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Volumul I

In sfarsit, avem pentru dumneavoastra cel de-al doilea volum al revolutio-
narei lucrari SI NOI CE MAI MANCAM?. Laitmotivul acestei carti este “IDE-
AL AR FI SA PREVENIM, IN LOC SA TRATAM BOALA”, insa preventia nu se
poate realiza decit daca incetam sa speram in secret ca n-o sa ni se intimple
tocmai noua sa ne imbolnavim (mai ales cind majoritatea dintre noi traim
deja cu frica in sdn, deoarece stim ce prostii facem).

Mai mult de jumatate din acest volum are ca tema slabitul - un subiect spi-
nos, deja controversat, pe care autorul il expune intr-o cu totul alta maniera
decit toate cele cunoscute pana acum. Veti intelege de ce, chiar daca ati in-
cercat totul, nu ati slabit, ba mai mult, v-ati ales cu kilograme in plus! Vi se
explica pas cu pas ce aveti de facut si sunteti indrumati cu profesionalism si
delicatete pe drumul ce duce catre silueta dorita.

Cat despre celulita ce-ar mai fi de zis? Va veti mira cat de multe! Celulita
este descrisa si explicata astfel incat sa intelegem ca daca pana acum aveati
impresia ca e de ajuns sa va dati cu o crema minune si sa treceti pe la sala, ei
bine, va ingelati! E mult de munca, iar profesorul Mencinicopschi va spune
adevarul in fata: celulita medie si cea grava reprezinta, in primul rand, pro-
bleme serioase de sanatate ce trebuie tratate in consecinta.
BONUS I: am reusit, cu chiu, cu vai (si aici ne referim la noi, editorii)
sd obtinem de la domnul profesor un regim de urgentd, pe care l-am
expus in capitolul “Cum scipam rapid de citeva kilograme pentru a intra
in rochia preferata?”... femininele stiu de ce... Mai mult nu s-a putut,
deoarece autorul ne-a spus clar: puneti médna pe carte, cititi desy
nutritie s
In plus, veti descoperi in carte o multime de alte capitole ce trateaza teme
importante (o parte sunt enumerate gi pe prima coperta), in cadrul carora
autorul va invata tot ce trebuie sa stiti pentru ca atat voi, cat si familia voas-
tra sa fiti plini de viata si sanatosi.

alimente s invdtati ce aveti de fdacut!

BONUS II: pe site-ul www.doctormenci.ro veti gdsi, in exclusivitate, un
capitol amplu despre contaminantii biologici din alimente (virusuri,
bacterii, viermi), contaminantii fizici (vadioactivi) si chimici (pesticide,

metale grele, poluanti din ambalaje alimentare etc.).

www.doctormenci.ro
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cum si de ce
ne ingrdasam?

cum slabim?

cum ne
mentinem
greutatea in
imite normale?

Voi incepe acest volum prin a va spune ca nu e simplu.

Unde te duci, unde te intorci, se vorbeste despre slabit. Toata lumea stie o cura,
oricine are un vecin care a slabit ,n” kilograme cu regimul ,x", se aude de pastila ,z",
sau ceaiul ,minune” care, luate asa, dupa prospect, si mincand in continuare ce i cum
mancai si inainte ,te slibegte” 7 kilograme in 10 zile.

Iar eu vin sa va spun aga:

<> Nimic din ce auziti nu este adevarat! Modalitatea corectd si sandtoasd de a sld-
bi este una singura. Atat. ATAT! Restul e poveste! Sunt incercdri de a scurta un
drum care trebuie urmat, care necesitd ceva efort (in primul rand intelectual,
deoarece TREBUIE SA INVATAM PUTINA NUTRITIE, ALTFEL NU VOM

STI CE AVEM DE FACUT, ATAT PENTRU NOI, CAT MAI ALES PENTRU

FAMILIA NOASTRA).

= Sd zicem cd vecina a tinut, totugi, o curd minune... conteazd si cum a slabit! Este
sandtoasd sau si-a dat metabolismul peste cap? Care este tonusul pielii dupd
curd, std frumos pe muschi sau atdrnd dizgratios, flasc?

~» Am fost invatati sd asteptam sd ni se dea murd-n gurd o cura de slabit, eventual
pe sdptamani, in cadrul careia, neapdrat, sd slabim mult si repede. Si dupa ce
am terminat-o sa revenim la ceea ce méancam inainte fdra s ne mai ingrasdm.

Problema este ci nu-i vina voastril Este vina iresponsabililor care vi spun ci se
poate! $i acestia sunt peste tot, mass media abunda de articole in ziare, in reviste, pe
net, sau reportaje la TV.

Dar eu imi voi face datoria si va voi spune parerea mea legati de acest subiect
delicat si incredibil de important — de fapt, ag spune chiar vital - slabitul.

Ceea ce veti face mai departe este treaba dumneavoastra.

Insa, va rog, incercati sa nu va dati ochii peste cap, rasuflind si pufnind ceva de
genul ,uff, e prea complicat”. Puneti-vi pe treaba, pentru ci acesta este motivul pentru
care am scris acest volum - aga se slabegte!

Chiar nu v-ati siturat si tot incercati si scurtati drumul fird rezultate
satisficatoare?

ASA S8 SILABBSTIE CORBCT ST SANATOS.
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Sa incepem cu cele trei motive principale pentru care ne ingrisim:

# supraalimentarea;

¢ sedentarismul;

¢ stilul de viata modern (ceea ce este mai complicat decat pare).

Adictivitatea alimentelor, plicerea
de a ménca si obezitatea
Gusturi artificiale deformate

Daca aveti probleme cu greutatea primul lucru de care trebuie si deveniti
congtienti este faptul ci sunteti dependenti. Da, dependenti de alimente.

ADICTIA este definita ca fiind o relatie de dependentd mai mult sau mai putin
alienanta pentru un individ. Aceasta este uneori acceptata, uneori total respinsa de
mediul social, indiferent daci se manifesta in legitura cu droguri, alcool, tutun, medi-

camente i, mai nou, alimente.

Unele alimente industriale cu gust nefiresc

de bun pot induce conduite patologice de dependenta
(denumite in limbajul marketingului agroalimentar
Jfidelizarea consumatorului’) fata de acestea.

Problema este ci astfel de dependente ii pot impinge pe unii dintre consumatori
catre practici de care nu se pot dezbira sau, daci reugesc, o fac cu mare greutate.

Si aici avem doua extreme:

Conduiteleadictive, dependentele alimentare in formelelor extreme, sunt cunoscute
ca bulimie, hiperfagie, cind consumul de mincare devine compulsiv, fiind exprimat
printr-o dorinta violenta si irezistibild de consum alimentar — pofta insatiabild urmata
de aparitia obezititii si a bolilor generate de aceasta. La polul opus se situeazi anorexia,
in special cea nervoasa, cand se produce o diminuare severa a apetitului, urmata de sub-
ponderalitate, tulburari biologice si endocrine (amenoree) si moarte.

Eibine, acum trebuie si vi dau o veste proasta: intre cele doud extreme ne situim

noi toti (cu ceva exceptii constituite din oameni care au invitat nutritie gi care acum
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stiu sd manance).

Dependentele alimentare pot determina comportamente de cumparituri de
alimente compulsive, avind componente sociologice, filozofice, psihologice, farma-
cologice, medicale.

Dependenta fizici este insotitd de o dependenta psihica manifestata ca un factor
patologic de slabire a vointei.

Asa cum am aratat in primul volum al acestei lucréri, calitatea alimentelor se
defineste prin trei caracteristici care trebuie indeplinite simultan:

¢ calitate senzoriala (gust, miros, texturd, prospetime etc);

¢ calitate nutritionala (alimentul trebuie si fie hranitor);

¢ inocuitate (alimentul nu trebuie sa fie contaminat fizico-chimic gi bio-
logic).

Acum ia uitati-vi in cogul de cumparaturi. Alimentele pe care le-ati achizitionat
indeplinesc TOATE aceste criterii?

Si, inainte de a va da singuri raspunsul, ma vad nevoit si va spun ci din picate
simturile noastre singure, firi a fi sustinute de cunostinte temeinice, nu ne pot spune
nimic despre calitatea nutritionald si inocuitatea alimentelor, ¢i numai despre calitatea
senzoriala.

Tocmai aceastd calitate senzorialda — gust, aroma,

savoare — este exploatata de producatorii de alimente.

Iar gustul, aroma, culoarea alimentelor sunt astizi exacerbate cu ajutorul E-urilor
organoleptizante care dau un gust nefiresc de bun:

# gust umami - de carne: glutamatii (E 620, 621, 622, 623, 624, 625), guanilatii
(E 627, 628, 629), inozinatii (E 630, 631, 633), ribonucleotidele (E 634, 635);

¢ gustul dulce dat de edulcorantii (indulcitorii) intengi de sintezd, fdrd calo-
rii: acesulfam-K (E 950), aspartam (E 951), acid ciclamic (E 952), zaharina (E 954),
sucraloza (B 955);

¢ culori intense date de colorantii chimici de sintezd: tartrazina (E 102), gal-
ben de chinolina (E 104), galben portocaliu (E 110), azorubina (E 122), amarant (E
123), rosu Ponceau (E 124a), eritrozina (E 127), rosu Allura (E 129), albastru patent (E
131), indigotina (E 132), albastru brilliant (E 133), verde brillant (E 142);

# plus o multime de arome artificiale.

Natura a inzestrat omul cu simturi esentiale pentru supravietuire in mediul
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inconjurator natural, ajutandu-1 sa-si aleaga in mod corect hrana de origine animala
(vanat) sau vegetala (fructe, legume, seminte, cereale, radacinoase s.a.). Astfel, omul
a fost programat genetic sa recunoasca gustul dulce al fructelor coapte, gustul acru al
celor necoapte, gustul amar al unor plante toxice sau pe cel al alimentelor alterate.

Astizi, cand alimentele biologice provin din lanturi agroalimentare superintensive
— chimizate, cind alimentele culturale industriale reprezinta majoritatea hranei, gus-
nostru in mod diferit si cu consecinte nedorite asupra sinatitii fizice si mentale.

Cam atat despre adictie, haideti acum si vedem care este in realitate

Drumul obezitdtii
Femeia gravida si fetusul

Ei, de aici incepe totul!

Aceasta este poarta ce se deschide si de unde se pleaca spre obezitate... Si nu exage-
rez cu nimic, sunt studii de ani de zile, serioase, care atesti afirmatiile mele de mai jos.

Aromele alimentare, indulcitorii si agentii de intarire a gustului artificial, care se
gasesc pretutindeni in alimentele noastre moderne, creeaza dependenta inca din
viata intrauterina, in functie de ceea ce consuma femeia insarcinata, exacer-
band predispozitia genetica a fatului pentru gustul dulce, sirat, de carne si grasime.

Prin urmare, este imperios necesar ca gravidele si devind responsabile si
congtiente de faptul ci, pentru a nu da nagtere unui viitor copil obez si bolnavicios,
trebuie si evite greselile nutritionale, congtientizand importanta alimentatiei in
aceasta perioada a vietii lor. Astazi, imediat dupa ce ii dau seama ca sunt insarcinate,
doamnele considera gravidia o perioada de rasfat culinar, perioada in care isi spun: ,in
sfarsit, pot sa minanc orice, cd nu ma mai intereseaza silueta”.

Ei bine... MARE GRESEALA!

ACUM este momentul si deveniti atente (si asta daca este o sarcina neplanificata,
pe sistemul ,,cand o vrea Dumnezeu o si vina si copilul”, deoarece daci va planificati
din timp un copil trebuie si va revizuiti (adica si viitoarea mama, dar gi viitorul tata)
comportamentul alimentar cu minim un an inainte de a purcede la conceperea lui!
Viitorii parinti ar trebui sa fie mai atenti la ce manéanci, s renunte la alcool, sa reduca
spre minim sau deloc tigarile... pentru ca, da, este important! Nici nu va imaginati cat
conteazi ca viitorii parinti macar s nu mai tina laptop-ul in poala cand lucreaza!

Vi se pare ca exagerez?
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As vrea eu... nu trebuie decat si va uitati de jur imprejur si sa vedeti cat de multi copii
se nasc cu probleme si ce e prin spitale... aproape ci nici nu mai conteaza virsta mamei!

Deci, concret, ce trebuie si faci femeile insircinate?

In primul rand vor evita restrictiile alimentare, mai ales la inceputul sarcinii,
deoarece acestea pot avea consecinte periculoase asupra evolutiei metabolice a copilu-
lui. Se pot naste, astfel, copii cu greutate mica si cu un risc ridicat de obezitate si diabet
la varsta adulta.

Apoi, se vor evita carentele nutritionale printr-o dieta variata gi echilibrata, care sa
includa fructe gi legume proaspete, insa — atentie! — aportul caloric nu va fi cit pentru
doud persoane, ci putin mai ridicat, cu maxim 400 — 500 Kcal fat4 de cel normal, zilnic.

In primul trimestru al sarcinii gravida va consuma alimente sau suplimente ali-
mentare care s aduci un aport zilnic suficient de iod (vezi capitolul ,Mineralele”). De
asemenea, va consuma alimente bogate in acid folic, cereale, legume cu frunze.

Se vor consuma alimente bogate in acizi grasi omega 3 (EPA - DHA), peste ocea-
nic, dar nu pegte spadd, rechin sau ton mare, care pot fi contaminati cu metil-mercur
extrem de toxic. Sunt indicate si conservele de sardini integrald de calitate (care se va
consuma cu tot cu oase), bogata in acizi grasi esentiali omega 3, in proteine de calitate
si cu un raport optim calciu/fosfor/vitamina D.

Se va reduce consumul celorlalte grisimi, alegind alimentele cu mai putin de 10
g% grasime. Se vor evita grasimile artificiale hidrogenate (cititi etichetal), alimen-
tele prajite, pané-urile, fast-food-ul, snacks-urile, chips-urile, produsele de patiserie
si cofetarie industriale — in general toate alimentele industriale aditivate, nefiresc de
gustoase, bogate in sare, zahar, grasimi, E-uri, arome artificiale s.a.

Gravidele trebuie sd devina constiente de faptul ca

cercetdrile modeme au demonstmt ca organizared

comportamentele si aporturile alimentare ale

viitorului copil, se constituie si se regleazd in perioada

circuitelor neuronale, inclusiv ale celor care controleazd

intrauterindg, iar acest PROCES ESTE INALT
DEPENDENT DE ALIMENTATIA MAMEI
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De aceea, se apreciazd i
actualla epidente de obezttate
awe, fin mare parte, legiturd cu

altimentatia

O alimentatie prea grasa a femeii gravide influenteaza organizarea teritoriilor ce-
rebrale, care vor coordona satietatea la copil i apoi la adult. Circuitele neuro-hormona-
le care vor dirija activitatea de ciutare a hranei, satietatea-foamea, capacitatea de a ne
opri voluntar din méncat, incep s se regleze inca din timpul vietii intrauterine.

Nu spun ca femeile insarcinate, cAnd au pofte, nu pot si i le satisfaca... insa
trebuie sa fie atente sd nu transforme aceste ,pofte” in obiceiuri ce pot deveni pericu-
loase pentru ea si pentru copilul ei.

Copilaria
Fenomenul se continui dupa nastere, in perioada alaptarii si apoi pe tot parcursul vietii.

lar mamicile trebuie si devina congtiente de faptul ci perioada copiliriei este cea

mai vulnerabila.
esutul
locpe S
adipocitelor,

Iar aceasta frazi este incredibil de importanti §i va voi ruga sa fiti atente/atenti
la explicatiile de mai jos.

Deci, cum sa va spun mai simplu...

Preadipocitele, din care se vor dezvolta celulele grase, apar in timpul lunii a 4-a din
viata intrauterind, numarul lor crescind rapid pani in luna a 7-a — a 8-a. Dupi nastere,
in primii doi ani de viata cresterea tesutului gras are loc atit pe seama numarului, cat

si a dimensiunilor adipocitelor, care se incarci cu grasime (triacilglicerida). O noua
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crestere a numarului de adipocite se inregistreazi in adolescenta, pe cand la adult

variatiile de greutate se produc doar pe seama cresterii DIMENSIUNII adipocitelor.
Mai bine zis, va creste mirimea adipocitelor, nu numarul lor. ‘
Iata de ce sunt doua feluri de obezitate:

Prin cregterea numarului de adipocite in

OBEZITATE HIPERPLASTIC A’ perioada intrauterina si adolescentei, urma-

ha T ta de cresterea dimensiunilor adipocitelor,
HIPERTROFICA: fiind forma cea mai grava si cel mai greu de
tratat.

Prin cresterea dimensiunilor adipocitelor

OBEZITATE preexistente din viata intrauterina, fara o
noua-crestere numerica a acestora, forma de

HIPERTROF ICA obezitate tratabila cu succes prin alimenta-

tie si stil de viata.




Sa traduc pentru mamici si bunici mult prea grijulii.

Stimate doamne, daca va supraalimentati copilul (copiii), care va fi grasut inclusiv
in perioada pubera, trebuie sa stiti cd l-ati condamnat la o lupta pe viata cu obezitateal!
Da, stiu cat este de dragilag un copil rotunjor — dar imi pare riu si vi spun ci este,
totugi, un copil obez! Supraponderal!

Una este ca un adolescent si plece in viati cu un numir mare de adipocite, alta
este ca tdnarului si i se méireasca dimeniunile adipocitelor, insa firi ca acestea sa fie
prea multe!

Mai bine zis, un adolescent normoponderal care se ingrasa slabeste mult mai ugor
decit un adolescent obez care, la randul lui, se ingrasa din ce in ce mai mult datorita
stilului de viata!

Deci, dieta mamei, a sugarului, copilului i adolescentului sunt extrem de impor-
tante, deoarece prin hrana consumata, corect preparata, echilibrata, diversificata si
pe cét posibil ecologic, mai putin poluati (in special cu pesticide de sintezi, POP) se
poate impiedica declangarea cresterii excesive a numairului de adipocite, care va deter-

mina aparitia obezititii morbide de tip hiperplastic.
Gl
d@-@langaxt,

Copilul se confrunti astizi cu noile alimente industriale dezvoltind o dubla
dependenta:

¢ una legata de gusturile nenaturale, standardizate

# cealalta conditionata de mesajele publicitare.

Atentie parinti!

Coptit rw au dliscerndmdont tn a-g
allege corect & fn cumogtingd de cavad
alitmentele i de aceen sunt: cef mad
vulneralbil la publicttate.

Dumneavoastra, fie parinti, fie bunici, va revine responsabilitatea de a fi exemple
vii pentru copii, in a le forma comportamente alimentare sanitoase, in cadrul unui stil
de viati sinitos, prevenind astfel obezitatea infantili — forma cea mai periculoasa de
obezitate.

Desigur, scolii, societitii, mass-mediei ii revin sarcini importante in crearea si
sustinerea unei educatii nutritionale corecte la copii, ca parte esentiala si integranta
a unei MEDICINI NATIONALE PREVENTIVE, stiut fiind ca obezitatea devenita
epidemica si comorbiditatile ei afecteaza grav sanitatea individuald si sinitatea
publica.

Adolescenta

Simturile fundamentale — gust, miros, viz — au si o puternica functie hedonics,
modelatoare a comportamentului alimentar, prin inducerea senzatiilor de plicere-
respingere influentand decisiv optiunile noastre alimentare, dar si procesele digestiei
si metabolismelor intermediare celulare.

Dupa cum am mai spus, gustul este afectat de aromele artificiale, indul-
citorii de sinteza, agentii de intirire a gustului, deoarece nu activeazi in ace-
lagi mod gi aceeasi receptori, urméand in acelagi timp cii metabolice de control
si prelucrare a nutrientilor diferite de cele induse de aromele naturale gi nu-
trientii din alimentele naturale.

