fogyasszon (rantotta, tiikortojas, stb.). Az ételek elkészitéséhez sziikséges
tojas fogyaszthato (pl. vagdaltban 4 adaghoz 1db tojas, levestésztaban lévé tojas, stb.). Zold
tea helyett kevés fekete tea vagy gyiimolcstedk esetleg felvaltva kiilonféle gydogynovénytedk
(kamilla, csipkebogyd, citromfl, harsfavirdg, borsmenta, stb.) fogyaszthatok.

A daganatos betegség étrendi kezelése

A daganatos betegségekhez gyakran tarsul el6rehaladd taplalkozasi zavar (cachexia), ami
kiulonféle modon nyilvanulhat meg pl. étvagytalansag, sulyvesztés, izomgyengeség,
sorvadas. A komoly problémat jelent6 cachexia okai részben az alapbetegségben
keresenddk, hiszen a tumorsejtek Un. anorexias faktort termelnek (pl citokinek). A névekvé
tumorszovet nyomhat mas szerveket, idegsejteket, ami fajdalmat okozhat. A daganatos
betegség tudata gyakran idéz elé depressziot, és altalanos a rossz kozérzet.

Az étrend legfontosabb célja a jé taplaltsagi allapot elérése. Ezt minden hiedelemmel
ellentétben fehérje gazdag étrenddel tudjuk biztositani! Ha nem eszik elég fehérjét, akkor a
sajat fehérjéit kezdi bontani, de nem a daganat fehérjéit, hanem az izmokbdl, vérbél. Ennek
kovetkeztében legyengil a védekezdbképessége (immunrendszere), csokken a vérszallité
fehérjéinek mennyisége, romlik az emésztés (fehérje alapu enzimek hidnya), tdpanyagok
hasznosulasa, erdétlenség és erbteljes sorvadas, testtomeg vesztés [ép fel. Mindezek
gatoljak, hogy a kezeléssel jar6 megterhelést elviselje.

A tumort kozvetleniil tapldlé anyagokat kiiktatjuk. Mivel 1g tumor naponta 1,5 g
szénhidratot fogyaszt, ez azt jelenti, hogy kerilni kell a magas cukor tartalmu ételeket,
italokat. Osszetett szénhidratot —keményit6t- tartalmazé termékeket nem kell korlatozni
(lisztes termékek, zoldségfélék, rizs). Ha kulonosebb panasza nincs, fogyasszon béségesen
gylimolcsot, rostban gazdag fézelékféléket, salatakat, gabona eredetl élelmiszereket.
Az étrend tartalmazzon karotinban gazdag szines f6zelékeket és gyiimolcsoket. A kelbimbo,
kdposzta, brokkoli, karfiol véd6é hatasu vegyiileteket tartalmaz, ezért elénydsek (ha nincs
olyan emésztérendszeri elvaltozds, ami miatt nem ajanlott). A zsiradékfogyasztast
csokkentsiik, féleg az allati eredetlieket és a b6 zsirban siilt, esetleg leégett, flstolt, pacolt,
tul soés ételeket. Tartézkodjék a beteg a tllforrd, tul hideg, csipds fliszerezésii ételektdl, a
szénsavas és alkoholos italoktél. Ha lehet, ne dohdnyozzon. Torekedjiink arra, hogy a
megfelel§ tapanyag bevitelt az étrend fedezze, ha ez nem lehetséges (tovabbi fogyas
kovetkezik be), kiilonb6z6 készitményekhez kell fordulnunk. Vitaminok és asvanyi anyagok
potlasara olyan készitményt valasszunk ami a kiilénb6z6 vitaminokat és asvanyi anyagokat
az élettani szikséglettel kb. megegyez6 aranyban tartalmazza. Ha a megfelel6 mennyiségd
taplalékot nagy odafigyeléssel sem sikeriil bevinni. Akkor meg kell prébalni ihatd teljes
értékl tapszert beiktatni. Ezek kilonféle izesitéssel kaphatok. Ha ennek ellenére tovabb
csokken a testsuly, akkor parenteralis taplalasra is sziikség lehet.
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Diéta laktozintolerancia esetén

Tejcukor érzékenység esetén a tejfogyasztdst kovetéen hdanyinger, hanyds, hasmenés
jelentkezik, ami a tejfogyasztas megsziinése utan elmulik, mig az ismételt fogyasztaskor
Ujra jelentkezik. llyen esetben a diéta lényege régebben a tejelvonas volt. Ma mar kaphato a
kereskedelemben laktézmentes tej (Magi, Naszalytej) vagy olyan készitmények, amelyek
csak kis mennyiségben tartalmaznak tejcukrot, mint példaul az élelmiszeriizletekben
kaphato tejfehérje-koncentratum, a Sportrobi, amelyet higitva vagy kilonbozé
turmixitaloknak elkészitve fogyaszthat a tej érzékeny beteg. Nemcsak laktézszegény tejjel
rendelkeziink, hanem orvosi rendelvényre tejcukorbonté enzim is beszerezheté a
gyogyszer-tarakban. A Galantase nevl enzimet kozvetlenil a fogyasztas elétt kell a tejhez
keverni, és ezzel pétoljuk a hianyzé enzimet. A kezelés utdn a tej kissé édesebb, mert a
szabadda valt sz6l6cukor édesitd ereje nagyobb, mint a tejcukoré. A laktézszegény tejporbdl
késziilt ételeket, italokat panasz-mentesen fogyaszthatjdk a gyomorfekélyben, vagy a
vastagbél gyulladasos betegségében szenvedd betegek is, akik kilénben érzékenyen
reagdlnak a tejfogyasztasra.

Diéta coeliacia esetén

A gabonafélék fehérjéje a glutén, amely enzimhiany kovetkeztében liszt érzékeny betegeknél
a vékonybél nyalkahartydjat karositja. Hasmenés, hanyas, étvagytalansag, hasi feszilés,
novekedésben valdé visszamaradas jellemzi a betegséghez tarsulé tlineteket. Mindebbdl
gabonafehérje. A blzabdl, rozsboél, arpabdl, zabbdl készult élelmiszerek vagy tapszerek
fogyasztasa szigoruan tilos! A gluténérzékeny beteg tartézkodjék a buzakorpa vagy
zabpehely fogyasztasatol, azok gluténtartalma miatt. A rizs-, a szdja-, a kukoricalisztbdl,
darabél késziilt készitmények viszont szabadon fogyaszthaték. A diétaval kapcsolatban
tudni kell, hogy a gluténérzékeny betegnek egész életre szél a gluténmentes diéta, ezért
fontos, hogy a felsorolt alapanyagokbél minél valtozatosabb étrend késziiljon.

A dietetika alkalmazott taplalkozastudomany mely a gyégy élelmezést is magaba foglalja.
Fontos, hogy a diagnosztizalt betegség esetén az Uj tdpldlkozasi forma beépiiljon az
életvitelébe. Az egyes szervrendszerek és szervek betegségeinek gydgyitasdban donté
szerepe lehet az étrendi megszoritasoknak. Fontos, hogy soha ne a tiltdst hangsulyozzuk,
hanem azt, hogy a beteg mit ehet. Természetesen az egyes élelmiszerek egyéni
tlréképessége kilonbozé lehet melyet a diéta betartdsa sordn mindig figyelembe kell venni.

A kovetkez6 leggyakoribb kronikus betegségekben kell megszoritdsokat alkalmazni:
magasvérnyomas-betegség, maj-és epebetegségek, cukorbetegség, vesebetegségek, sziv-
és érrendszeri betegségek.
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TANULASIRANYITO

1. A szoveg elolvasdsa utan prébaljon meg bemutatni a mdtéti el6készitést dietetikai
szempontbél! A megoldast irja le!

2. Az internet segitségével pdrosan keressenek olyan mintaétrendeket cukorbetegek
szamara!
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KLINIKAI ISMERETEK V. DIETETIKAI ISMERETEK |

MEGOLDASOK

| 1. feladat

Sirgds mitétek esetén gyomorszonda segitségével torténik (gyomormosassal), esetleg
bedntéssel az emésztétraktus kilritése. Tervezett mltét esetén komplexebb el6készitésre
van lehet6ség. Elsé lépésként torekedni kell a minél optimalisabb taplaltsagi allapot
elérésére, ez javitja a miitéti esélyeket. A tovabbi el6készités fligg az operalando
emésztérendszer szakasztoél

2. feladat

A diabétesz kezelésének nagyon fontos része a megfelel6 diéta, azaz az atgondolt,
szabalyozott tdpldlkozas. Az étrendvaltoztatas célja az, hogy az optimalis testtdmeg mellett
megfelel6 taplaltsagi allapotot érjen el, illetve tartson meg. Természetesen az étrend segit a
normalishoz legkozelebb esé tartomanyban stabilizalni a vércukorszintet, illetve megelézi,
de legalabbis késlelteti a szovédmények kialakuldsat. Az étrenden belil a fehérje és zsir
aranya megfelel az egészségeseknek javasoltnak, tehat az egészséges taplalkozas
alapkovetelményeinek is eleget tesz. Az ‘aktualis taplalkozdstudomanyi ajanlasoknak
megfeleléen az étrendek szénhidrattartalma magas, amely azonban nem egyszeri
szénhidratokat (tészta, fehérliszt és kenyér), hanem rostos gabonatermékeket, zoldséget,
fozeléket és gylimolcsot jelent
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| 1. feladat

Mi a magasvérnyomdas-betegség diétds kezelésének alapelve?