Astfel, orice perturbare a mesajelor gustative gi intestinale care ajung la
centrii regulatori din creier determina disfunctionalititi comportamentale,
care vor deregla din punct de vedere cantitativ consumul alimentar. Meca-
nismele din cadrul ansamblului de procese constiente, inconstiente si de me-
movrare sunt perturbate de aceste momeli gustative artificiale, care transmit
creierului (talamus-hipotalamus-cortex) mesaje nenaturale, trunchiate, de-
naturate.

Iati cum organismul pierde controlul natural al reglirii ultrafine i com-
plexe a comportamentului natural de consum alimentar, pe baza aparitiei
adecvate a senzatiei de satietate - foame.

Dereglarea perechii de senzatii satietate - foame prin supraorganolep-
tizarea (gust nefiresc de bun) artificiald a alimentelor, ce determini consum
alimentar excesiv, este cauza fiziologica profunda a dificultatii in gestionarea

greutitii gi aparitiei supraponderalititii gi obezitatii.



Adolescenta este perioada in care au loc frecvente perturbari ale comportamen-
tului alimentar ce pot fi coroborate cu o patologie adictiva. Aceste tulburiri ale com-
portamentului alimentar al adolescentilor preced adesea o anorexie sau o bulimie
nervoasa. Studii recente efectuate in SUA si Franta arata ci 37% din fetele tinere se
percep ca fiind ,,prea grase”. Dintre acestea, 57% doresc si slabeasca, iar 14% dintre ele

urmeaza un regim alimentar ultra-restrictiv, 2,3% folosesc un medicament anorexigen

si 3,1% utilizeaza laxative.

;fms

AN O REXIANGa s #BWIRIVIIA @n@ﬁﬁfm

La varsta adolescentei apar si tulburari sub forma crizelor de foame brusca si
violentd, care deseori preced criza bulimici. Acest comportament hiperfagic are
consecinte asupra greutatii corporale. Pot apirea, de asemenea, fenomene de , dezgust
selectiv” sau de regim special cu excluderea unor alimente si tendinta spre a manca
numai anumite alimente.

Aceste comportamente pot fi determinate de factori precum: sexul feminin,
preocupdri excesive pentru greutate, manevre de control al greutitii sau aportului ali-
mentar (uneori cu provocarea voluntara a vomismentelor).

In aceste cazuri este necesari instituirea precoce a consultatiei psihiatrice, tergi-
versarea putand transforma o patologie benigna intr-o boala redutabila prin potentialul
sau de cronicizare, prin complicatiile sociale i fiziologice dezvoltate in cadrul sau.

De remarcat faptul ca atat bulimia, cit si anorexia au ca trasiturd comuna — pe
langa perturbarea comportamentului alimentar si o tulburare severd a ,perceptiei
imaginii propriului corp”. Aceastd tulburare se poate manifesta ca o distorsiune
negativa a imaginii de sine, incluzind ,imaginea corpului” - bulimie, fie sub as-
pectul unei ,negari a slabirii”, dusi uneori pana la convingerea deliranta ci adoles-
centa ,este inca prea grasa” in cazul anorexiei.

Iar solutii exista!

Dar sunt oare ele simple?

Nu prea, pentru ci primul sfat pe care vi-l dau este si renuntati la alimentele cu
gust nefiresc de bun, artificial. Insa trebuie sa fiti foarte atenti si si aveti o vointa de
fier... sau ati uitat ci vorbim de o dependentd? Cand va trece prin cap ceva de genul
»mi-e o pofta teribila de...”, sau ,nu stiu ce am, dar as manca numai... ,, sau ,nu pot
renunta la...” nu vi culcati pe o ureche, pentru cd SUNTETI DEPENDENTTI!

Apoi, trebuie sa va invatati sa preparati in casd méncarea si si luati masa pe inde-

lete, la orele stabilite, intr-o atmosferid calma.

In plus, dacd suntem preocupati de sandtatea noastrd si

wonsabilitate

a familiei va trebui sd alegem cu mare ves

alimentele atunci cand facem cumparaturi. Astfel, vom

evita sa cumpdrdam alimente prea dulci, 1

sdrate si, mai ales, prea aromatizate, colorate.



Nu consumati aga-zisele alimente light fara zahar, deoarece nu contribuie la
slabire, ci pot chiar incuraja ingrasarea.

De ce spun asta? Mi se pare foarte important, chiar daci am explicat i in primul
volum: desi edulcorantii nu contin sau contin mai putine calorii decit zaharul (zaha-
roza), efectul lor metabolic final este acela ca ingrasa, deoarece nu numai ca nu reduc
pofta de dulce, ci mai mult, o accentueazi. Cum asta? E logic — indulcitorii perturba
senzatiile de satietate — foame, decupliandu-le de aportul alimentar. Astfel, creierul,
dupi ce a primit senzatia de dulce, asteapti recompensa calorica. Aceasta insa nu mai
vine, creand astfel un stres metabolic, concretizat prin retinerea caloriilor lipsa din alte
alimente. Spre deosebire de zahir, care participa la aparitia semnalului de satietate,
indulcitorii, care din punct de vedere chimic sunt foarte deosebiti de zaharoza, nu
participa la generarea senzatiei de satietate. Acest mecanism declangeaza o reactie de
hiperfagie, adici un consum exagerat de alimente care sfarsegte prin aparitia obezitatii.
Mai mult, au loc si perturbari indirecte ale secretiei de insulin, care este produsa si
conform unui bioritm circadian. In lipsa zaharurilor insulina devine inutila, provocand
o puternici senzatie de foame, sporind astfel si mai mult consumul de alimente.

In plus, indulcitorii de sinteza pot provoca indispozitie, mai ales daca ii consumam
la micul dejun, deoarece acestia nu favorizeaza absorbtia triptofanului, spre deose-
bire de glucide. Triptofanul, aminoacid esential, este necesar pentru productia de
serotonina, zis si hormonul fericirii si care nu poate fi luat de organism decit din ali-
mente.

Atentie si la alimentele light fara grasimi, deoarece uneori pot avea un efect
paradoxal, contrar, antreniand un supraconsum compensatoriu i, deci, ingrasa.

Aditivii alimentari (unii au fost deja enumerati, in special cei care dau gust, culoare
sau aroma alimentelor) pot amplifica dependentele alimentare, pe langi perturbarea
mecanismelor de reglare a foamei, influentand si fiziologia intima, neuro-hormonala a
creierului. Astfel, in timp se poate instala dependenta gustativa, care poate degenera in
comportamente adictive de cautare compulsiva a acestor alimente nefiresc i nenatural
de gustoase sau mecanisme neuro-hormonale, evidentiate prin cele mai performante
tehnici de imagerie cerebrala. S-au stabilit pe aceasti bazi indici de satisfactie indusi
de diferite alimente care contin anumite arome, indulcitori, culori, texturi s.a. si care
pot provoca dependente consumatorului. Astizi este demonstrat faptul ci activitatea
mentali, gdndirea, comportamentele noastre se afla sub controlul neuromediatorilor
a caror biosinteza depinde si de alimentele pe care le consumam. Cu alte cuvinte,
alimentele ne influenteaza gindirea i comportamentele.
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Un exemplu popular - ciocolata

Se stie ca ciocolata, mai bine zis cacaoa din ciocolati, contine teobromina

(inrudita cu cafeina) si, in cantitati mici, o substanta numita feniletilamina.
in special feniletilamina (PEA) are o activitate ugor halucinogena, dind o sta-
re de euforie gi putind crea dependenta de acest produs. Se pare ca PEA este
capabila sa induci atractia, uneori bulimica, pe care o manifesta ciocolata, in
special asupra persoanelor deprimate. Acest efect este potentat i de o alta
substanti prezenti in ciocolati - salsolinolul. Salsolinolul este un antidepre-
siv cu actiune inhibitoare asupra aminelor biogene, posedind si o oarecare
afinitate pentru receptorii opiaceelor. Recent s-a pus in evidenta, in ciocola-
ta, prezenta anandamidei, care are o actiune asemanatoare canabinoidelor,
explicind exacerbarea senzoriala gi euforia induse de un consum exagerat de
ciocolata.

$i sunt o multime de alte alimente care contin aminoacidul esential trip-
tofan din care organismul fabrici neurotransmititorul serotonina - eufori-
zant, hormonul fericirii, care combate depresiile.

I gitua dle st sumit: © mline de
metfloace prin care alimentele pot ffi
utiliizate tn scopul vrer menipulir ale

COTPOTEaTRETREI VITRED,



in plus, evitati consumul de sare, zahar si grasimi din diferite alimente, citind
eticheta compozitionali si/sau nutritionala.

ALIMENTE BOGATE IN SARE: mezeluri, branzeturi uscate (nu mai mult de 50 2,
peste conservat-afumat, conserve, mancaruri si supe gata preparate pentru consum,
chips, snacks, cartofi prajiti, biscuiti, patiserie, fast-food.

FARA ADAOS DE ZAHAR NU INSEAMNA FARA ZAHARURI (glucoz3, fructoza,
sirop de porumb), deseori fiind asociate cu prezenta edulcorantilor intensi de sinteza
(aspartam, ciclamati, zaharina, sucralozs, acesulfam-K). Pot ingrasa la fel de mult ca
alimentele obisnuite. Atentie la bauturile racoritoare, carbogazoase sau fara gaz.

Evitati CONSUMUL DE ALIMENTE CARE CONTIN MAI MULT DE 10 G GRASIMI
1a 100 g produs si alimentele care contin grasimi artificiale hidrogenate (trans) ce se pot
gasi in crnati, mezeluri, pateuri de ficat, produse de patiserie, snacks, chips, biscuiti,
ciocolata, cartofi prajiti, floricele preparate industrial, fast-food.

Dar, de fapt, ce inseamnd normoponderal?

In prezent, pentru aprecierea greutatii corporale se utilizeazi un indice, acela
de masa corporali (BMI). Indicele de masa corporali este aplicabil la adulti, nu gi la
copii, exprimand greutatea in kilograme pe metru patrat. Se calculeazi (formula de
calcul o puteti gasi in volumul I) ridicand la patrat inaltimea in metri si utilizand re-
zultatul lzentru a imparti greutatea in kilograme. Se obtine un numar, aga-zis INDICE
DE MASA CORPORALA.,

Din tabelul 1 putem deduce in ce categorie de greutate ne incadram.
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Tabel 1 INDICELE DE MASA CORPORALA (BMI)

BMI INCADRARE IN GRUPA DE GREUTATE
Sub 18,5 Subponderal - risc de subnutritie
19,0 - 24,9 Normal
25-29,9 Supraponderal

30-34,9 Obezitate gr. [
35-39,9 Obezitate gr. I1

Peste 40 - 49,9 Obezitate morbida gr. I1T
Peste 50 Obezitate maligna

Indicelele de masa corporald nu tine seama, insi, de raportul dintre masa grasa
(tesut adipos) si masa musculari (negrasa). De aceea, acest index nu este relevant in
cazul sportivilor, sau persoanelor cu masa musculara dezvoltata.

Indicele de masa corporali a fost elaborat pentru indivizii occidentali si de aceea
nu este foarte potrivit, spre exemplu, pentru asiatici. Acest criteriu aplicat nenuantat
poate influenta in mod negativ numeroase persoane, sugerandu-le necesitatea unui
regim de slibire sau ingrigare, cand de fapt acesta nu este necesar. De aceea, normali-
tatea definita de indicele de masa corporali nu trebuie neaparat asociata cu notiunea
de sanitate. Anumite persoane pot fi incadrate in grupul supraponderalilor, dar fara a
manifesta vreun factor de comorbiditate, cum ar fi: colesterol marit, glicemie normala,
tensiune arteriala normala. Un astfel de individ ,supraponderal” poate fi mai sanatos
decat unul normoponderal, dar care prezinta acesti factori de comorbiditate. De aceea,
realitatea fiziologica este mai complexa decét incadrarea in aceste valori ale BMI.

Pe langa factorii de comorbiditate i indicele de masa corporal, trebuie sa luim
in considerare si alti paramateri antropometrici, cum ar fi masurarea perimetrului ab-
dominal. Pentru aceasta se masoara circumferinta abdomenului la nivelul ombilicului
cu un metru de croitorie. Circumferinta abdominali reflecta cel mai bine nivelul masei
grase prezentd in abdomen, putind aprecia obezitatea centrala, care are efectele cele
mai nocive asupra sanatatii. Perimetrul abdominal ar trebui si fie mai mic de 102 cm
la barbati si mai mic de 88 cm la femei. Peste aceste valori ale perimetrului abdomi-
nal, coroborate cu ceilalti factori de comorbiditate i cu indicele de masa corporala, se
poate stabili ca exista factori de risc cardiovascular major.

In concluzie, indicatorii actuali sunt insuficienti si destul de putin nuantati pen-
tru a se constitui in criterii de evaluare suficient de valide, care si statueze clar daca

cineva este sau nu ,gras”.



Cu toate acestea, obezitatea a devenit o realitate epidemici ce trebuie controlata Calon'ile trebuie d:fe rentiate di?] pun ct de ve dere

prin toate mijloacele, date fiind consecintele dramatice asupra sanatatii individuale si
publice prin cresterea si aparitia: cantitativ, dar mai ales calitativ — conteazd enorm
= riscurilor metabolice: diabet, guta, dislipidemii;

3 el e e M din ce fel de alimente provin caloriile! Astfel, caloriile

> maladiilor articulare, cutanate; care provin din legume si fructe nu au acelasi impact
<> tulburarilor psihologice: anxietate, depresie, pierderea respectului de sine, dimi- ol ] o ofins It ,
nuarea caIitd;ii vietii. metabolic ca acelea care provin din alimente Taﬁnate.

In continuare voi trece in revisti factorii alimentari si factorii nealimentari care Astazi suntem depasiti de o oferta alimentara supraabundents, cireia genetica
contribuie la aparitia obezititii. noastra nu-i poate face fata. Balanta dintre aportul caloric si consumul caloric s-a
dezechilibrat puternic in favoarea ingestiei de calorii — cauza supraponderalititii si
FACTORI ALIMENTARI FAVORIZANTI Al APARITIEI OBEZITATII obezitatii. La acestea contribuie aditivii alimentari si aromele artificiale, care ne
Macronutrientii, grasimea (9 Kcal/g), glucidele (4 Kcal/g, cu referire mai ales la perturba simturile i comportamentul alimentar, in contextul unei publicitati audio-
cele cu absorbtie rapida si index glicemic ridicat) si sarea, desi nu sunt nocive in sine, vizuale agresive.
organismul avand imperioasi nevoie de ele, in conditiile occidentalizarii dietei au de- Mecanismul reglarii aporturilor alimentare este extrem de complex si multifacto-
venit o sursd abundenti de calorii ieftine, dar cu slaba calitate nutritionala. rial. Persoanele supraponderale (obeze) au un metabolism bazal mai ridicat datorita,
Practic, au invadat alimentele moderne industriale, impreuni cu aditivii alimen- in special, tesutului adipos. Daca un obez va incerca sa reduca aportul alimentar pen-
tari si cu aromele artificiale, ficindu-le nenatural de gustoase, apetisante, savuroa- tru a scadea in greutate, atunci va scidea si energia necesara metabolismului bazal de
se, dar cu un indice de satietate scizut, amanand si perturband aparitia senzatiei de intretinere a grasimii, ceea ce se va traduce printr-o stare de rau, de disconfort si lipsa
satietate si momentul voluntar de a ne opri din mancat. Zi de zi, pe nesimtite, astfel de de energie. In acest caz, mai ales cand a practicat un regim alimentar puternic restric-
calorii ne vor construi grisimea, mai ales pe cea abdominali, nociv, care va determina tiv, individual va fi fortat si se reapuce de mancat, marcand esecul dietelor de slibit
cresterea riscurilor de aparitie ale maladiilor aga-zis ale civilizatiei moderne. fanteziste periculoase.

lata cum se intra intr-un cerc vicios, care se autointretine si cum apare apare acel
fenomen YO-YO, cu mari oscilatii de greutate, care in final vor imbolnavi grav organismul.

latd pe scurt adevarata fata a alimentelor
Simai e ceva!

industriale supraorganoleptizate (cu gust nefiresc Uneori este posibil sci ne ingrasam férd si mancam in plus!

de bun): sunt ieftine, supragustoase-savuroase, Acest lucru se poate datora contaminantilor (un articol amplu despre

contaminanti veti gasi pe www.doctormenci.ro) din alimente, proveniti din

dar cu valoare nutritiva scazutd si efect de ingrdsare!

mediul inconjurdtor sau generati in timpul prepardrii hranei.

Pe langa acestea, ignorarea bioritimurilor metabolismului prin consumul neadec- Iata un exemplu: cind prajim carnea sau o frigem pe gratar cu focul direct se
vat al grasimilor si zaharurilor rafinate la ore nepotrivite din zi vor accentua procesul genereaza hidrocarburi policiclice aromate, ca benz-pirenii, care pe langa faptul ca sunt
de ingrasare. cancerigeni provoaca si inhibarea arderii grasimilor in timpul noptii. Aceasta in timp
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determina o cregtere in greutate fird un adaos suplimentar de alimente!

Iata de ce gratarul si garnitura de cartofi prijiti ingrasa mai mult decit insasi
caloriile aduse de ele.

Alti poluanti, din grupa dioxinelor, prezenti in fumul gratarului, sau in alimentele
afumate, ca si benz-pirenii sau unele pesticide (ex. DDT, atrazina) au efecte directe
asupra adipocitelor, determiniand multiplicarea lor si aparitia obezitatii hiperplastice
- forma cea mai periculoasi a obezitatii.

Acetaldehida rezultati din metabolizarea alcoolului i acrilamida rezultati in urma
préjirii in grasime (cartofi prajiti, chips-uri s.a.) au de asemenea pe langa efectele neuroto-
xice i cancerigene gi impact asupra metabolismului adipocitului. Pe de alta parte poluantii
organici persistenti (POP) cresc riscul de diabet, in special al diabetului gestational.

Dimensiunea portiilor in ultimul timp a crescut, in special a celor servite in
lanturile fast-food. Psihologii au demonstrat ci oamenii au tendinta de a consuma
in totalitate produsele care le sunt oferite sub forma portiilor de méncare gi bautura,
méncénd tot ce li s-a pus in farfurie.

Se consuma mancare in orice imprejurare: la restaurant, in masgina, in fata televi-
zorului, calculatorului, in silile de cinematograf,

Se ofera portii tot mai mari.

Dar stiti care este unul dintre cei mai mari dugmani ai siluetei gi
sanatatii?

Siropul de porumb (HFCS).

De ce? Pentru ca este peste tot! [ar producitorii nu il adauga degeaba, veti vedea de ce.

Deci, acesta este bogat in fructoza si determina o dezvoltare a masei grase fara ca
acest fenomen si fie corelat cu o crestere a cantititii de calorii, printr-un mecanism de
dereglare a creierului si a comenzilor acestuia.

Atunci cdnd consumam alimente bogate in glucide de tipul glucozei, zaharozei
(paine, cartofi, orez, paste, bomboane, biscuiti, patiserie, cofetirie, soft drinks) pan-
creasul endocrin elibereazi hormonul insulini in cantitate cu atit mai mare cu cat in-
dexul glicemic (GI) si incarcatura glicemica (GL) ale produsului sunt mai mari (explicatii
mai pe larg gisiti la subcapitolul ,Indexul glicemic”). Hormonul insulini este cel care
transmite creierului semnale de satietate, determinandu-ne, prin sciderea apetitu-
lui, sa incetam voluntar consumul de alimente. Spre deosebire de glucoza, fructoza nu
declangeaza productia de insulina gi, deci, intarzie aparitia senzatiei de satietate, ceea ce
echivaleaza cu a manca mai mult si a aduce un aport suplimentar de calorii care ingrasa.

Acesta este cazul alimentelor bogate in fructoza, obtinute prin indulcirea cu
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sirop de porumb (HFCS - sirop de porumb cu inaltd concentratie de fructoza): bauturi
racoritoare — soft-drinks, bomboane, siropuri cu arome, produse de cofetirie, dulciuri
industriale, snacks-uri duldi, topping-uri, inghetate, produse fine de brutarie-patiserie,
biscuiti, creme, dulceturi, compoturi s.a.

De asemenea, s-a constatat ci si un exces de fructe proaspete sau uscate poate
avea acelagi efect. Dar fenomenul de ingragsare apare mai pregnant la un consum ridi-
cat de sucuri fresh din fructe, deoarece prin inlaturarea fibrelor alimentare sporeste
continutul in fructoza al acestora.

Si credeti ca nu poate fi mai rau?

Ba da, se poate! Da, pentru ci lucrurile se inridutéitesc gi mai mult daci vom con-
suma cocktail-uri preparate din sucuri de fructe indulcite cu sirop de porumb si adaos
de biuturi alcoolice!

ATENTIE!

Evitati alimentele care contin fructozad industriala adaugatd deoarece, pe
de o parte, va vor adduga kilograme in plus si, de asemenea, va pot ridica nive
lul glicemiei la valori anormale, factor de risc pentru maladiile cardiovasculare
si diabet de tip 2.

In fapt, se produce o confuzie intre a ménca si a bea, cei doi centri aflandu-se in
proximitate in hipotalamus. In acest caz, semnalele de satietate si foame nu mai pot
functiona normal.

De aceea este imperios necesar si ne hidratim corpul, dar nu oricum!

Acest lucru nu il poate face decat apa naturala. Apa naturala este singu-
rul lichid lipsit de calorii care hidrateaza fiziologic corpul si stinge eficient
setea. De aceea, nu consumati in locul apei alte lichide alimentare, bauturi
indulcite, cu atidt mai putin cele light, cu indulcitori de sinteza, bauturi alcoo-
lice si nici chiar lapte. Pentru copii este imperativ necesar sa consume doar apa
naturala, cu gaz sau fara.

Pentru a avea o digestie sinitoasa va trebui si consumam alimente bogate in
fibre alimentare (solubile, insolubile) cu efect prebiotic de reglare a microflorei intesti-
nale. Dereglarea microflorei intestinale poate fi o altd cauza a aparitiei obezitatii.

Consumati alimente probiotice, jaurturi naturale pentru un bun echilibru al mi-

croflorei intestinale.
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ACTIVIA, ajutorul natural

in disconfortul digestiv

Despre sistemul tau digestiv

Aparatul digestiv este populat in mod natural de
aproximativ 100 de milioane de miliarde de bacterii, din
peste 400 de specii (flora intestinald). Aceasta incredibili
retea se bazeaza pe un echilibru delicat intre bacteriile
bune si cele potential diunatoare.

Simptomele disconfortului digestiv

Un studiu recent demonstreaza ci aproape 70% dintre
femeile adulte din Romania resimt senzatia de balonare,
una dintre cele mai frecvente manifestiri ale tranzitului
intestinal lent. Balonarea, flatulenta, senzatiile de discon-
fort asociate sunt generate de transformirile suferite de
resturile alimentare pe durata tranzitului intestinal. Astfel
de perturbari sunt generate fie de un dezechilibru al florei
intestinale (cind aceasta este alcituita preponderent din
bacterii de putrefactie), fie de o durati prea lunga a
tranzitului, astfel ci toxinele rezultate in urma digestiei
raman mult timp la nivelul intestinului gros si pot fi
reabsorbite in organism.

Probioticele si beneficiile lor asupra
sistemului digestiv

Specialistii gastroenterologi recomandi consumul de
lactate imbogatite cu bacterii sanatoase, cunoscute sub
numele de probiotice. O singurad portie de iaurt probiotic
contine minim 5 miliarde de microorganisme, care exercita
oinfluentd benefica asupra florei intestinale.

Activia - Beneficii dovedite stiintific

Activia contine fermentul unic Bifidus Actiregularis, o
bacterie probiotica special selectata de citre institutul de
cercetdri Danone Vitapole in urma a numeroase studii
clinice. Acestea au demonstrat ci Activia se poate incadra
la categoria probioticelor si ca are efecte benefice asupra
sandtatii: reduce durata tranzitului la persoanele cu tranzit
intestinal lent imbunatatind astfel confortul digestiv.
Spre deosebire de bacteriile de fermentare din jaurturile
obisnuite, care nu rezista actiunii acizilor gastrici, Bifidus
Actiregularis trece in numar suficient de bariera gastrica si
contribuie la reglarea tranzitului intestinal lent.

Studii efectuate in Roméania

in Roménia s-au realizat doud studii cu consumatori in
colaborare cu Societatea Romana de Gastroenterologie si
Hepatologie (in anii 2006 si 2008). Aceste studii au relevat
un nivel inalt de satisfactie, cifrat la peste 90%, care
confirma si rezultatele studiilor similare realizate pentru
Activiain alte tari.

www.activia.ro

Civilizatia modernd — factor nealimentar
favorizant al obezitdtii

Printre cei mai importanti factori nealimentari in combaterea obezitatii este
renuntarea la sedentarism si adoptarea unui stil de viata activ si a unei gandiri pozitive.

De asemenea, durata si ritmicitatea somnului este determinanti in prevenirea
supraponderalititii si obezitatii.

Echilibrul intre senzatiile de satietate si de foame este mentinut de echilibrul
secretiei a doi hormoni, leptina (anorexigen secretat de adipocitele tesutului gras) si
grelina (orexigen secretat in timpul perioadei active, de ciutare si absorbtie a hranei de
citre stomac). Leptina induce senzatia de satietate, iar grelina pe cea de foame. Lipsa
sau deficitul de somn stimuleazi secretia hormonului foamei, grelina, putind deter-
mina hiperfagia (manifestata prin infulecarea alimentelor, fira a fi bine masticate).

De asemenea, grelina este secretati in exces si in cazul dietelor de slibit nestiintifice,

determinind periculosul efect YO-YO si ineficienta acestora.
Iatd cum lipsa de somn sau culcatul la ore nepotrivite, in afara intervalului orar
22°° — 6 (interval ce poate varia cu citeva ore, in functie de bioritmul fieciruia), poate

contribui la aparitia supraponderalitatii si obezitatii.

Ce masuri putem lua:
= oprim televizorul si calculatorul suficient de devreme, precum si telefonul mobil:
= dormim in camere aerisite, la temperatura de aproximativ 20°C;
= scoatem tot ce inseamnd aparaturd electrocasnica din dormitor;
= folosim pentru noapte veioze cu lumind rosie, nu cu lumind albastra, deoarece

inhiba secretia melatoninei de catre epifiza.

In plus:

= atentie la destructurarea meselor, care vor spori compulsiile alimentare, deter-
minandu-va sa consumati in scurt timp o cantitate mare de alimente, prost
asociate si insuficient masticate;

> asezati-va linistiti la masd, cu persoane agreabile, savurati si mestecati bine
hrana, asociati corect alimentele, nu sdriti peste micul dejun, sculati-va de la

masd cand incd vd mai este foame;

-
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- respectati crononutritia, cele trei mese principale si doua gustari zilnice;

= evitati cina prea caloricd;

=» organizati-vd cat mai natural viata, deoarece astdzi organizarea societdtii nu
mai este adaptatd RITMURILOR BIOLOGICE UMANE. Ba chiar aceastd or-
ganizare sociald creeaza acel mediu premorbid in care se dezvolta bolile civiliza-
tiei moderne. Obezitatea si comorbiditatile ei sunt expresii clare ale vulnerabi-
litatii omului la actuala dezvoltare a civilizatiei. Specia umand este neadaptata
bunastarii si schimbérilor comportamentale ale NOULUI RITM DE VIATA.

=» cunoasteti-vd cat mai bine organismul, deoarece suntem unicate din punct de
vedere genetic. De aceea suntem inegali in fata alimentelor, reactionand strict
individual la ele.

= personalizati-vd dieta, deoarece nutrigenomica a demonstrat ca suntem ceea ce man-
cam, dar si ceea ce nu méncdm. Se pare cd atdt gena ldcomiei, cét si genele care ne pre-
dispun la obezitate si diabet pot fi tinute in frau” de un stil de viata sandtos, activ.

Asa cum nu suntem egali in fata alimentelor, nu suntem egali nici in fata medi-
camentelor.

Deci, evitati consumul de medicamente si automedicatia. Unele medicamente
contin molecule orexigene care stimuleazi apetitul, putind induce obezitatea.

Iata citeva din medicamentele ,,obezogene”:

# medicamentele antihistaminice;

% antiinflamatoarele cortizonice §i non-steroidiene;

¢ medicamentele antimigrenoase si antidepresive;

# medicamentele antidiabetice (sulfamide, glitazone);

% contraceptivele (oestrogenice);

¢ medicamentele antipsihotice i psihiatrice.

Alti factori care pot contribui la aparitia obezitatii sunt stresul, mai ales cel cronic,
cu efect direct asupra metabolismului $i acumularii de grasime. Stresul determina secretia
unei neuropeptide, care are actiune antilipolitici si stimulatoare a absorbtiei alimentelor.

In urma stresului cronic apare obezitatea centrala, periculoasa.

Feriti-va de stres la serviciu, dar si de accesele de furie la volan.

Feriti-va de publicitatea audio-vizuald agresivd, dar mai ales feriti-va copiii si

nepotii de acest gen de publicitate la alimente.

Consecintele obezitdgfii asupra sdndtadtii

De la inceput trebuie si spun ca obezitatea este cea mai raspandita boala
metabolica. Pe langa aspectele estetice, sociale, obezitatea prezinta un pericol real prin
comorbiditatile (bolile) determinate de ea, afectand in final calitatea vietii si reducerea
semnificativa a sperantei de viata.

Cele mai importante boli asociate obezitatii, boli care genereazi sindromul meta-
bolic sunt: maladiile cardiovasculare (infarct), cerebrovasculare (AVC), hipertensiunea
arteriala, dislipdemiile, diabetul, unele forme de cancer, bolile neurodegenerative (Al-
zheimer, Parkinson).

Astfel, obezitatea morbida determina o crestere cu 70% a coronaropatiilor,
dubland mortalitatea prin infarct miocardic. Studii recente au aratat ci pentru fiecare
zece procente luate in greutate prevalenta coronaropatiilor creste cu 20%. In schimb, o
scadere in greutate, chiar modesta, imbunétateste riscul cardiovascular prin scaderea
colesterolui rau (LDL) si a trigliceridelor (TAG). De asemenea, hipertensiunea este
strans corelatd cu obezitatea, care determini un risc de 5 — 6 ori mai mare pentru
aceasta maladie. Astfel, o crestere in greutate cu 20% sporeste mortalitatea prin ac-
cident vascular cerebral (AVC) cu 10%, in timp ce la o greutate corporala cu 40% mai
mare decat cea normala, riscul de mortalitate prin AVC creste cu 75%.

Diabetul este strins asociat cu obezitatea, astizi vorbindu-se din ce in ce mai
mult de ,diabezitate”, consideratd una din primele cinci cauze de deces. O sciadere in
greutate de cca 10 kg a unui diabetic va determina cregterea sperantei de viata a aces-
tuia cu 35%.

Cancerele, in special cel colorectal, de vezica biliara, prostata, san, uter, ovare apar
la cca 40% din persoanele obeze.

Obezitatea poate de asemenea cauza sau exacerba si urmatoarele patologii:
osteoartrite, artrite reumatoide, insuficientd venoasi cronica (varice, hemoroizi,
celulitd), tromboze ale venelor profunde, gut, infertilitate, boli hepatice, pancreatite,
complicatii obstetricale si ginecologice, apnee obstructiva de somn (sforiit), care la
randul ei mareste riscul de infarct miocardic, malformatii congenitale, sindrom Pick-
wick (accese periodice de somnolenta si tremuraturi musculare), colecistopatii litiazice
si nonlitiazice, reducerea functiei respiratorii, tulburari de statica vertebrala.

Obezitateaafecteazagraviditatea, crescindrisculde preeclamsie sial complicatiilor
perinatale.

Nu in ultimul rand, obezitatea afecteaza grav CALITATEA VIETII, persoanele



suferinde de aceastd boala fiind deseori stigmatizate si discriminate. Obezii au o
perceptie negativa a propriei imagini, intretinuta de cei din jur. Transportul in comun
sau individual, imbracatul, toaleta, igiena intima devin probleme dificil de rezolvat.
Toate acestea ridica mari probleme de adaptare social obezilor, declansand dezvolta-
rea unor complexe, a depresiei, care vor inchide un cerc vicios prin aparitia hiperfagiei
(supraalimentatiei) i accentuarea tuturor acestor fenomene. I

Preventrea olbeztdt
este cell et bumn tratament,

Dupa cum probabil ati tras si voi deja concluzia, preventia obezitatii incepe inca
din perioada vietii intrauterine si nu exagerez deloc cand afirm ci, de fapt, acest lu-
cru ar trebui sa inceapi odati cu planning-ul familial. Tinerii viitori parinti ar trebui
sa previna obezitatea chiar inainte de procreere printr-o alimentatie echilibrati
diversificata si un stil de viata activ. ' ’

Daca totusi am ajuns in situatia de supraponderali - obezi va trebui s dim dovada
de mare responsabilitate fati de propria sanatate gi s avem o vointa de fier.

Nu mai ascultati tot felul de sfaturi binevoitoare, indiferent ci vin din partea

rudelor sau de la prieteni, presa, audiovizual, ci consultati mai intai medicul de familie
si apoi un specialist in nutritie calificat.

Nu adoptait cu natvitate
diiete mitume de slibiz,
cdicl nu existd aga ceva.

NU BXISTAI

Dimpotriva, riscul cel mai mare la care va expuneti urmand diete siluand tot felul
de pastile minune este acela de a va supune organismul unor mari fluctuatii ale curbei
ponderale. Adica, sciderea initiald in greutate obtinut prin aceste diete este relativ
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ugor de dobandit dar, statistic, numai aproximativ una din cinci persoane reusesc s
mentini aceast greutate pentru o perioada de cinci pana la cinsprezece ani. De ce?
Pentru ci apare fenomenul YO-YO, despre care v-am tot zis, al variatiei greutatii -
adica slabim cinci kilograme, apoi ne ingragam zece.

Aceste fluctuatii ponderale sunt extrem de nocive, deoarece distrug masa
musculara, negrasi — tocmai aceea care arde eficient grasimeal In scurt timp ajungem
4 mancim la fel sau mai putin, dar paradoxal si ne ingrasam tot mai mult.

Nu intrati in acest cerc vicios!

Daca am ajuns obezi tratamentul trebuie neaparat condus de catre o echipa de
specialisti, care trebuie sa fie alcatuita obligatoriu din medicul de familie, nutritionist, psi-
holog, psihiatru, endocrinolog, kinesiolog, eventual, daca suntem foarte grasi, chirurg.

De fapt,
Cum sldbim sdnadtos si fdrd sd mai avem
vreodatd probleme cu greutatea?
si Ce stiati si ce nu stiati despre slabit?
Astizi se accepta faptul ca exista ,o greutate cu care te simti bine”, care poate varia
in anumite limite fata de ,greutatea ideald” calculata dupa formulele cunoscute.
Slabirea, in cazul in care suntem supraponderali, trebuie sa se faca dupa programe
strict individualizate, sub supravegherea specialistilor si si se bazeze pe redistribuirea
grasimii sub forma de masa musculara fara perturbarea functiilor organismului.

Numai astfel se pot obtine rezultate stabile, in siguranta si in acelagi timp cu
efecte estetice dorite.

Obezitatea se caracterizeaza printr-o evolutie in etape debutiand

printr-o:

Faza dinamica - caracterizati de o mirire a ingestiei de alimente cu densitate
calorica mare, fazi deseori necongtientizati de catre subiect - insotita de o scadere a
motilittii spontane si a tonusului muscular bazal; cele mai bune rezultate se obtin
actionand din aceasta fazi prin schimbarea stilului de viata.

si Faza statica - stabild, caracterizata prin rezistenta la slabire, tratabild nu-
mai sub supravegherea calificaté a specialistilor, dupa programe strict personalizate gi
bazate pe cunostintele stiintifice.
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Cura de slabire se bazeaza, din punct de vedere energetic, pe scoaterea din echili-
bru termodinamic stabil prin restrictie calorica.
Intotdeauna trebuie evitat stresul metabolic, care se concretizeaza prin:
= scdderea masei musculare;
= slabirea inestetica si mentinerea tesutului adipos (rezistent in cazul obezitdtii
statice la metabolizare);
<> tulburdri metabolice si psiho-comportamentale periculoase.

Atentie speciali se va acorda:

4 obezititii infantile,

care constituie un capitol distinct, fiind vizate in mod deosebit:

- copiii cu parinti obezi;

- necesitatea prevenirii obezitatii si/sau depistarea precoce, deoarece, dupd
cum am spus, odatd instalati obezitatea infantila este mai dificil de tratat
chiar decit obezitatea adultilor, avand efecte nocive mai importante de-
cat in cazul acestora;

- supravegherea alimentatiei copilului, eventual prin instituirea unui ,ca-
iet de sanatate”. De obicei obezitatea la copii este hiperplazica, aparand
prin multiplicarea adipocitelor. Obezitatea infantili intirzie maturizarea
sexuali a baiatului, pe cand la fetite obezitatea accelereazi maturizarea
sexuald, ambele cu efecte negative asupra starii de sinatate. De fapt, obe-
zitatea declanseazi un gen de anarhie a hormonilor, tesutul adipos fiind
o mare glandi hormonala. Obezii sunt predispusi si la infertilitate. Desi
unii obezi cred cd sunt sanétosi, din pacate acest lucru nu este adevirat,
deoarece, repet, pe terenul obezitatii apar bolile cronice: hipertensiune
arteriald, maladii cardiovasculare si cerebrovasculare, diabet de tip 2,
unele cancere, maladiile neurodegenerative, alte boli metabolice etc. in-
totdeauna obezitatea este insotita de diverse comorbidititi.

# sarcinii

in timpul sarcinii greutatea corporald va fi supravegheata pentru a nu se castiga

mai mult de 8 - 10 kg, evitindu-se riscuri atit pentru fit, cit si pentru mamai;

% barbatilor,

care in primii ani dupa cisatorie vor evita abuzul de alimente si sedentarismul.

Ca reguld generala se vor consuma cu moderatie (sau chiar se vor elimina), ali-
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mentele ce rezulti din combinarea grasimilor cu zaharurile rapide (glucozi, zahar), cu
inaltd densitate calorici, preferandu-se alimentele cu indice glicemic scazut (cereale
integrale, legume, fructe, in special cele cu continut ridicat in fructoza, fibre alimen-
tare) intr-o alimentatie cat mai diversificata (proteine animale, vegetale, uleiuri vege-
tale), incluzand dupa caz si suplimente nutritive.

Si totusi, ce avem de facut?

Mincati mai putin (reduceti portiile), dar echilibrat nutritional (calorii
de calitate biologici inalti), consumati mai multe lichide, fructe gi legume
crude de sezon, uneori sucuri (din fructe gi legume proaspete) de preferinta
diluate cu apa plata.

Dormiti suficient!

Identificati i eliminati alimentele adictive (dulciurile, alimente grase,
sarate, fast-food, junk-food). Astfel de alimente, in special rafinate, obtinute
industrial, contindnd aditivi alimentari (substante de stimulare a gustului
gi aromei), edulcoranti artificiali intengi, (aspartam, ciclamati, acesulfam K,
zaharini, sucralozi), ar trebui evitate.

Mare atentie! Afectiunile infectioase ale urechii, contractate mai ales in
copilirie, pot afecta nervul gustului, predispunind la un consum mai mare de
dulciuri gi mincaruri grase.

Mancati la ore fixe - de preferintd micul dejun sa fie consistent gi nu-1sa-
riti niciodata! Cei care renunti la micul dejun au un risc cu 450% mai mare de
a deveni supraponderali/obezi. Nu vi infometati sarind peste celelalte mese,
iar in a doua parte a zilei consumati alimente ugoare. Seara consumati legume
si fructe. Nu méancati cu cel putin 2 ore inainte de culcare gi mergeti la culcare
in jurul orelor 22°°.