2. feladat

Gyomormdtét el6tt milyen diétas el6készitési feladatunk van?

3. feladat

Fekélybetegség esetén mely ételek kerilése javallt teljes mértékben?
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4, feladat

Acut pancreatitis esetén hogyan valosul meg a fokozatossag elve a diétaban?

5. feladat

Soroljon fel olyan élelmiszereket, melyeket a beteg korlatozas nélkil fogyaszthat
cukorbetegség esetén!

6. feladat

Miért ajanlatos a b6 folyadékbevitel vesekodves betegek esetében?

7. feladat

Ca-oxalat kdvesség esetén mely ételek keriilése ajanlatos?
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| 8. feladat

Mely ételek fogyaszthatéak korlatozas nélkil koszvény esetén?

9. feladat

Melyek azok az élelmiszerek, melyek mérsékelten befolyasoljak csak a Syncumar hatasat?

10. feladat

Tumor esetén mely tdpanyagot kell minimalizalni?
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KLINIKAI ISMERETEK V. DIETETIKAI ISMERETEK |

MEGOLDASOK

| 1. feladat

A konyhaséfogyasztas csokkentese mellett torekedni kell a gylimoélcssék, a kdalium és a
magnézium biztositasara a diétaban.

2. feladat

GyomormUtétekhez elegendd, ha mutét el6tt 6 6raval kezdjiik a koplaltatast, de mar el6tte
2-3 napig nem adunk puffaszté ételt.

3. feladat

Még kis mértékben sem ajanlott fogyasztani savas, savanyl ételeket (ecetest), alkoholos
italokat, kavét, sertés zsirt, csip6s flszereket (csipds paprika, bors, torma, mustar,
gyombér). Kerilni kell a dohanyzast, és a tomény édességek fogyasztasat.

4, feladat

Kezdetben a beteg szdjon at sem ételt sem italt nem fogyaszthat. A Se amilase érték
fliggvényében a folyadékbevitel megkezdhetd keserl teaval, kortyonként. Késébb édes tea,
majd néhdny nap mulva bévitheté friss gyiimolcslével, zéldséglével, f6tt burgonya levével.
Szénhidrat beépitése csak lassan, 3-4 naponként vezessiink be Uj nyersanyagot!

5. feladat

Karalabé, karfiol, kaposztafélék, kelbimbo, sdska, sparga, tok, patisszon, paraj, paradicsom,
padlizsan, zoéldbab a szokasos adagban beszamitas nélkil fogyaszthatok.

6. feladat

Béséges folyadékbevitel csokkenti a vese dltal kivalasztott vizelet tultelitettségét, ezaltal
abbél kristalyok kicsapédasat gatolja. Lényeges, hogy a vizelet fajstlya ne haladja meg a
1018-as értéket, amit napi 2-3 | folyadék fogyasztasaval biztosithat a beteg.

7. feladat

A tej és tejtermékek, olajos magvak, hivelyesek és egyes zoldfézelékek, séska, spendt,
rebarbara, zéldbab, kakad, csokoladé, tul sok erésre f6zott kavé és fekete tea
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| 8. feladat

Tojas, tej, tejtermékek, zsiradékok (a sertés— és baromfizsirok keriilend6k, kis mértékben
napraforgdé-, olivaolaj és margarinok haszndlhaték), gyimolcsok, gyiumolcslevek,
zoldségfélék nagy része (kivéve sparga, hiivelyesek), a burgonya és a diéfélék

| 9. feladat

alma, narancs, répafélék, uborka, zéldbab, gomba, vaj, étolaj

| 10. feladat

A tumort kozvetlenul taplalé anyagokat kiiktatjuk. Mivel 1g tumor naponta 1,5 g

szénhidratot fogyaszt, ez azt jelenti, hogy kerilni kell a magas cukor tartalmu ételeket,
italokat.
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A(z) 1865-06 modul 022-es szakmai tankonyvi tartalomeleme
felhasznalhat6 az alabbi szakképesitésekhez:

A szakképesités OKJ azonosité szama: A szakképesités megnevezése
33 762 01 0000 00 00 Szocidlis gondozd

3376201 0010 3301 Fogyatékosok gondozdja

33762 01 0010 33 02 Szocialis gondoz6 és apold

A szakmai tankonyvi tartalomelem feldolgozasahoz ajanlott 6raszam:
16 ora
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