Serviti masa in portii mici, dar la intervale mai scurte, in cadrul a 5-6
mese zilnice, reugind astfel 53 va controlati mai bine senzatia de foame - sa-
tietate.

Nu va ghiftuiti! Cand va ridicati de la masa inci sa mai simtiti o ugoara
senzatie de foame. Ariti aga cum mananci!

Consumati apa cel putin 1,5 - 2 litri/zi in conditii normale.

Obignuiti-va sa gatiti acasi, putind astfel controla compozitia manca-
rii, calitatea ingredientelor, evitarea E-urilor, zahirului, sarii (ascunsa in
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alimentele industriale) gi numirul caloriilor consumate. Nu gustati prea des
maéncarea in timpul preparirii si nu ciuguliti intre mese decat fructe gi legu-
me crude de sezon, obtinute din zone mai apropiate de 150 Km (locavori).

Evitati glucidele cu absorbtie rapida, rafinate, zaharul, glucoza, siropu-
rile de glucozi-fructoza, maltoza, dar si excesul de glucide complexe (amido-
noase). Excesul de glucide sub forma de glucoza este transformat in grasime,
ce se depune in tesuturile adipoase gi sub forma de colesterol, pe artere.

Deci, retineti!

Grasimea nu provine numai din alimentele grase!

Asociati corect alimentele pentru o prelucrare digestivi gi metabolica fi-
ziologica, eficient3, cu transformarea lor in combustibil pentru organism.

Mestecati indelung méncarea solida pana cind devine fluid, minimum
20 de migcari masticatorii. Astfel, apare mai repede senzatia de satietate gi
digestia se face corect.

Televizorul si calculatorul ingragi, deci nu mancati privind la televizor
sau lucrind la calculator citind. Un ziarist, care a triit experienta obeziti-
tii, ardta ci “televizorul nu face decit sa te indemne si mananci orice gi cat
mai mult. Armate de oameni comploteazi in laboratoarele publicitatii ca sé te
sminteasca de cap. Nu mai suport si-i vad pe copiii dia din reclame rontdind la
cipsuri gi la batoane de ciocolati cu alune §i caramel. Mai dadeau si ochii peste
cap de placere, parca se drogau.” (Iligoi V., 2010).

Incercati sa tineti post miercurea si vinerea.

Faceti migcare zilnic (nu ma refer la sport la sali sau jogging) in spa-
tii curate, folositi scarile, practicati mersul pe bicicleti, inotul, gradinaritul,
parcati magina la distanti de birou.

§tiu: deoarece nu doare, nu prea luati obezitatea in serios, ceea ce este
grav! Obezitatea nu trebuie priviti si tratati cu superficialitate, iar curele de
slabire nu trebuie imbritigate cu usurinti, avind in vedere gravitatea efecte-
lor acestora asupra sanititii. Medicul este cel care va pune diagnosticul si va
prescrie o dieta strict personalizati persoanelor supraponderale - obeze.

Obezitatea poate fi prevenita si combatuta prin educatie nutritionali,
adoptarea unui stil de viati sinitos, prin constientizarea oamenilor asupra
efectelor traumatizante (psihic si somatic) ale acestei boli devenita astazi,

prin proportiile epidemice luate, o problemi de sanitate publica.

dinea la forma Bongrana Sana hipoglucidica de la Dobrogea este o pine
naturala, dietetica, cu continut sarac de glucide asimilabile si cu efecte
benefice asupra sanatatii.

Painea Bongrana Sana hipoglucidica este un aliment functional proiectat
special pentru a veni in sprijinul bolnavilor de diabet si al persoanelor normo si
supraponderale, fiind ideala pentru mentinerea glicemiei in limite normale.

Cu un continut foarte bogat de11,35% fibre vegetale, péinea
hipoglucidica Bongrana Sana se clasifica, in
con%ormitate cunormele europene, ca produs
bogat in fibre. Are un confinut redus de
carbohidrati, cu peste 30% mai putin decat
péinea alba, si contine o sursa de grasimi
animale de origine vegetald,
nehidrogenate. Inlocuirea grasimilor
hidrogenate artificial are un efect extrem
de benefic in prevenirea aparitiei bolilor
cardiovasculare, a diabetului si altor
maladii specifice civilizatiei moderne.
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alimentului si
profilul nutritional
al alimentului

In acest capitol ne vom pune serios pe treaba, schimband putin tonul, deoarece
avem de-a face cu treburi serioase! Este un capitol creat special pentrﬁ voi, ca sa
invatati notiunile elementare despre alimente si, mai ales, pentru a va putea selecta
alimentele gi alcitui dieta potrivita fiecaruia.

Astfel, vom afla tot ce trebuie si stim despre aliment, pentru ci, dupi cum am
mai spus, alimentul analizat dintr-o perspectiva holistici reprezinta mult mai mult
decit ce pare a fil Pentru unii este un prilej de desfatare a simturilor, sau o necesitate
fiziologica, iar pentru altii ambele, intretesute cu simboluri si traditii gastro-culturale,
religioase.

In realitate, alimentul este un principal purtitor de informatie preluata
din mediul inconjuritor. Aceasta informatie a alimentului interactioneazi cu
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propria noastra informatie genetica, conditie absolut necesara bunei functi-
ondri a entititii biologice ,,om”.

Omul este un sistem deschis informational, cu autoreglare, autoreproducere si
evolutie antientropica, care prelucreaza atat informatii din mediul inconjuritor, cat si
din propriul mediu intern.

Prelucrarea informatiei in organismul uman are loc pe doua cii majore.

Prima cale de prelucrare a informatiei si cea mai evidenta este cea realizati in
cadrul sistemului nervos (cel al vietii de relatie si cel vegetativ), care la om a atins
un nivel nemaiintanit la celelalte specii biologice, permitindu-i si-si constientizeze
propria-i existenta, fiind dotat cu ratiune si inteligenta.

A doua cale majori de prelucrare a informatiei, care se afla la baza primei cii si
interactioneaza direct cu aceasta, o reprezinti metabolismul celular (Fig. 1).

FIG 1 - Caile de prelucrare a informatiei din mediul inconjuritor la nivelul sistemului
nervos si metabolismului celular
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Metabolismul celulelor care alcituiesc corpul uman prelucreaza in realitate
informatia matricei alimentare, realizind atat integralitatea intregului sistem, cat si
adaptarea acestuia la schimbarile mediului inconjuritor in care traieste. Cu alte cu-
vinte, ,suntem ceea ce méncdm §i ceea ce au méncat pdrintii si stramosgii nogtrii”, ,trdind
si murind in esentd la nivel celular”, Aceste afirmatii sunt astazi bine fundamentate de
noua ramura a nutritiei gi geneticii, nutrigenomica.

Rezulti ca alimentul este un factor esential al starii de sinitate sau boa-
14 5i ca de calitatea acestuia depinde direct calitatea vietii noastre.



Tabel 2 - Functiile nutritionale ale alimentelor

B APOR DE JTRIE RO DLU
De origine animala:
= Carne rogie; vita, = Proteine cu valoare biologica = Rol plastic structural construind si
porc, cal, oaie. inalta, echilibrate in aminoacizi reparind structurile celulare tisulare.
< Carne vanat cublana. | esentiali, utilizate integral de = Rol functional fiind necesare

= Carne vanat cu pene.

i Gl=0

<> Carne alba pasare:

gaina, curcan, strut,

| gasca, porumbel, rata.

> Organe: creier, inima,
ficat, rinichi, limba,
momite, burta.

= Produse industriali-
zate din carne: mezeluri,
jambon, pateuri, aspi-
curi, sunca, slanina.

=2 Oua.

= Lapte si derivate:
branzeturi, iaurt, sana,
kefir.

> Peste, scoid, fructe
de mare.

organism. Pe linga proteine
furnizeaza grasimi saturate cu
efect aterogen (in special carnea
rosie, dar aceasta contine si
acizi linoleici conjugati (CLA-
benefici) ouale si laptele contin
componenti anti-aterogeni
(fractiuni peptidice si lipidice)
care compenseaza efectul acizilor
grasi saturati. Furnizeaza fier,
calciu, fosfor, vitaminele A, D, E,
B12, seleniu, zinc.

biosintezei enzimelor metabalice,
digestive, anticorpilor, hormonilor,
acizilor nucleici, s.a.

= De regula nu sunt utilizate pentru
obtinerea de energie decit in situatii
critice (infometare, diete de slabit,
stari patologice).

= Cand sunt utilizate pentru
generare de energie, produc

4 Keal/g,

= Nu influenteaza glicemia.

= Influenteaza productia de acid uric
(guta).

-2 Acidifica mediul intern.

De origine vegetala:

= Leguminoase: fasole,
soia, mazare, naut,
linte, quinoa, hrisca,
bob, amarant, cereale,
pseudocereale, s.a.

= Proteine cu valoare biologica
buna, unele din leguminoase au
proteine ce se apropie de valoarea
celor animale, contin fitochimicale
benefice, dar si amidon.

= Aceleasi ca la proteinele de origina
animala, unele contin factori de
blocare a enzimelor digestive, aduc
aport de fitonutrienti.

De origine vegetala:
= Legume crude: = Zaharuri naturale (glucoza, = Efect revitalizant, hidratant, prin
salata, rosii, fructoza, zaharoza) in cantitate bogitia de vitamine, enzime minerale,

castraveti, patrunjel,
telina, fenicul, ridichi, s.a.

> Fructe crude:

mere, pere, struguri,
citrice, cirese, capsuni,
pepene, banane, prune,
sa.

..‘J'

= Fructe de padure:
afine, merisoare, aronia,
Zmeura.

medie, dar cu incarcatura
glicemica mica (GL), vitamine
minerale, antioxidanti, alte
fitochimicale benefice - apa.
Contin fibre alimentare sanogene,
cele mai valoroase fiind bogate in
fitonutrienti.

antioxidanti, imunostimulatoare,

efecte antiimbatranire.

> Efect energetic imediat datorat
zaharurilor.

> Efecte detoxifiante, depurative.
> Alcalinizeaza mediul intern.
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ALIMENTE

<> Pructe si legume
preparate

APORT DE NUTRIENTI

2 Sedistrug o parte din vitami-
ne si saruri minerale, iar enzimele
sunt complet inactivate. Depinde
de modul de preparare pastrarea
cat mai multor componente in
stare activa. Daca se adauga zahar,
sare, conservanti sau otet se modi-
fica drastic proprietatile benefice,
putand deveni periculoase pentru
sanatate.

ROLUL FIZIOLOGIC

> Efect energetic, in special la fructe,
aport de fibre alimentare. Daca se
adauga zahar cregte incarcatura
glicemica, devenind periculoase si
neindicate pentru supraponderali,
obezi, diabetici. Sarea si conservantii
scad si mai mult valoarea lor
biologica.

= Fainoase (amidonoa-
se): paste fainoase, orez,
paine, grau, ovaz, secara,
porumb, mei, fasole

boabe, linte, mazare,

= Contin amidon, zahar complex
cu eliberare lenta, proteine vegeta-
le (in special leguminoasele) fibre
alimentare (in special fainurile
integrale, cerealele integrale), vita-

-> Functie energetica prelungita in
timp. Unele au incarcatura glicemica
ridicata (GL) nefiind indicate
diabeticilor, supraponderalilor,
obezilor.

Lipide (9 Keal/g)/ Aport caloric zilnic sub 25%

brinzeturi, grasime
de pasare, mezeluri,
pateuri, patiserie, fast-

aterogeni, vitamine, A, D, E lipo-
solubile, in proportii variabile in
functie de animale §i sistemul de

naut, cartofi, castane, mine, minerale, fitonutrienti. - Cele rafinate acidifica mediul
orz., §.a. intern.
= Cartofi alcalinizeaza mediul
intern.
Grasimi de origine animala: = Nutritional, fiziologic, lipidele
=>» Untura, seu, unt, = Contin acizi grasi saturati pot fiincadrate in doua categorii:

benefice, esentiale si periculoase,
aterogene, contraindicate celor cu
afectiuni cardiovasculare, diabet,

inlocuitori de grasimi.

food, jambon din porc | crestere si furajare al acestora. supraponderali-obezi, hepato-renale,
industrial. cancere, 5.a.
o = Functie energetica (9 Kcal/g) si

CroEd trane e stocare de energie sub forma de tesut
= Uleiuri (floarea- <> Contin acizi grasi adipos.
soarelui, masline, mononesaturati (acid oleic > Tesutul adipos are si importante
germeni de porubm, omega-9) si polinesaturati functii hormonale. Unele lipide
rapita-canola, soia, {omega-3 si omega-6 esentiali) au si rol structural si functional
canepa, in). vit. E. extrem de important, intrind in
= Fructe oleaginoase: | Fructul contine si proteine de compozitia membranelor celulare,
nuci, alune, fistic, calitate inalta, vitamine, minerale, | jar eicosanoidele au functii paracrine.
migdale, arahide. fitonutrienti Unele lipide au rol in reglarea

expresiei genice.

Grasimi artificiale
= Margarine > Acidifica mediul intern.
(hidrogenare- Se vor evita atat ca atare, dar si
interesterificare) ascunse in alimente.




Calitatea alimentului
Calitatea senzoriala a alimentului

Calitatea unui aliment se poate defini ca fiind o suma de caracteristici care ii
afecteazi capacitatea de a satisface anumite cerinte fiziologice si culturale, pentru a

determina preventia stirii de boali i a asigura o stare de sanitate durabild consuma-
torului.

Sandtatea nu inseamnad doar lipsa bolilor,
ci si starea de bine, inclusiv pe plan socio-economic —

componentd esentiald a calitdtii vietii.

O alta latura, comerciali, a calitatii alimentului, este reprezentati de modul de
prezentare si calitatile tehnologice exprimate prin functionalitatea si ugurinta in ma-
nipulare avind la bazi stabilitatea, durabilitatea (conservabilitatea) si ambalarea.

Calitatea alimentului are trei componente majore definite prin calitatea extrinseca
sau organoleptici, de calitatea nutritionala si de inocuitate sau, mai bine zis, de lipsa
contaminantilor biologici si chimici.

CALITATEA
COMERCIALA
- VANDABILITATE
- PROFIT

SIMBOLURI:
- SPIRITUALE
- CULTURALE

PIRAMIDA CALITATH ALIMENTULUI
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Un aliment de calitate trebuie si detina, in acelagi timp, un echilibru or-
ganoleptic-senzorial, cuplat cu echilibrul profilului nutritional. Cu alte cuvinte
o calitate autentici, superioari, o au alimentele naturale, integrale, care sunt gustoase,
savuroase, dar si hranitoare. Astizi, din cauza alimentelor industriale, compozite, care
au calitate senzorial inalta, dar sunt lipsite de calitatea nutritionala, mancam fara sa
ne hrinim, imbolnivindu-ne.

Calitatea extrinseci senzoriala (organoleptica) detectabila prin simturi furnizeaza
informatii prelucrate de sistemul nervos central, constientizate sub forma senzatiilor
de: gust, palatabilitate, aroma, culoare, textura, aspect, satietate, fragezime, suculents,
miros, savoare.

Dintre aceste senzatii gustul si satietatea pot fi obiectivate gi exprimate sub for-
ma unor sciri valorice. In decizia de cumparare a alimentelor, prezentarea si calitatile
senzoriale ale acestora primeaza, neglijindu-se adevirata calitate, cea nutritionala.

Cum acceptiam alimentele?

Fiecare in felul lui, acceptabilitatea alimentelor de citre consumator fiind de
naturi subiectivi, bazata in special pe plicerea de a méinca. Plicerea de a consuma
anumite alimente este conditionata, in principal, de calitatile senzoriale ale acestora,
de cultura si starea fiziologica a consumatorului (foame, sete, stiri de boala s.a.), sau
alti factori contextuali.

Cum alegem alimentele?

Dupi factori determinanti, ce pot fi grupati in factori emotionali, sociali, econo-
mici, de mediu si educationali.

Acceptam si alegem un aliment in functie de aspect, aromd, savoare, textura,
gust, interactiunea dintre acestea, temperatura lor, marimea portiei. Aspectul alimen-
tului furnizeaza informatii privitoare la starea lui de prospetime, maturare, coacere si
ugurinta prepararii.

Culoarea influenteaza acceptabilitatea, modificind perceperea gustului si finetea
alimentului. Unele culori sugereazi sau sunt insotite de gusturi particulare. Astfel,
culoarea galbena poate modifica subiectiv gustul dulce in acru. In general, alimentele
intens colorate sunt percepute ca avind o savoare mai puternica.

Aroma este un indicator pentru aprecierea prospetimii, jucand un rol de aparare,
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deoarece furnizeaza consumatorului informatii despre starea de prospetime a alimen-
tului inainte de a fi consumat.

Savoarea i perceptia ei implica simturile mirosului, gustului (senzorii din gura
coopereaza cu cei ai mirosului din cavitatea nazald). Savoarea este senzatia generata de
combinatia dintre gust i aroma, cu compusii volatili ai alimentului. Unele preferinte
pentru gust sunt inndscute. Astfel, nou-niscutii au preferinta pentru gustul dulce,
indiferenta pentru cel sirat gi reactii de respingere a gustului amar. Odati cu inaintarea
in varsta, sub influenta factorilor socio-culturali, gusturile se modifici. De asemenea,
s-a demonstrat faptul ca mamele care au consumat in perioada de sarcina alimente
sarate au transmis copiilor preferinta pentru sare, similar gi pentru gustul dulce, care
este exacerbat in acest caz.

Perceptia savorii este influentata si de caracteristicile individuale ale consumato-
rului: cantitatea de saliva produsi de glandele salivare, interactiunea dintre savoare si
textura alimentului, timpul de masticatie al alimentelor inainte de a fi inghitite.

Textura are componentele vizuali, tactila si auditiva. Pentru unele alimente tex-
tura auditiva poate fi importanta pentru acceptabilitate (ex: crocanta cerealelor de mic
dejun, biscuitilor, zgomotul bauturilor carbogazoase, rontaitul, crantanitul etc.).

Textura vizuald poate sugera prospetimea alimentului.

Textura tactild perceputa in timpul consumului oferid informatii asupra
vascozitatii, solubilitatii, masticabilitatii si poate fi sesizata in functie de starea dan-
turii i dezvoltarea musculaturii de masticatie.

Temperatura alimentului in momentul consumului modifica perceptia calitatilor
senzoriale ale alimentelor.

Gustul

Sistemul gustativ — oral si intestinal

Simtim gustul alimentelor cu limba, dar si cu intestinul!

Simtul gustului la om distinge urmatoarele senzatii: dulce, amar, acru, sarat,
umami (de carne) si de grasime.

Prin gust organismul monitorizeaza natura chimica a continutului gastro-intesti-
nal. Aceasta monitorizare este esentiala pentru functiile fiziologice, de aport alimentar,
de umplere a stomacului, de motilitate intestinala, secretie a hormonilor, absorbtie a
nutrientilor, modulare a inflamatiei intestinale si de initiere a raspunsului in apararea
anti-toxinica, declansidnd voma si diareea.

Detectia gustului se face prin chemosenzori apartinand sistemului gustativ si ol-
factiv.

Sensibilitatea gustativa difera prin pragul de activare al diferitelor alimente. Cu
alte cuvinte, suntem extrem de sensibili la gustul amar sau ranced, pe care le percepem
atunci cAnd compusii amari sunt in cantitati foarte mici, fata de gustul acru, sarat si
dulce. Datorita faptului ci senzatia de dulce apare cel mai greu, la cantititi mari de
zaharuri (glucoza, zaharoza, fructoza) cantitatea ingerata este mult mai mare decat
in cazul alimentelor amare, rincede, sirate, acre. Dar alimentele dulci contin cantitati
mari de glucide cu aport mare caloric (1 g de glucide furnizeaza 4 kcal), ceea ce poate
determina supraponderabilitate — obezitate.

Sistemul gustativ este compus din celule gustative grupate in mugurii gustativi
din papilele limbii si boltei palatine, fiind primul punct de verificare a acceptabilitatii
alimentului in gura si tractusul digestiv. Sistemul gustativ contribuie la luarea deciziei

de ingerare sau rejectare a alimentului in cavitatea orala.

Receptorii gustativi

Receptorii de gust sunt specializati pentru cele sase senzatii: gustul dulce, acru,

umami, amar, sarat si de grasime.

Cercetdarile recente au demonstrat insd ca

monitorizarea alimentului din punct de vedere al
naturii sale chimice se continud in tractul gastro-

reprezentati de celule solitare, demonstrandu-se astfel

st existenta unui stimt gustativ intestinal

intestinal, unde se aflid chemosenzori intestinali

Rolul fiziologic al ,,gustului intestinal”

Celulele senzoriale de gust din intestin sunt morfologic asemandtoare cu cele din

cavitatea orala si contin aceleasi proteine de semnalizare. Si degi senzatia generata de




receptorii de gust din intestin nu ajunge la creier sub forma gusturilor, rolul acestora este
extrem de important in procesul de detoxifiere rapid, declansdnd voma si diareea.

Astfel, intestinul, prin intemediul acestor

receptori, constituie al doilea punct de control al

calitatii alimentelor, mult mai fin si precis decat cel

-
.

oferit de receptorii din gurd

Spre exemplu, intr-o prima etapi gusturile ne pacilesc, dand voie alimentelor sa
ajungi in intestin. Astfel, un aliment preparat gustos cu glutamat (E 621) va fi lasat
si treacd din guri in intestin, receptorii gustativi fiind paciliti, transmitind creierului
senzatia agreabila si dorita de gust de carne. Dar, odati ajuns alimentul in intestin,
receptorii de gust intestinali nu se mai lasa paciliti, constatand ca au de a face cu o
substanti periculoasi si transmit direct la structurile cerebrale semnale de declansare
a reflexului de voma i diaree. Astfel, organismul se debaraseaza rapid de aceste toxine.
La fel se intdmpla si cu alimentele indulcite cu edulcoranti chimici (aspartam — E951,
acesulfam - E950, ciclamati — E952, zaharini - E954, sucralozi — E955).

De fapt, stiti care este drama noastra? Faptul cd

ASA AR TREBUI SA SE INTAMPLE, asa ar reactiona

organismul in cazul in care noi am consuma rar

- A ,
-
., 8 .
aes

alimente cu aditivi... Insd noi ce facem?
Earatsaftinemleonddelucestelavertizagldisperate

gilintestinalilobosesdsiimeep,
Saftolerezeleantitatidinteeinteeymaimurildelastell
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La inceput apar manifestiri ca in sindromul bucitariei chinezesti (dureri de cap,
slabiciuni, greatd, arsuri in antebrat si ceafd, modificari de ritm cardiac, respiratie
dificila), care apoi vor degenera prin neurotoxicitate in tot felul de boli.

Gustul intestinal are un rol extrem de important in monitorizarea naturii
chimice si informationale a alimentelor, in fazele de acceptabilitate, ingestie, digestie,
absorbtie, transmitand semnale chimice metabolismului si nervoase creierului pentru
integrarea informatiilor din mediul inconjurator cu cele din mediul intern.

Buun, acum haideti si vd dau cateva criterii concrete. In functie de ceea
ce doriti sd schimbati in viata voastrd ca si stil alimentar (sandtate mai bund,
slabit, mai multd energie etc,), aceste criterii va vor usura alegerile si va vor
ajuta sd vd orientati mai ugor.

Mai bine zis, in functie de acestea puteti sd vd alcatuiti dieta §i sd vd creati
stilul alimentar potrivit.

Criteriul 1
Indicele de satietate
sau Cat de mult tine de foame un aliment

Indicele de satietate reflectd capacitatea unui aliment de a induce senzatia de
satietate. Indicele de satietate poate lua valori intre O si peste 500, in functie de den-
sitatea energetica (Kcal/100 g produs), de continutul in lipide, proteine, glucide, fi-
bre alimentare, ale alimentelor, de timpul si numarul miscarilor masticatorii efectu-
ate inainte de inghitirea acestora (senzatia de satietate incepe si apara dupa circa 80
migciri masticatorii).

Valoarea raportului SI/ED considerata a fi benefici, intre indicele de
satietate (SI) si densitatea calorica (ED) a unui aliment este de peste 1,5.
Tin4nd cont de faptul ca dieta sinitoasa trebuie sa fie variata in ceea ce privesc catego-
riile de alimente ce o compun, dar si echilibrati nutritional, asigurand un aport fizio-
logic necesar de macronutrienti, micronutrienti si non-nutrienti, in contextul unui stil
de viata activ, indicele de satietate este foarte util in managementul greutatii corporale
pentru combaterea supraponderalitatii si obezitatii.

De asemenea, trebuie si luati in considerare si ceilalti indicatori ai calitatii
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nutritionale a alimentelor: densitatea nutritionala (profilul nutritional), efectul de ma- CARNE

trice, indicele si incircatura glicemica (GI/GL), scorul antioxidant, indicele aterogenic, = Pui (fript gratar) 160 2320 144
capacitatea alcalinizanta, biodisponibilitatea pentru alcituirea unei diete sinatoase, e At i) 220 20 i)
. i . = o : i n N 31 Porc (cotlet) 248 2710 1,10
pentru preventia bolilor si dobandirii unei calitati optime a vietii si unei sanatati du- = . e = =
2 rC o} o
bile.
iR 5. | Jambon 114 1820 160
6. Curcan (pulpa) 110 176,0 1,61
Tabel 3: Indicele de satietate al unor alimente 7 Clircan (piceh) 104 1940 180
Alegeti alimentele in functie de cat tin de foame conform ultimei coloane ce a Ficat 110 1650 151
reprezinta raportul SI/ED (SI — indice de satietate/ED — densitate calorica) pentru 100
g aliment: benefic peste valoarea 1,5. 1. Ton (in suc propriu) 116 2130 181
Nr. | Grupa/Aliment | Densitate calo- Indicele Raport indice satietate/ ; Somon (afumat) 206,0 111
FRUCTE L. . |Laptedepresat 33 50,0 157
1. Mere 49 752 153 2, Branza vaci slaba 44 80,0 183
2. Pere 50 795 159 3, laurt degresat 55 780 1,42
3. Capsuni 34 559 164 LEGUMINOASE
4. Zmeura 36 87,9 244 1 Linta 90 1800 203
& 6 S5 800 2 2 | Basolealba 78 1570 225
6. Gutui 27 742 275 3 Mazire 95 1350 162
i Banane 89 1280 144 OREZ
8, Ana 47 707 1,51
= 1560
9. Mango 56 87.1 1,56
10. - | Grape-Fruit 45 674 1.50 CEREALE
1. Doriocale 4 636 151 1, Paine integrala 1 felie 40 53,0 1,50
=20 grame
LEGUME 2. Biscuiti digestivi 1 35 520 149
1. Tomate 21 330 1,57 biscuit~ 8¢
2 Sfecla rosie 30 437 146 o oA -
= o 70 e A Cresterea enorma, nefireasci a calititii senzoriale a alimentelor industri-
1 Clpetci 28 478 171 ale, rafinate, utilizind aditivi alimentari (E-uri), coloranti, substante deintarire
5. Tedive 17 328 193 a gustului, indulcitori artificiali, conservanti, arome artificiale, ingrediente ar-
6. Spanac 23 476 2,06 tificiale (grasimi hidrogenate, interesterificate), dar si o imbinare nenaturala
7. Fasole verde 24 533 223 a macronutrientilor (cantitiati mari de grasime impreuna cu cantitati mari de
8. Salata 13 253 1931 zaharuri rafinate), excesul de sare, au ca efect cresterea dependentei fata de
9. Ridichi 16 258 163 aceste produse cu valoare nutritiva scazuta si, in final, pacilirea si determina-
10. || Brocoli = 000 472 rea consumatorului si cumpere §i sa consume alimente care, mai devreme sau
10 iV 22 = L2 mai tarziu, isi vor arita efectele adverse grave asupra sinatitii.
12. | Cartofi dulci (batate) 76 105,0 1,39
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Criteriul 2
Calitatea nutritionald a alimentului

Profilul nutritional al alimentului

Dupi cum am tot spus, acesta poate fi exprimat, obiectiv, prin indicii efectu-
lui de matrice, de densitate nutritionald, de densitate calorici, indicele glicemic si
incarcatura glicemica, scorul antioxidant, indexul aterogenic, efect biochimic alcalini-
zant sau acidifiant, biodisponibilitate, biocompatibilitate.

Insa acum vreau sa abordez un subiect drag mie, care mi se pare de o importanta
cruciald. V-am mai vorbit despre el, dar de data aceasta voi incerca sa il explic cit mai

clar.

Efectul de ,,matrice alimentara naturala”

sau cum Alimentul nu este egal cu suma nutrientilor (compo-
nentelor) lui

Nutritie versus nutritionism

Alimentele naturale integrale sunt alcituite din nutrienti si non-nutrienti,
combinati cantitativ gi calitativ conform unei anumite ordini (informatii) caracteristica
fiecarei plante sau animal comestibile. Aceasti aranjare naturald a componentelor ali-
mentelor se concretizeaza intr-o matrice informationald. Dupa consumul alimentului,
informatia matricei lui informationale va interactiona direct cu informatia genetica,
metabolica a fiecirei celule a corpului nostru, producand efecte benefice sau nocive,
afectdndu-ne astfel starea de sanatate.

ALIMENT BIOLOGIC

S4 lamurim printr-un simplu exemplu luat din viata cotidiani de ce un aliment,
din punct de vedere functional-fiziologic, nu este suma componentelor lui.

S3 luidm un autoturism nou-nout si functional, performant. Il dezasamblidm in
piesele componente. Nu e greu si ne dim seama ca autoturismul asamblat din piese,
dupa o anumita informatie (plan-proiect), nu este echivalent functional cu gramada de

piese separate gi inerte.
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Care este diferenta dintre autoturism si componentele lui separate? Diferenta
este informatia din proiectul care grupeazi, organizeazi intr-un anumit mod aceste

piese componente separate, dindu-le un sens functional.

+ INFORMATIE
PLAN - PROIECT

ENTROPIE

AUTOTURISM FUNCTIONAL

GRAMADA DE PIESE
COMPONENTE INERTE

In cazul dezasamblirii sau asamblarii gresite a componentelor alimentelor
naturale (nutrienti si non-nutrienti), prin pregitirea lor casnici sau industriala, se
denatureazi acea informatie care di sens fiziologic, metabolic hranei, scizandu-i
valoarea nutritionali si pacalind organismul la nivel celular.

Dezasamblarea si mai avansata a alimentelor naturale la nutrientii de bazi si
reasamblarea lor arbitrari, nenaturala, nefiziologica, sub forma unor alimente in-
dustriale rafinate, compozite, are ca efect doar obtinerea unor “substante consuma-
bile aseminitoare alimentului”, nu produce alimente-hrani, ci niste substituenti
periculosgi, pe termen mediu gi lung, pentru sinitate.

Aceasta este situatia in care nutrientii nu sunt hrinitori, iar produsele nu sunt
alimente, ci mimeaza, imita alimentele (exemplu: margarinele, grasimi artificiale).

Prin crearea gi adoptarea alimentelor casnice sau industriale rafinate, modificate
informational, in detrimentul celor naturale, civilizatia moderni atrage dupa sine o
stare premorbida, iar pentru multi dintre noi chiar o conditie pre-canceroasa si o cauzi
majora a celorlalte boli aga-zis ale civilizatiei moderne.

Aceastd nutritie nenaturald, radical §i permanent schimbata fati de cea a
stramogsilor nostri produce in corpul nostru o stare premorbida.

De ce?

Am inceput deja s va explic faptul ci alimentul natural integral nu este echiva-
lent cu suma nutrientilor §i non-nutrientilor din care este alcituit.



In fiintele vii (plante, animale), care sunt baza alimentatiei noastre, nutrientii
sunt asamblati dupa o anumita matrice informationala (un plan) naturala specifica
fiecirei vietuitoare gi inca neelucidati de stiinta.

Astfel se naste efectul de matrice alimentara naturala, care deocamdati nu
poate fi reprodus de om in activitatea lui de creare si productie de alimente. Alimentul
prelucrat intens casnic sau industrial nu este din punct de vedere al efectului meta-
bolic identic cu alimentul natural,

Iata de ce alimentul natural, prin efectele sale
metabolice si ditatoare de sandtate, nu este suma

aritmetica a componentelor lui, nutrientii. Nutrientii

devin activi, functionali, numai daca sunt inglobati

intr-o matrice informationald naturald.

Analizdnd doar efectul separat al unui nutrient nu putem estima efectele lui,
deoarece acestea in corpul nostru vor fi influentate de efectele celorlalti nutrienti si,
mai mult, de citre aditivii alimentari (E-uri), medicamente, alcool, fumat s.a.

Absolutizand efectul separat al nutrientilor scosi din contextul matricei ali-
mentare naturale construim, de fapt, o pseudo-stiinti sau mai degraba o ideologie
periculoasa, denumiti Nutritionism.

Nutritionismul, ca ideologie, spre deosebire de adevarata stiinti a nutritiei, nu ia
in considerare interactiunile nutrientilor, non-nutrientilor, aditivilor intre ei si cu alti
factori, ci decreteaza intr-un mod mecanicist efecte ale nutrientilor, care in realitate nu
sunt adevirate, deoarece acestea pot fi anihilate sau amplificate de aceste interactiuni.
Rezultanta poate fi deseori o actiune nedorita si periculoasi a combinatiilor nenatu-
rale ale nutrientilor.

Cu alte cuvinte “nutritionismul”, prin dezasamblarea alimentelor naturale, scoate
nutrientii din contextul matricei lor alimentare naturale, scoate alimentul din con-
textul dietei ancestrale, compatibild cu genomul uman si scoate dieta din contextul
comportamentului alimentar si stilului de viata activ in care s-a format omul ca fiinta
inteligenta, sociala.

Astfel alimentul, in afara dimensiunilor lui naturale, hedonice, etice, ecologice,
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spirituale nu este decit o colectie de nutrienti, firi valoare biologica, o gramada de
piese de schimb asamblate gresit sau neanimate, care nu pot intretine sanatatea fizica
si mentali a omului.

$i astfel am ajuns astdzi si nu mai mancam alimente-hrana, ci “substante comes-
tibile asemanitoare alimentelor”, in U.E. o parte din ele fiind denumite chiar “novel
food” - alimente noi.

Criteriul 3
Indicele de densitate nutritionald
sau Cat ne hrdneste un aliment

Acest indice reflecta calitatea alimentului de a fi hranitor prin continutul natural
— echilibrat, in:
macronutrienti:

=> proteine (profil aminoacidic echilibrat calitativ si cantitativ in aminoacizi
esentiali);

=> lipide (profil echilibrat in acizi grasi esentiali omega 3 si omega 6 (1 - 4); in acizi
grasi polinesaturati, mononesaturati, saturati); continut de colesterol;

> glucide, raportul dintre glucidele cu absorbtie rapida si index glicemic ridicat,
scazut (GI), indicele sintetic, incarcatura glicemica (GL mai mica de 10); conti-
nutul in fibre alimentare si calitatea acestora.
micronutrienti:

-> macroelemente : Ca, B Mg, K, Na s.a.;

= microelemente : Se, Zn, I, Cu s.a,;

= vitamine hidro si liposolubile.
non-nutrienti, substante fitochimice:

=) carotenoizi (caroteni, licopen etc);

= fenoli, acizi fenolici, flavonoli, flavanone, izoflavonoide-fitoestrogeni, stilbene,
cumarine, taninuri;

=> alcaloizi;

=> compusi cu azot;

=> compusi organosulfurici (izotiocianati, indoli);

= lignani (in).



Nutrientii esentiali

Din totalul nutrientilor se considera ca un numar de aproximativ 50 de macro si
micronutrienti sunt esentiali pentru mentinerea sanatatii, deoarece organismul uman
NU ii poate sintetiza in cadrul metabolismului propriu, acestia putind fi luati numai
din alimente.

Nutrientii esentiali pentru om sunt:

=» 9 aminoacizi constituenti ai proteinefor: izoleucina, leucina, lizina, metionina,
fenilalanina, treonina, triptofan, valina. Pentru copii sunt esentiali, in plus,
aminoacizii cisteina si histidina;

=> 4 vitamine liposolubile: vitamina A (retinol), vitamina D (calciferol), vitamina
E (tocoferol), vitamina K;

=> 10 vitamine hidrosolubile: vitamina B1 (tiamina), B2 (riboflavina), B3 (niaci-
na) sau vitamina PP (nicotinamida), vitamina B5 (acid pantotenic), vitamina
B6 (piridoxina), vitamina B9 (acid folic), vitamina B12 (cianocobalamina), vi-
tamina C (acid ascorbic), vitamina H (biotina);

> 2 serii de acizi grasi esentiali, omega 6 (acidul linoleic) si omega 3 (acidul al-
falinolenic), cu derivatii sdi acidul eicosapentaenoic (EPA) si docosahexaenoic
(DHA);

<> Minerale: calciu, magneziu, fosfor, potasiu, sodiu, sulf, fier, zinc, cupru, mangan,
crom, seleniu, cobalt, fluor, iod, molibden, germaniu siliciu, bor si trei electroliti.
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Nu va speriati de felul stiintific in care arata
cele de alituri, nu trebuie sa le invatati!
V-am spus despre ele dintr-un singur motiv:
vreau sa va conving
de faptul ca organismul are nevoie disperata
de un stil de alimentatie DIVERSIFICAT!
Pentru a putea acoperi acest necesar
fiziologic obligatoriu de nutrienti esentiali,
dieta trebuie sa fie variata si echilibrata in
alimente naturale, integrale, legume,
fructe, consumate de preferinta crude,
in sezon; cereale integrale, carne, lapte,
oua, peste, apa naturala gi cit mai
putine alimente rafinate, chimizate,
superindustrializate, dar devitalizate,
spoliate in nutrientii esentiali si cu efect de
matrice modificat, nenatural!
Nutrientii esentiali pot fi indepartati sau
distrusi in procesul de preparare casnica sau
industriala a hranei
si de aceea este important ca alimentul sa
fie procesat prin metode care sa pastreze,
in starea lor cit mai naturala, acesti
componenti.
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Criteriul 4
Indicele de densitate calorica
sau Cdtd energie ne dd un aliment
plus Cantitatea si calitatea nutritionald a
caloriilor

Caloriile reprezinti cantitatea de energie bio-disponibila ce poate fi prelucrata
din alimente in urma proceselor de digestie, absorbtie, metabolizare, exprimata in
Kcal sau KJoule. In functie de energia eliberata la 100 g, alimentele pot avea: densitate
energetica minima (sub 5 Kcal), scazuti (5-60 Kcal), moderata (60-120 Kcal), crescuta
(120-300 Kcal), foarte crescuti (300-1000 Kcal). Alimentele naturale, integrale au in
general densitati energetice scizute si moderate, in timp ce alimentele rafinate, indus-
triale au densititi energetice crescute si foarte crescute.

Calitatea metabolici a caloriilor este o trasatura esentiali a indicelui de densi-
tate calorica, fiind determinata de natura nutrientului din care provin: proteine, lipide,
glucide, matricea alimentara in care sunt cuprinse si de biodisponibilitatea acestora.

De fapt, aceasta imparte caloriile in BUNE si RELE.

In continuare, vom exemplifica acest comportament metabolic al caloriilor
printr-un “paradox”, care dezvaluie mecanismele biochimice prin care caloriile nu
sunt metabolic identice. Vom constata ci ingerind 25 g de bomboane (100 Kcal) aces-
tea vor declansa acumularea griasimii, ingrasandu-ne, pe cand un consum de 6 ori mai
mare de fasole nu va avea acest efect, desi contin acelagi numar de calorii (100 Kcal)
disponibile.

9)]
(®)]

PARADOXUL CALORIILOR
sau DE CE NU TOATE CALORIILE
INGRASA
(efectul de matrice alimentara)

BOMBOANE 25 g

FASOLE BOABE - MANCARE 150g

100 Kcal de calitate scazuta:

- Incarcatura glicemica = 100

- Indice de satietate mic;

- Toate cele 100 Kcal sunt utilizate fiind
transformate in grasime si colesterol,
determinand ingrasarea, neputind fi
transformate in ATP, bateriile energetice ale
corpului.

100 Kcal de calitate ridicati:

- Incarcatura glicemica = 6;

- Indicele de satietate mare (2,25);

- Numai 50 Kcal din cele 100 Kcal pot fi
utilizate eficient, fiind transformate in energie
vitala, sub forma moleculei de ATP restul fiind
eliminate prin excretie, sau utilizate in alte
scopuri: detoxifiere, cresterea peristaltismului
intestinal, scaderea colesterolului s.a.

25 g Boml din glucoza-zah
100 Kcal — 100 Kcal dlspomblle

150 g Mancare de fasole fara ciolan gi zahar
100 Kcal — 50 Kcal disponibile

o
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1. ALIMENTE NESANATOASE -
CALORII MOARTE (GOALE)
INGRASA — OBEZITATE, BOLI ALE

CIVILIZATIEI MODERNE

= Contin calorii usor disponibile, dar cu
valoare nutritiva scazuta, deoarece nu au
cofactorii de metabolizare: vit. B1, crom,
calciu, magneziu, enzime; au indice glicemic
foarte ridicat GI = 100.

> Pagubeste organismul de vit. B1, calciu,
magneziu, crom, enzime.

—> Aceste calorii nu pot fi stocate sub forma
moleculei energetice ATP.

= Au index glicemic (GI) si incarcatura
glicemica (GL) ridicate.

=» Streseaza pancreasul endocrin,
obligandu-l sa secrete cantitati mari de
insuling, in timp scurt, determinand aparitia
hiperinsulinemiei, la inceput compensatorie;
-» Hiperinsulinemia induce hipoglicemie
reactiva.

- Hipoglicemia declanseaza stari de
oboseala, epuizare brusca, foame, dorinta de
dulciuri la intervale mici, dupa luarea mesei.
- Variatiile repetate si mari ale glicemiei,

in timp, epuizeaza functia pancreasului,
determinand rezistenta la insulina si
declansarea diabetului zaharat.

= Insulina stimuleaza transformarea
glucozei in trigliceride care se depun in
tesutul adipos, dar si sub forma colesterolului
care creste riscul aparitiei maladiilor
cardiovasculare.

= Asocierea glucidelor cu grasimile
determina depunerea suplimentara de
grasime si luarea in greutate, aparitia
obezitatii (BMI >30) care la randul

ei creste riscul maladiilor cronice;
hipertensiune arteriala, dislipidemie, boli
cardio si cerebrovasculare, diabet, boli
neurodegenerative (Parkinson, Alzheimer),
cancere, s.a.

= Glucidele asociate cu grasimi si preparate
prin prajire sunt si mai periculoase crescand
riscul aparitiei cancerelor (cartofi prajiti, gogosi,
chips, pop-corn, patiserie, cofetarie etc.).

2. ALIMENTE SANATOASE -
CALORII VII
MENTIN SILUETA — SANATATEA —
INCETINESC IMBATRANIREA (ANTL-AGING)

~> Contin glucide complexe, cu
biodisponibilitate mai scazuta, deoarece
sunt acompaniate de fibre alimentare si
proteine.

~ Energia glucidelor continute este
eliberata lent, fractionat, datorita
incarcaturii glicemice scazute (GL = 6),
fara a stresa pancreasul si fara a determina
oscilatii ale glicemiei.

= Sunt calorii de calitate nutritionala
ridicata, deoarece sunt insotite, in
aliment, in mod natural, de cofactorii

lor de metabolizare, vit. B1, calciu,
magneziu, crom, enzime, putand fi astfel
transformate eficient in rezerve energetice
vitale, pentru organism sub forma
moleculei de ATP.

> Confera alimentului un indice de
satietate ridicat (2,25) care previne
aparitia starilor de oboseala, epuizare,
oferind in schimb energie si senzatie

de satietate un timp mai indelungat,
anihiland dorinta de dulciuri si foamea
chinuitoare, permanenta.

= Datorita matricei alimentare naturale,
complexe, care contine amidon rezistent,
fibre alimentare, proteine, fitonutrienti,
aceste mancaruri previn aparitia
obezititii, sindromului metabolic,
diabetului, maladiilor cardiovasculare si
neurodegenerative, cancerelor s.a.

= Aceste alimente trebuie integrate si
asociate corect intr-o dieta variata si
echilibrata din care nu trebuie sa lipseasca
legumele si fructele crude, consumate in
sezon, hidratarea suficienta.

= Evitarea sedentarismului in cadrul
unui stil de viata sanatos, activ si gandirea
pozitiva scad riscul aparitiei maladiilor
cronice specifice civilizatiei moderne,
conferind o sanatate durabila, de calitate si
incetinirea imbatranirii.

Calitatea alimentului si a caloriilor sale este determinata de rezultanta actiunilor
sinergice si/sau antagonice dintre nutrientii si non-nutrientii componenti ai matricei sale
alimentare. Cu alte cuvinte, de efectul de matrice gi rispunsul metabolic produs de acesta.
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Iata efectele nutritionismului ideologic, periculos, care face abstractie de nutritia

stiintifica holistica ce abordeazi omul ca intreg, integrat in mediul inconjurator natu-

ral sau artificializat.

Despre calorii - mit gi adevar

Caloriile alimentare, necesarul de calorii §i greutatea
normala

Sursa de energie primara a tuturor fiintelor vii este Soarele. Legatura energetica
intre Soare si fiintele pAmantene este reprezentata de organismele fotosintetizatoare,
plante, bacterii. Oamenii obtin nutrientii si energia continuta de acestia prin consumul
de plante si animale. Energia provine din macronutrienti (glucide, lipide, proteine).

La om, cele mai mari consumatoare de energie sunt creierul, inima, muschii, fica-
tul, in stare de metabolism bazal.

Procesele biochimice de eliberare a energiei din alimente servesc la mentinerea
organismului intr-o stare de sinitate optima. Astfel sunt mentinute tesuturile,
organele, activitatea electrica a nervilor, activitatea mecanica a muschilor si reglarea

temperaturii corpului.



Greutatea corporali este un indicator pentru aportul adecvat sau inadecvat de
energie. Organismul are unica abilitate de a utiliza drept carburant amestecurile de
glucide, grasimi, proteine pentru a-gi satisface necesititile energetice. Totusi, con-

sumand prea mult sau prea putin, in timp au loc modificari ale masei corporale.

Important!
Greutatea corporald reflecta aportul adecvat de energie,
dar nu este un indicator fidel al aportului de macro- si

micronutrienti. Mai bine zis, dacd sunteti grasuti, asta nu

inseamnd cd sunteti si bine hraniti!

In consecinta, apare clar faptul ca alimentele contin calorii — energie, dar calitatea
acestor calorii difera foarte mult.

Caloriile de slabi calitate - caloriile oarbe - moarte

Acestea provin din alimente rafinate, bogate in glucide cu index glicemic ridicat
si inalti biodisponibilitate, inalt industrializate, dezechilibrate din punct de vedere al
profilului nutritional. Caloriile goale sunt astizi extrem de prezente in alimentele si
alimentatia omului modern.

Alimentele care furnizeaza calorii oarbe sunt: zaharul alb rafinat, glucoza, fruc-
toza, siropurile de glucozi-fructozi, grasimile rafinate i artificiale (uleiuri rafinate,
margarine), alcoolul, alimentele industriale care combina fainurile albe cu grasimi ra-
finate de origine animali (unturd, seu, unt) sau de origine vegetala (uleiuri de floa-
rea-soarelui, sofrinel) si in general snack-uri, chipsuri, produse de patiserie, cofetarie,
bauturi racoritoare, conserve de legume si carne etc.

Utilizarea si conservarea energiei alimentelor (caloriilor) pentru constructia si
mentinerea corpului in stare de sinitate necesiti aport de vitamine si minerale natu-
rale, care functioneazi in calitate de coenzime, co-catalizatori sau ca rezerve in cadrul
complexelor reactii metabolice.

Caloriile goale din alimentele rafinate nu contin acesti co-catalizatori, respectiv

vitamina B1, crom, calciu, magneziu, enzime active.

Ba mai mult, apare un paradox!

Pentru a putea fi utilizate, caloriile goale consumd din rezervele
organismului, avand efect nu numai pagubitor asupra metabolismelor; ci si
puternic dezechilibrant si in final determinénd maladii grave.

Caloriile de inalta calitate - caloriile vii

Caloriile furnizate de macronutrientii alimentelor naturale, integrale, sunt calo-
rii de inalta calitate nutritionala.

Aceste calorii nu ingrasa, previn boala si imbatranirea precoce. Caloriile vii ne dau
cu adevarat energie si ne fac sa ne simtim puternici i sanatosi.

Eficienta metabolica este diferitd in cursul zilei (conform cronofiziologiei-
crononutritiei), iar alimentele consumate la micul dejun (da, atunci este momentul
sa va mai satisfaceti cateva pofte) au efectul cel mai scizut de ingrasare, in timp ce
alimentele consumate seara sau noaptea induc supraponderalitate si obezitate.

De retinut!

Dimineata se vor consuma alimente cu densitate calorica mare (grasimi,

carne, oud).
$iinca un pont!
Alimentele consumate cu ardei iute sau mustar (adevarat) pot determina

cresterea ratei metabolismului bazal cu peste 33%. De asemenea, cafeina si

ceaiul verde stimuleaza metabolismul.

Caloriile negative

sau Cum sd mananci fara sa te ingragi!

Unele alimente au nevoie pentru a fi digerate de o cantitate mai mare de energie
decit cea pe care ele o pot ceda. Diferenta energetica necesara metabolizarii acestor
alimente este preluata din rezervele lipidice continute in tesutul adipos al corpului.

In acest mod alimentele care contin ,calorii

ative” contribuie la slibirea fiziologica, naturala,

fiind indicate supraponderalilor si obezilor.
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Aceste obiceiuri alimentare nu necesiti infometare, sunt firesti si pot fi ugor ur-
mate in cadrul unei diete diversificate - echilibrate si a unui stil de viata sinitos, ac-
tiv.

Alimente care furnizeazi calorii negative
FRUCTE:

Afine, cirege, vigine, prune, mere,
pere, caise, mure, coacize, merisor, aro-
nia, banane, clementine, guava, kiwi,
agrise, smochine, kumquat, papaia, pier-
sici, pepene, ananas, zmeur4, cipsuni,
portocale.

Vor fi consumate intotdeauna
singure, dimineata, seara si intre
mesele principale.

LEGUME:

Varza, broccoli, varzi de Bruxelles,

conopida, telini, fasole verde, cicoare,
papadie, andive, sparanghel, vinete,
sfecld rosie, morcovi, anghinare, praz,
salata, ceapa, ridichi, spanac, dovleac
placintar, rogii, napi, fenicul, ruccola, us-
turoi, patrunjel frunze, mazire teci, alge,
leustean frunze, salvie, rozmarin, orega-
no, fenugreek, ardei iute, ardei gras, piper,
foi de dafin, capere, scortisoara, ciuperci
silbatice sau de cultura.

Vor fi consumate in stare cruda
sau, dupa caz, preparate prin fierbere
in abur, la gritar, gratinate, sotate.

Pot fi asociate intre ele si cu proteinele

de origine animala: carne, oui, branza.
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U ‘ , ALUNE, SEMINTE:
& }fﬁ‘lluci, alune de pidure, arahide, migdale, nuci macadamia, nuci braziliene, seminte
|&egml fistic, nuci de cocos, alune caju, nuci pekan.

Vor fi consumate cu moderatie circa 50 g/zi (ex: 5-10 mieji de nuca extragi

din coaji imediat inainte de a-i consuma.
Atentie!
Nu cumpédrati si nu pastrati miezul de nucd deoarece devine toxic prin

rincezire).

PROTEINE DE ORIGINE ANIMALA:

Carne slaba de pui, giina, fazan, potarniche, bibilica, vita, vitel, bivol, porc, iepure,
strut, curca.

Carnea se va degresa suplimentar si nu va fi pregititd prin prajire. Poate fi
condimentatd natural si va fi consumata cu moderatie, de 1 - 2 ori pe siptamana. Car-
nea nu va fi asociatd cu amidonoase (mamaligs, orez, cartofi, paine), ci cu garnituri de

legume grilate, sotate sau crude.

Peste - pastriv, somon, cod, calcan, macrou, merlucius, sardina.

Preparat la gritar sau in folie pergament la cuptor. Pestele afumat nu este indicat,
deoarece fumul contine substante cancerigene.
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Lactate — urda, zer, branza slaba de vaci, iaurt, kefir, sana naturale.

Oua - de gaina (se vor prefera cele ecologice, fecundate, marcate cu cifra zero, sau
cele marcate cu cifra 1), prepelita (ecologice fecundate).

Se vor prepara fierte moi, scrob sau ochiuri romanesti.

Pestele, lactatele, ouile nu se vor asocia cu amidonoase (piine, cartofi, orez,
mamaligd), ci cu legume crude sau preparate in abur.

PROTEINE DE ORIGINE VEGETALA
Soia nemodificati genetic si derivate, procesate in stil traditional asiatic (tofu, tem-
peh, lapte de soia) fara grasimi saturate animale, naturale sau artificiale (margarine),
fara aditivi alimentari de sinteza (E-uri), fird arome artificiale (natural-identice).
Quinoa, care are proteine de calitate biologici superioara asemanatoare cirnii.
Amarant cu proteina avand valoare apropiati cirnii, ca si cea din pseudocereala
quinoa.
Ambele (quinoa si amarantul) au fost consumate timp indelungat de populatiile

precolumbiene (azteci, maiasi).
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GRASIMI SANATOASE
Acizi gragi esentiali omega 3 cu lant de C lung — EPA si DHA continute in pestele
marin: somon, cod, hering, macrou, sardin4, ton, alge marine.
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Necesarul energetic individual

Valoarea energiei in stare de metabolism bazal variazi la femei intre 1200 $i 1600
Kcal/zi, iar la barbati intre 1400 si 2400 Kcal/zi (barbatii au o masa musculara mai
mare decat femeile).

Energia consumata tinde si scada odata cu inaintarea in varsta si descresterea
masei corporale slabe (libere de grasimi FFM) si cresterea depozitelor adipoase.

Supraponderalitatea si obezitatea induc, deasemenea, si scaderea tonusului mus-
cular, care pe plan subiectiv se traduce prin faptul ca nu avem chef, ne e lene si facem
migcare.

O metoda simpla, orientativa pentru aprecierea ratei metabolismului bazal (BMR)
pentru femei este utilizarea urmatorului calcul:

BMR pentru femei:
655 + (9,5 x greutatea in Kg) + (1,8 x inaltimea in cm) — (4,7 x varsta in ani)
BMR pentru barbati:
655 + (18,7 x greutatea in Kg) + (5 x iniltimea in cm) — (6,8 x varsta in ani)
Pentru calcularea necesarului caloric zilnic, pe baza valorii ratei metabolismului
bazal, se procedeaza astfel: valoarea necesarului caloric la nivelul metabolismului bazal
(BMR) se inmulteste cu diferiti coeficienti, in functie de stilul de viata al persoanei:
~» pentru sedentari x 1,200;
= exercitii moderate practicate de 2 — 3 ori pe saptaméana 1,375;
= exercitii moderate practicate de 3 — 5 ori pe saptamana 1,550;
= exercitii intense de 6 — 7 ori pe saptamana 1,725.

Mai jos se indica cheltuiala calorici pentru diferite activitati. Consumul mediu

caloric pe ori este de:

33,0 KCAL/KG CORP INOT
ALERGAT
MERS [N RITM VIOI
CURATENIE CASNICA
CONDUS AUTOTURISMUL
STAT IN PICIOARE

'KG CORP

/KG CORP
KG CORP
KG CORP
/KG CORP IN STARE DE REPAUS, CULCAT




Concluzia 1 Tabel 4 - Densitatea energetici a alimentelor

Din cele expuse mai sus reiese faptul ci ceea ce este esential pentru un aliment nu " DENSITATE

este cantitatea caloriilor exprimata in Kcal sau Kjoule, ci calitatea nutritionala a aces- ALIMENTE

tuia exprimata prin indicele de biodisponibilitate a glucidelor, proteinelor, lipidelor, Apa, apa minerala, suc de lamiie, supe clare.

Fructe: pepene, mandarine, portocale, grapefruit, ananas, mere,
pere, capsuni, caise, piersici, mango, dude, prune, visine,

_ cirege, zmeurs, afine, coacize, agrise, rodie, fragi, capsune, kiwi.
Legume: varzi, conopida, brocoli, varza Bruxelles, fasole teci verzi,
castraveti, morcov, patrunjel, sparanghel, ceapa, usturoi, salate,
ciuperci, rucola, papadie, urzici, leurda, vinete, topinambur,
dovlecei, dovleac placintar, sfecla, andive, spanac, fenicul,
germeni de soia, tomate, supe de legume.

Lactate gi derivate: iaurt natur, lapte degresat, branza dulce,
urda dulce degresate.

Oua: albus de ou.
Bauturi carbogazoase.

macro $i micronutrientilor, non-nutrientilor.
O dieta care ia in consideratie si acest criteriu va ugura mentinerea unei greutiti

normale fira a apela la restrictii alimentare sau chiar infometare.

Gastronomia nutritionald satisface
ambele cerinte esentiale pentru un aliment: calitate

»;«:I- ulullui-

50T "._ 9
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senzoriald inaltad, alimente savuroase, dar in acelasi

:-"1& 0 ._u,-.u | Fructe: struguri, banane, fructe uscate, fructe glasate.

3 | Legume:boabede ponimb mazére boabe, fasole boabe, soia, naut,
e ‘1' bob, cartofi fierti, cartofi copti, linte.
|

ﬂi-‘gl&kunhrh fierti, homar fiert, midii fierte, carne de cal, file slab de porc, vitel,
fazan, mistret, crap fiert, pui de bala, cod fiert, stiuca fiarta, ton
natur.

timp de inaltd calitate nutritionald, prevenind aparitia

bolilor si a imbdtranirii precoce.

Concluzia 2 capra, oaie, lapte vaca integral, iaurt cu fructe.

Carne: slaba de pui, curcan, iepure, peste, slaba de manzat, creveti |

Lactate gi derivate: branzi proaspati 20 — 30% grasime, lapte de

Condimente: mugtar.
Bauturi: bere, vin rogu, vin alb, vin spumos.

O calorie dintr-un aliment nu este echivalenti cu o calorie dintr-un alt aliment

din punct de vedere al efectului metabolic indus. Cereale: cereale bogate in fibre (All-bran), paine din macini

integral, paine de secara, paine fara sare, spaghete fierte,

_ orezbrun fiert.

~ Lactate: branza Camembert 40% grasime, branza de capra cu pasta
moale, inghetata, milk-shake.

Pentru a beneficia de acest comportament al caloriilor la aceeasi masa nu trebuie
sd consumam alimente zaharoase sau amidonoase cu grasimi in exces, mai ales satu-

rate, de origine animali sau artificiali (margarina, shortening, substituenti). in caz

contrar, insulina secretati in exces, ca raspuns la consumul de alimente cu incarcitura Ous: ou scrob, ou fiert, omleta natur.

Carne: cotlet de miel la gratar, biftec gratar, antricot vita gratar,
porc file gritar, escalop vitel, gasca la gratar, iepure inabusit, pui
__ rotisat, inima de vita fiarta, rinichi de porc gratar.

glicemica ridicatd (GL), va stimula depunerea acizilor grasi in tesuturile adipoase, de-
terminand o luare in greutate suplimentara.

Produse din carne: jambon Bayonne, carnati de Frankfurt.

! Pesgte: anghila la cuptor, caviar veritabil, crap la cuptor, hering

T l" Tk i'—' la gratar, macrou la cuptor, crochete de peste fripte, peste pane,
X ..‘!Ln"t Saig) - | sardina in ulei, somon afumat, somon fiert, ton la cuptor.

b Fructe: gemuri, magiunuri, sorbet, avocado.

De aceea, repet! Nu consumati alimente amidonoase

Bauturi: lichioruri, gin, fuica, vin du]c.e aperitiv Porto, whisky.

cu grdsimi sau prdjite in grasimi (cartofi prdjiti, gogosi,

{' N ..Sq‘; Baze de supe: cuburi supe.

ot v oyt vmy uﬂ S i: ketchup, sos alb. -
g Feculente: cartofi prajiti

pldcinte, patiserie, cofetdrie, produse de brutdrie find,

(il el iait e s saramurd, prune, stafide.

biscuiti, napolitane, snacks, chips, popcorn etc).

ey HIIT | Fructe uscate: caise, banane, curmale, smochine, masline negre in
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Cereale si derivate: biscuiti dulci, biscuiti petit-beurre, croissant,
cereale de mic dejun dulci, faina alba, cereale de mic dejun cu
ciocolata, faina de soia, malai, germeni de grau, prajituri, musli,
corn-flakes, paste fiinoase, orez alb, faina din grau dur, produse de
cofetérie, patiserie, fast-food.

Produse lactate: smantana, branza Brie, Camembert 50% grasime,
Cedar, Emental, Edam, brinza topita, Gonda, Bonbel-Babybel,
Parmezan, Roquefort, telemea, brinza de burduf.

Oua gi derivate: galbenus de ou. .
Grasimi gi uleiuri: unt, grasime de pasare, seu, untura, slanina,

) | uleiuri vegetale, grasimi vegetale (unt de arahide, ulei de palmier),

~ | uleiuride nui, uleiul de pegte, uleiul de ficat de peste, margarine,

.: =81 dd 0 . _. | uleiuri vegetale pentru prajit.

| Carne: spata de oaie, cotlet de porc la gritar, carne de porc fripta,
carne de vita cu 20% grasime, carne de pasare cu piele, carne

tocata.

Produse din carne: bacon fript, carnati, foie gras, jambon fume,
mortadela, pateuri de ficat, salamuri, carnati uscati, sunca, slinina,
tobe, caltabosg, drob.

Fructe de mare: langustine fripte.

Leguminoase uscate gi feculente: chips din cartofi.
Oleaginoase: migdale, arahide, nuci, nuci de Brazilia, fistic, susan,
seminte de foare-soarelui decojite.

Zahir gi produse zaharoase: barciocolate, bomboane, ciocolata cu
lapte, ciocolata neagya, chewing-gum, mixuri instant pentru
pudinguri, martipan, zahar alb, zahar brun.

Alimente compuse: crogue-monsieur, pasti de branzé, pasta de
carne, Hot-dog cu mugtar, quiche Lorraine, maioneza,

sos Bearnaise, sos olandez, sos vinagreta.
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Criteriul 5
Indexul glicemic / incdrcdtura glicemica
sau Cat ingrasd un aliment si cdte boli poate

provoca

Indexul glicemic (GI) reprezinta baza fiziologica a ierarhizarii alimente-
lor in functie de efectul lor asupra glicemiei, cu implicatii importante asupra sanatatii
publice si individuale,

Indexul glicemic indica actiunea alimentului asupra pancreasului endocrin (mai
bine zis, acest indice ne arati capacitatea unui aliment de a ne ataca glicemia). Cu cat
indicele glicemic este mai mare, cu atat acel aliment va forta pancreasul sa produci o
cantitate mai mare de insulini, excedentari necesarului de a scidea la nivele normale
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concentratia glucozei din sange (glicemia).
In baza indexului glicemic alimentele pot fi clasificate in patru categorii (tabel 5):
= cuindex glicemic foarte mic: 0 — 35;
> cu index glicemic scazut: 36 - 55;
<> cuindex glicemic mediu: 56 - 69;
<> cu index glicemic ridicat: 70 - 110.

Riaspunsul glicemic determinat de acelasi aliment poate varia in decursul unei
zile, metoda impunéand determinarea indexului glicemic dimineata ,a jeun” (pe neman-
cate). Pe de alta parte, un aliment sau dieta zilnica pot contine mai multe categorii de
glucide, ceea ce determina o utilitate practica scizuta a acestui indice. Acest neajuns se
corecteaza prin calcularea altui indice pe baza primului $i anume incarcatura glicemica
(glicemic load GL).

Incarcatura glicemica (GL) ia in consideratie indexul glicemic al alimentului si can-
titatea de glucide biodisponibile in portia de hrana consumata.

Concentratia glucozei in singe (glicemia) este determinatid nu numai de valoarea
indexului glicemic (GI), dar gi de cantitatea de glucide ingerate. Este de inteles faptul ca
un consum mic dintr-un glucid foarte hiperglicemiant are un efect mai mic asupra glice-
miei decit un consum consistent dintr-un glucid putin hiperglicemiant.

Pentru a aprecia corect in ce fel un aliment ne afecteazi glicemia trebuie sa-i
cunoastem incarcatura glicemici (GL).

Pentru a calcula incircitura glicemica a unei portii de aliment vom inmulti indexul
ei glicemic cu cantitatea de glucide continuta in portie i impartit la 100.

Tabel 5 - Indexul glicemic §i incarcatura glicemica a alimentelor

INDEX GLICEMIC (GI) INCARCATURA GLICEMICA (GL)
GL = GI X CANTITATEA DE GLUCIDE PE PORTIE : 100
FOARTE MIC (benefic) 0-35 o e T
MIC (neutru) 36-55 0-10
 MEDIU (atentie) ~ 56-69 11-19
" MARE (periculos) 70-110 Mai mare de 20

Tinand cont de indicele glicemic (GI) si incarcatura glicemica (GL) a alimentelor
se pot face cateva recomandari pentru consumul de glucide:

% se vor consuma maximum trei alimente cu index glicemic mic, cite unul
la fiecare masa principala din zi;
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¢ alimentele cu index glicemic mare se vor consuma in combinatie cu cele
cu index glicemic mic;

4 consumul de glucide trebuie repartizat in decursul zilei, pentru a nu
ingera la o singura masi o cantitate mare de glucide (ideal sub 10 GL la o por-
tie);

¢ dieta va fi echilibrati si diversificati, cuprinzind in mod obligatoriu
minimum cinci fructe si legume proaspete gi de sezon, in fiecare zi;

¢ nu se vor consuma in aceeasi zi alimente care insumeaza glucide in va-
loare mai mare de 40 GL;

4 se vor consuma alimente integrale, fira aditivi, bogate in fibre (cinci
portii de legume i fructe proaspete de sezon zilnic, fasole, linte, cereale inte-
grale si derivate, naut, bob);

4 se va prefera consumul alimentelor glucidice cu incarcitura glicemica
scizuti, impreuna cu alimente proteice vegetale, sau legumele in combinatie
cu proteinele de origina animala.

In Tabelul 6 se prezinta indexul glicemic (GI), incircitura glicemica (GL),
continutul in glucide si densitatea energetici a citorva alimente utilizate frecvent.

Tabel 6 - CAT NE IMBOLNAVESTE SAU NE INGRASA UN ALIMENT. Sunt
date indexul glicemic (GI), incarcatura glicemica (GL), continutul in glucide gi
caloriile unor alimente la 100 g produs.

DE URMARIT GL - CELE MAI BUNE ALIMENTE AU GL MIC!

Aliment Densitate | Glucide Indice Incircatura
energetici g% glicemic GI% glicemica
Kcal% GL%
:

Mere proaspete 47 12 38 4
Pere proaspete 40 10 38 el
Grapefruit 30 % 25 2
Caise proaspete Be 10 41 4
Caise uscate 260 64 50 13
Cirese proaspete 48 12 22 3
Zmeura 25 5 40

Prune proaspete 36 9 24

Magiun de prune fara adaos de zahar 180 40 29 14
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Afine 15 40 1
Mure 25 5 40 2
Capsune 27 6 40 2
Kiwi 49 11 53 6
Piersici proaspete 33 8 42 3
Portocale 37 9 42 4
Ananas proaspat 41 10 66 7
Banane proaspete a1 14 52 7
Pepene rosu 31 7 72 5
Smochine uscate 227 53 61 32
EGUMINOA
Morcovi proaspeti 35 8 55 4
Sfecla rogie 36 8 64 5
Dovleac placintar 13 2 75 2
Germeni de fasole proaspeti 31 4 1 0
Fasole teci fiarta 25 3 1 0
Boabe soia fiarta 141 5 20 1
Linte rosie fiarta 100 18 26 5
Linte verde fiarta 105 17 30 5
Porumb fiert cu stiulete tanar 66 12 48 6
Fasole boabe fiarta 77 13 36 5
Naut fiert 12 18 28 5
Boabe de porumb dulce fierte 111 20 48 9
Fasole gatita fara zahar gi sare 73 13 48 6
Pastarnac fiert 66 13 97 13
Cartofi dulci (batate) fierti 84 21 46 9
Cartofi noi fierti in coaja 66 15 69 11
Piureu de cartofi, fara unt 57 14 86 12
Cartofi cojiti fierti 72 17 101 17
Ceapa 36 8 0 0
Salata proaspata 14 2 1 0
Brocoli fiarta 24 1 1 0
Castravete 10 2 1 0
Dovlecel fiert 19 2 1 0
Avocado 190 2 1 0
Vinete 15 2 5 0
Vinete prajite in ulei 300 3 al 0
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PAINE, CEREALE DE MIC DEJUN, CEREALE

Grau (kamut) intfgl_'al 140 22 53 12
Quinoca 138 26 53 14
Cereale integrale 270 49 30 15
Bulgur fiert (grau spart) 83 19 48 9
Prajitura de ovaz 412 63 54 34
Cereale int_e_gmle (weetabix) 352 76 69 52
Paine din faina integrala de secara 219 46 58 27
Grau expandat (pufuleti) 321 67 80 54
Taitei cu ou, fierti din grau dur 62 13 46 6
Paine neagra 207 42 73 31
Orez salbatic, fiert 101 21 57 12
Spaghete albe (grau dur) fierte 104 22 37

Spaghete din gris integral, fierte 113 23 37

Piine din faina macinis integral 217 42 77 32
Piine alba 235 49 70 35
Paine pentru hamburger 264 49 61 30
Fulgi de tarate 330 71 74 53
Taitei din hrisca (udon) 86 27 62 17
Croissant 373 43 67 29
Orez Basmati 138 31 58 18
Paine Pitta (stil arab) nedospita 255 55 57 31
Cornflakes 376 90 72 65
Prajituri de orez 374 81 82 67
Muesli 363 V2 56 40
Orez Risotto 138 31 69 21
Couscous (grau macinat grosier) fiert 112 23 65 15
Orez brun, fiert 141 32 70 22
Orez alb, fiert 138 31 98 30
Bagheta (paine alba stil francez) 243 51 95 48

A A B ?

Arahide (alune americane) 563 13 14 2

Nuci Pecan (americane) 689 10 1

Masline 103 0 0

Nuci Cashew 611 19 22 el

Lapte degresat 32 4 32 1

laurt natural, degresat 47 14 1

Lapte integral 66 5 31 2
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Lapte semi-degresat 46 5 32 2
Tofu (desert) 261 2 115 2
laurt degresat cu zahar adaugat 78 8 31 Z
Inghetata cu continut scazut de grasime 119 14 50 7
Suc de mere 38 10 40 4
Suc de portocala (fara zahar adaugat) 36 9 53 5
Dulciuri din glucoza (bomboane, halvite, 375 100 100 100
etc)
| Inghetata integrala 177 17 61 10
Biscuiti 440 76 71 54
Miere de albine 288 76 70 53
Biscuiti digestivi 455 69 59 40
Covrigei (Pretzels) 381 79 83 66
laurt degresat cu fructe 78 14 33 5
Zahar alb (zaharoza) 394 100 68 68
Biscuiti wafer (napolitane) 537 66 77 51
Chips-uri din cartof (crisps) 530 53 57 30
Spuma de ciocolata 150 20 31
laurt de soia 72 13 50
Batoane cu fructe 320 74 90 66
Stafide 272 69 64 A4
Chips-uri din porumb 459 58 42 24
Ciocolata cu lapte 520 57 41 23
Prajituri—patiserie- placinte 524 54 59 32
Batoane de cereale 419 65 72 47
Bauturi racoritoare pentru sportivi 60 16 74 12
ﬁq&ost (Doughnuts) 336 49 76 37
Foi de placinta 334 40 76 30
Chifle 364 54 92 49
Coca-cola 42 104 53 6
Fanta 55 136 68 10
Pizza italiana vegetariana 120 27 80 22
Houmous (pasta de naut) 130 16,6 6
Pizza Hut S-Supreme (11,4% grasimi) 215 24 36
Fulgi de ovaz cu tarita de grau 45 9 42
ZAHARURI
Fructoza 397 100 19 20
Glucoza 400 100 100 100




Lactoza 398 100 46 50
Maltoza 398 100 105-110 110
Zaharoza 397 100 61 60
Lactitol 230 100 2 0

Xylitol 230 100 8 10
Miere (Canada) 330 84 87 72

Din tabel reiese clar faptul ca legumele si fructele crude, integrale, corect pre-
parate au o incarcatura glicemica scazuta si pot fi consumate in cantititi mari fara
a influenta glicemia. Proteinele si lipidele nu influenteazi glicemia. Efectul cel mai
puternic asupra nivelului glicemiei il au zaharurile rafinate, dulciurile, snack-urile,
chips-urile, produsele de cofetirie, patiserie, fast-food, biscuterie, panificatie, biuturile
ricoritoare §i energizantele. Toate acestea sunt hiperglicemiante, solicitind puternic
functia pancreasului endocrin, care in timp se epuizeaza si totodati fiind hipercalorice
determina aparitia supraponderalitatii, obezitatii, cresterea valorilor colesterolului si
trigliceridelor, sindromului metabolic, maladiilor cardiovasculare, diabetului de tip 2,
cancerelor, bolilor neurodegenerative (Parkinson, Alzheimer) etc.

incircitura glicemica si continutul de fibre alimentare gi pro-
teine

Amidonul in prezenta proteinelor, ca in cazul cerealelor, fasolei boabe, mazarei,
lintei, ndutului contribuie la scaderea incarciturii glicemice si la franarea absorbtiei
glucozei. Acelasi efect este manifestat si de fibrele alimentare din alimentele integrale,
nerafinate. In special fibrele alimentare solubile intalnite in leguminoase (fasole, naut,
soia, linte, bob, mazare) si in unele cereale (oviz) interferd, in mod direct, cu absorbtia

glucozei, incetinind-o semnificativ si determinind scaderea incircaturii lor glicemice.

Aciditatea alimentelor i indexul glicemic

Aciditatea contribuie la sciderea incircaturii glicemice (GL) a alimentelor.
De aceea este important si asociem corect alimentele in timpul mesei. Procesul de
fabricatie al unor alimente amidonoase influenteaza rezultanta glicemica in mod sem-
nificativ. Astfel, fabricarea painii din fiina din maicinis total sau integral, bogata in fi-
bre alimentare, prin procedeul traditional polifazial, utilizind maiele acide contribuie
la obtinerea unui produs sinitos cu valoare biologica ridicata, cu incircaturi glicemica

scizutd si impact redus asupra pancreasului.
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G F dina dietetica macinig integral de la Dobrogea
este cea mai valoroasa faina obtinuta prin

T micinarea integrald a graului la granulozitate foarte
el find. Fiina mécinis integral contine de trei ori mai
%

* multe fibre alimentare decat orice alta faina de grau.
Acestea reduc riscurile aparitiei bolilor
cardiovasculare si a diabetului, faciliteaza

ki digestia si ajutd la metabolizarea grasimilor,

e iar vitaminele din complexul B sunt

Fd importante pentru sanatatea sistemului
w! nervos si imunitatea organismului.

Painea obtinuta din fdind macinis
integral de la Dobrogea este un aliment
gustos §i sdndtos ce se poate folosi cu
succes in orice regim alimentar,
inclusiv in dicte de slabire.
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PRODUS ECOLOGIC

Premixul Ecologic Experta pentru painea neagra de casa este obtinut
din materii prime certificate ecologic si procesat cu mentinerea
integritatii ecologice conform regulamentelor in vigoare.
Contine faina de grau 1250, gluten, seminte de in brun, seminte de
floarea soarelui, seminte de dovleac.
Amestecul de seminte din compozitie (in, floarea soarelui, dovleac)
conferd gustul si aroma de exceplie, dar si o potentare a valorii
biologice a produsului prin diversitatea surselor de micro i
macronutrienti.
Experta Premix Ecologic pentru pdine neagri de casi are un
continut de 7% fibre vegetale, care poate contribui la
reducerea riscului aparitiei diabetului si a nivelului
colesterolului in singe.
Pdinea neagra obtinuta din Experta Premix BIO este
o péine naturala, dietetici, cu efecte benefice asupra
sdndtitii si care se poate folosi cu succes in orice
regim alimentar, inclusiv in diete de slibire.
Premixul Ecologic Experta poate fi folosit atét
pentru obtinerea péinii la aparatul automat, cat si
pentru paine facutd manual.

Experta Bio
premix pentru
piine neagra
obtinuta la
aparat automat

Criteriul 6
~ . . . - . .
Capacitatea antioxidantd a alimentului
sau Capacitatea alimentului de a ne mentine
tineri si sandtogi

Radicalii liberi sunt implicati in etiologia si patogeneza tuturor bolilor cronice,
degenerative i in imbatranirea precoce. Radicalii liberi sunt generati atat de procese
endogene (metabolismul celular, stres — exces de hormoni, aparare imunitari) sau
exogene (alimentatie nesinitoasa, fumat, exces de alcool, medicamente, imbolnaviri,
sport de performanti, radiatii ionizante — alimente iradiate, lumina ultraviolet,
campuri electromagnetice, stres, substante poluante nocive, pesticide, metale grele,
hormoni, reziduuri de ingrasaminte chimice, antibiotice, dioxine, bisfenol A, ftalati,
acrilamida, acroleine, benz-pireni, hidrocarburi policiclice aromate, aluminiu, arome
de sinteza, adjuvanti alimentari, grasimi oxidate, grasimi artificiale, aditivi alimentari
E-uri (conservanti, coloranti de sinteza, indulcitori intensi de sintezi etc), cosmetice
cu ingrediente provenite din petrol, parabeni, laurilsulfatii, parafine, substante nocive
din gospodarie (detergenti, compusi chimici volatili de mobila si vopseluri s.a.).

Mediul inconjurator tot mai degradat si poluat ne bombardeaza neincetat cu cantitati
tot mai mari de radicali liberi. Acesti radicali liberi ajunsi in corpul nostru, impreuna cu cei
generati in interiorul nostru, trebuie neutralizati pentru a ne pastra sinatatea.

Paradoxal, insd, consumam alimente tot mai devitalizate, dezechilibrate, rafinate,
inalt prelucrate, care nu numai ca nu ne furnizeaza antioxidanti, luptatorii impotriva
radicalilor liberi, a stresului oxidativ, ci dimpotriva aduc cantititi suplimentare de radi-
cali liberi ucigasi. Chiar fructele si legumele provenite din culturile industriale, chimi-
zate, contin din ce in ce mai putini antioxidanti, in schimb contribuie la imbolnivirea
noastra prin poluantii pe care ni-i cedeaza (azotati, pesticide, hormoni).

Radicalii liberi sunt raspunzatori de imbatranirea precoce si aparitia maladiilor
cardiovasculare (infarct de miocard, accident vascular cerebral), diabet, cancere, mala-
dii neurodegenerative Alzheimer, Parkinson, maladii reumatice, astm, alergii etc. Fara
un aport masiv de antioxidanti alimentari potenti suntem expusi acestor maladii.

Antioxidantii din alimente sunt: vitaminele A, C, E, microelementele zinc, seleniu,
fitochimicalele carotenoidice, fenolii, flavonolii, flavonele, catehinele, flavononele, anto-
cianii, stilbene, resveratrol, cumarine, taninuri, compusi organosulfurici, compusi cu azot.

Pentru a evalua capacitatea antioxidanti a alimentelor se determinai activitatea
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antioxidantd, care reprezinta caracteristica unui singur compus alimentar manifestata
fatd de un radical liber dat. Un indicator mai fidel §i sintetic este insi capacitatea
antioxidantd (CAT) totala a unui aliment, care reprezinta efectul exercitat de un ames-
tec de compusi cu activitate antioxidanta fatd de un radical liber dat. In acest caz apare
efectul de matrice alimentard, care exprima rezultanta antioxidant totala a compusilor
din matricea unui aliment, fata de un radical liber dat.

Capacitatea antioxidanta, exprimata prin efectul bio-protector al unui aliment
reprezinta eficienta antioxidanta globald, a matricei unui aliment, masurata prin dife-
rite metode de analiza: TRAP, ORAC, FRAP, TOSC, TEAC-ABTS, DPPH s.a.

Tot mai multe studii indica rolul major al antioxidantilor

naturali din legumele si fructele cultivate in sisteme

bio si consumate in sezon, in reducerea incidentei
maladiilor degenerative, in special a dementelor
vasculare, bolilor cardiovasculare, cancerului s.a.

Astazi existd posibilitatea diagnosticarii stresului oxidativ cu ajutorul unor bio-
markeri: apoproteine oxidate, produsi de oxidare ai tirozinei, peroxizi lipidici (testul
RerOx), izoprostani, testul deoxiguanozinei (furnizeaza informatii despre gravitatea
atacului radicalilor liberi asupra ADN-ului genelor), testul TES (in saliva), testul SOD
(in saliva), test MDA (in urina), testul 8-oHdG (in singe).

Consumand alimente naturale integrale, in special fructe si legume crude, prin
aceste teste ne putem monitoriza evolutia stresului oxidativ si prevenirea maladiilor

civilizatiei moderne.

0 idee pentru producatori.

Recent s-a descoperit ca unele fructe (exemplu: Vaccinium macrocarpon - afinul
american-merisor) pe linga activitatea antioxidanta au §i actiune antimicrobiani
puternica. Astfel, compusii activi din Vaccinium macrocarpon inhiba cresterea bacte-
riilor patogene S. typhimurium, E. coli O157:H7, Listeria monocytogenes, Staphylococ-
cus aureus, responsabile de toxiinfectii alimentare.

S-au obtinut rezultate notabile in conservarea cirnii tocate folosind acesti

compusgi antimicrobieni — antioxidanti, atat la pastrarea carnii la 7°C, cét sila 21°C.
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M aga'ax natweal de praxe

Fara zahar adaugat si fara conservanti

Ceea ce ne ofera

NATURA
inseamna sanatate

Datorita compozitiei naturale

complexe, are influente pozitive
asupra sanatatii:

Magiunul natural de prune Topoloveni
este un aliment functional.

® Dulceata prunei e datd in mare parte de
fructoza - cel mai dulce zahar natural, care nu
streseaza pancreasul;

® [ste un produs bogat in fitonutrienti, in
special antioxidanti, importanti in anihilarea
radicalilor liberi;

® (u acordul medicului curant, Magiunul
natural de prune Topoloveni poate fi consumat de
persoanele suferinde de diabet (16=39); o lingura
de magiun natural de prune Topoloveni (25
grame) este echivalenta cu o felie de péine.

iMogiun NAT §
] fﬂ' P fuﬂ_

- eticheta veche -

iT Magiunul natural de prune Topoloveni )
contine, raportat la 100 g:

FIBRE

M GLuioe |

ALTI i
NUTRIENTI B

® ORAC - putere antioxidanti 275 (comparativ cu afinele
@reau 13,5)

® Valoarea energetica: 249 kcal/ 100g => o densitate
Energetica mediu ponderata

o

@ Oaselor - indicat pentru copii,
adolescenti, femei pre si post-menopauza,
béarbati, varstnici;

@ Sistemului imunitar slabit -

creste rezistenta la infectiile virale si
bacteriene;

® Sistemului nervos si muscular -
prin aport natural ridicat K, Mg, glucide,
antioxidanti;

® Reduce stresul - prin intdrirea
mecanismelor naturale de adaptare,
magiunul fiind un bun adaptogen natural;
@ Stimuleaza procesele naturale de
detoxifiere - inlaturd aparitia oboselii
cronice, a diverselor boli, inclusiv a
celulitei, ofera pielii stralucire si tinerete;
@ Energizant general al
organismului - atdt pentru copii (dela 6
luni, varsta diversificarii alimentatiei),
adolescenti, adulfi cat i pentru varstnidi;
e (alitate antiaging - prin
fitonutrientii din pielita prunei si prin
seleniu — parte esentiald a enzimelor
antioxidante.

- eticheta noud -

Puteti cumpéara Magiun natural de prune Topoloveni din urmatoarele magazine:
Cora, Carrefour, Mega Image, Real, Selgros, Metro, Billa, Kaufland
Produs de 5.C. Sonimpex Serv Com S.R.L. ; Tel: 00 4021 340 2666; 00 40722 705 950; www.magiun-sonimpex.ro




Sucul concentrat de merisor poate deveni, in viitor, o alternativa sini-
toasa de conservant natural, pentru inlocuirea conservantilor chimici gene-
ratori de radicali liberi nocivi.

Tabel 7 - Capacitatea antioxidanti totala a unor legume gi fructe crude.
Cu cit cifra din coloana este mai mare, cu atit alimentul este mai bun.

ORA ALIMENT TEST ORAC

Acai 185 Brocoli 15,9
Afine 62,2 Cartofi 13,2
Prune 62,4 Morcovi 122
Zmeura 493 Telina 5.7
Capsuni 35,8 Salata 45
Kiwi 92 Ridiche LR
Grapefruit 15,5 Rosii 34
Cantalup (pepene 31 Magiun din prune 275
galben) fara zahar adaugat
Pepene rosu 14

In concluzie, cu cat capacitatea antioxidanté a unui aliment este mai ridicata,
cu atat el este mai datator de sinitate, transformandu-se in aliment functional.
Antioxidantii naturali au efecte benefice maxime, in conditiile unui stil de viata activ
sdndtos, in medii nepoluate.

Criteriul 7
Profil biochimic alcalinizant sau acidifiant

Dezechilibrul acido-bazic induce efecte patologice asupra tuturor sistemelor cor-
pului, inclusiv asupra sistemului imunitar, avind ca rezultat pe langa alte maladii si
sensibilitatea la boli infectioase si progresia cancerului.

Echilibrul acido-bazic semnifica o stare de echilibru instabil intre acizii si bazele
care se produc endogen si/sau care sunt ingerate prin alimentatie.

Noi romanii avem o dietd puternic acidifiant, ceea ce nu este bine deloc! Trebuie
sa Invatam sa mancam din ce in ce mai multe alimente alcalinizante, raportul potrivit
fiind:

¢ vara - 80 % alimente alcalinizante si 20 % alimente acidifiante

¢ iarna 50 % alimente alcalinizante si 50 % alimente acidifiante.
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In functie de aceasta alimentele pot fi clasificate astfel:
=> alimente acide;
= alimente acidifiante;
<> alimente alcalinizante.

Alimentele acide
Alimentele acide au efecte diferentiate alcalinizante sau acidifiante in functie de

metabolismul persoanelor care le consuma. Exemple:
=> fructele necoapte;
= fructele acide:
o citrice: portocale, mandarine, clementine, lamai, grepfruit;
& ananas, kiwi, fructul pasiunii, litchi, rodii, cumquat;
 afine, cdpsuni, mure, zmeurd, coacdze;
& mere, unele varietdti de prune, struguri;
& tomatele de mici dimensiuni (cherry);
> fructe semi-acide: caise, smochine proaspete, mere, pere, struguri dulci,
nectarine, gutui, mango si papaia bine coapte;
=> fructele foarte dulci;
=» mdcris, revent, creson;
- murdturile fermentate lactic;
= sucurile de fructe;
> bauturi ricoritoare industriale: cola, carbogazoase sau necarbonatate, necta-
ruri;
= vinuri, bere, lichioruri;
- miere de albine;
= cafea, ceai, cacao si alte excitante;
> zer acid, lapte prins, iaurt, chefir, branza proaspata de vaci.

Legumele conservate prinmurare (fermentatielactica) suntalimente vii probiotice
bogate in vitamine, enzime, fibre alimentare. Acestea vor fi consumate cu moderatie,

in combinatie cu legume proaspete sau gatite, sau cu alimente alcalinizante.



Alimentele excitante, cafeaua, ciocolata, ceaiul sunt bogate in acid oxalic, neindi-
cate biotipului acid. Substantele excitante precum cafeina, teobromina si teina se
descompun in acid uric, fiind indicate cu moderatie persoanelor cu hiperuricemie —

guta.

Alimentele acidifiante

In aceasta clasa sunt cuprinse alimentele cu un continut moderat de compusgi
acizi gi care genereaz acizi in timpul digestiei sau metabolismului celular.

Alimentele cu continut ridicat de proteine au actiune acidifianta. Combinarea
adecvati a alimentelor va avea ca efect echilibrarea acido-bazica a organismului. Exem-

ple de alimente acidifiante:

<> branzeturile — cele maturate cu mucegai sunt mai acide decdt cele dulci si pro-
dusele din lapte fermentat, iaurt, chefir, sana;

=) carnea si produsele din carne: toate categoriile de carne inclusiv pestele, mezelu-
rile, specidlitatile din carne, paté-urile de carne si ficat, organele de animale;

=> grasimile de origind animala: untura, seul, untul, grasimea de pasare;

<> uleiurile si grasimile vegetale: deosebit de acidifiante sunt uleiurile incalzite,
supuse prajirii, margarinele si uleiurile rafinate;

<> leguminoasele: fasole uscatd, soia, naut, linte, mazare;

=> proteaginoasele: arahide, nuci, nuci de pin, de cocos, caju, pecan, alune, seminte
de in, dovleac, floarea-soarelui, susan;

=» cafea, ceai, cacao-ciocolatd, vin, bere;

=> zaharul si produsele zaharoase, patiserie, cofetdrie, compoturi, dulceturi, mie-
rea de albine si fast-food:

=> oudle;

<> cerealele si derivatele rafinate, inalt industrializate: meiul, graul, ovazul, hrisca,
orezul, secara, péine, paste, fulgi de cereale, amidonuri de grau si porumb, chips,
snack, pufuleti, biscuiti, napolitane.

Carnea care acidificd mediul intern nu trebuie si fie exclusa din alimentatie, insa
va trebui asociata cu alimente alcalinizante, in special cu legumele.

Alimentele alcalinizante
Aceste alimente au un continut ridicat in compusi bazici. Metabolizarea acestor
alimente nu genereaza acizi, fiind alcalinizante. Exemple:

= cartofii;

=> zerul nefermentat, dulce, proaspat;

=> legumele verzi: broccoli, varza, frunzele de sfecld, spanac, rucola, frunzele de
papadie, untisor, fasolea teci, salata;

= raddcinoase: sfecla, morcovii, pastarnac, telina, patrunjel raddcini, napi;

=> fructe: banane, avocado;

=> fructe uscate: mere, pere, caise, smochine, curmale, prune, stafide netratate cu
conservanti pe baza de sulf, care sunt puternic acidifianti (E 220 péna la E
228);

-> migdalele, piureul de migdale, laptele de migdale;

- castanele comestibile;

~» apa minerald alcalina.

Dintre aceste alimente se remarci prin actiunea lor puternic alcalinizanta frunzele
de papadie, cartoful copt sau fiert si niciodata prajit (cartofii prajiti devin acidifianti),
banana, migdalele dulci crude-uscate, neprdjite si nesarate.

Pentru a potenta actiunea de stabilizare a echilibrului acido-bazic, pe langa
alimentatia adecvata este absolut necesar s renuntim la sedentarism in favoarea
exercitiului fizic moderat, fiziologic (mersul pe jos in spatii nepoluate, urcatul - co-
boratul scarilor, inotul, ciclismul). Atentie! Persoanele sedentare au tendinta de a dez-
volta acidoza metabolica (scaderea ph-ului sangelui sub valoarea normala fiziologica
de 7,36).

Criteriul 8

Indexul aterogenic

Indexul aterogenic se defineste ca fiind raportul dintre nivelul lipopro-
teinelor cu inalti densitate (HDL - colesterol) cu efect cardioprotector (,,coles-
terolul bun”) si nivelul colesterolului total seric (TC). Cu cat acest index este mai
mare, cu atit scade riscul aparitiei maladiilor cardiovasculare, aterogenezei si evenimen-
telor hemoragice sau ischemice (infarct de miocard, accident vascular cerebral — AVC).
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PAINEA DE SECARA
DOBROGEA BENECOL

primul aliment din Romdania care ajutd
la reducerea colesterolului

Péinea de secard Dobrogea Benecol,
primul aliment functional care previne
bolile de inimd, de pe piata roméneascd

Péinea de secara Dobrogea Benecol contine
esteri de stanoli din plante - una din cele
mai mari 10 descoperiri in nutritie, conform
unui studiu publicat de European Journal
for Clinical Nutrition in anul 2009.
Alimentele Benecol sunt recunoscute la
nivel mondial, in peste 30 de tari, ca fiind
alimente ce reduc in mod eficient
colesterolul.

Avantajele painii de secara
Dobrogea Benecol:

Consumul requlat de pdine Benecol duce
la reducerea colesterolului

30% dintre oameni au valoarea crescuts a
colesterolului.

2/3 din decese apar din cauza bolilor
cardiovasculare, una din cauzele principale
fiind data de acumularea de colesterol.

Este recomandatd pentru persoanele
diabetice

Persoanele cu diabet prezinta un risc de 4
ori mai mare de a dezvolta boli
cardiovasculare cauzate de nivelul mare al
colesterolului, prin comparatie cu indivizii
sanatosi. Pdinea de secara Dobrogea
Benecol reduce eficient colesterolul si are un
continut scazut de glucide ceea ce
contribuie la mentinerea glicemiei in limite
normale.
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Ajutd la slabit

Are un continut scazut de glucide
(26,89/100g produs), cu circa 40% mai putin
decét produsele conventionale,

Este un produs bogat in fibre alimentare.

Beneficii pentru consumatori:

4 felii de paine de secara Dobrogea Benecol
consumate zilnic, in timpul mesei principale,
asigura cantitatea corecta de stanoli din
plante (2g/portie).

Conform studiilor clinice, 2 g/zi de stanoli
din plante sub forma de esteri de stanoli din
plante au efect de reducere a colesterolului.

Disponibiléi in 2 variante:
Pdinea de Secara DOBROGEA Benecol 80g
1 doza de consum (4 felii) pentru 1 zi

Pdinea de Secara DOBROGEA Benecol 240g
3 doze de consum (3x4 felii) pentru 3 zile

Unele alimente sau componente alimentare au un efect semnificativ de cregtere a
indexului aterogenic, spre exemplu cazeina din lapte §i mai ales ovomucina din albugul
de ou. In contrast cu acestea grisimile hidrogenate (margarinele) au un index atero-

genic foarte mic, fiind deci periculoase, aterogene.

Tabel 8 - Alimente bogate in colesterol

Nr. ALIMENT mg/100 g
Crt.

Creier de miel la cuptor 2630,0
2. | Creier de vitala cuptor 2630,0
3. | Creier de porcla cuptor 2550,0
4. Galbenus de ou 1400,0
5, Rinichi de porc fript 700,0
6. | Uleide ficat de cod 650,0
7. Qua omleta - 500,0
8. | Rinichi de vita fript 450,0
9. | Oua ochiuri roménesti (fierte in apa) 450,0
10. | Caviar veritabil 440,0
11. | Scrobde ou cuunt 390,0
12. | Foie gras 380,0
13. | Ficat de miel fript 360,0
14. | Omleta natur 350,0
15. | Ficat de pasare fript 350,0
16. | Ficat de vitel fript 320,0
17. | Inima de vita fripta 260,0
18, | Calamar fript 250,0
19. Unt 250,0
20. | Unt cu 42% grasime 216,0
21. | Prajitura Savoia 2100
22. | Prajitura Madeleine 203,0
23. | Sosolandez 200,0
24, | Pate de ficat de porc 200,0
25. | Creveti fripti 180,0
26. | Quiche Lorraine 180,0
27. | Pate de ficat, de tara 170,0
28. | Eclair 1700




29, Maioneza 165,0
30. | Anghilala cuptor 160,0
31. | Sardina conserva in ulei 124,0
32, | Homar fiert 1240
33. | Costita de porcla gratar 120,0
34. | Ratarotisata 120,0
35. | Branza Cedar, Emental, Gouda 110,0
36. | Cotlet de porcla gratar 105,0
37. | Crab, conserva 100,0
38. | Carnati 100,0
39. | Branza topita, brinza Camembert, branza 100,0
Roquefort
40. | Grasime de gasca 100,0
41. | Untura de porc 95,0
42. | Stiucala cuptor 93,0
43. | lepure inabusit 90,0
44, Gaufre 89,0
45, | Mortadela 85,0
46. | Sardina conserva in sos tomat 85,0
47. | Cotlet de miel 83,0
48. | Bacon fume copt 80,0
49. | Heringla gratar, macrou 80,0
50. | Carnede pui fiarta 80,0
51. | Salam slab 80,0
52. | Crap lacuptor 75,0
53. | Carnede curcala gratar 75,0
54. | Jambon 70,0
55. | Slanina de porc 70,0
56. | Tonin conserva 60,0
57. | Codla cuptor 58,0
58. | Somon fume — somon inabusit 56,0 - 80,0
59. | Biftecla gratar 55,0
60. | Scoici fierte 50,0
61. | Croissant 50,0
62. | Paste fainoase cu ou, fierte 30,0
63. | Biscuiti petit beurre 23,0
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Criteriul 9
Biodisponibilitatea — biocompatibilitatea
sau De ce nu suntem egali in fata alimentelor!

Biodisponibilitatea reprezinti acea parte din aliment care poate fi folosita de or-
ganism, deci care ne hrianeste. Mai bine zis, alimentele cu biodisponibilitate scizuta
nu ne hrinesc.

Cu biocompatibilitatea este si mai simplu: alimentele care unora le fac bine, altora
le fac rau.

Deci, nu suntem egali in fata alimentelor!

Am pastrat acest criteriu pentru la sfirsit, deoarece acesta este motivul
principal pentru care trebuie sa va alcatuiti singuri dietele!

Biodisponibilitatea unui aliment este influentata de:

=> prelucrarea casnica sau industriald. Procesele de tratare termicd, mecanicd,
electromagnetica, de indepdrtare a unor componente prin rafinare, modifica
biodisponibilitatea nutrientilor;

= asocierea gresita a ingredientelor in alimentele casnice sau industriale modifica
de asemenea biodisponibilitatea nutrientilor si non-nutrientilor;

=> asocierea alimentelor in timpul mesei poate duce la cresterea sau diminuarea
biodisponibilitatii nutrientilor. Astfel, asocierea carnii cu laptele, sau produsele
lactate (nu e cuser — stiu evreii ce stiu... si prietenii lor arabi stiau, de asemenea,
cd nu e hal-al) scade biodisponibilitatea aminoacizilor din proteine. Asocierea
alimentelor bogate in glucide rafinate, cu index glicemic si biodisponibilitate ri-
dicate, cu alimente bogate in fibre alimentare scade biodisponibilitatea prime-
lor; atenud@ndu-le nocivitatea.

Despre toate acestea am scris detaliat in primul volum al acestei lucriri.

Si ludm un exemplu foarte cunoscut: cerealele.

Acestea sunt o sursd buni pentru majoritatea vitaminelor B, cu exceptia vitami-
nei B12, daci ludm in consideratie numai aspectul cantitativ exprimat ca dozi zilnica
recomandata (RDA).
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Sub aspect calitativ, insa, biodisponibilitatea vitaminelor B continute in cere-
ale dupa mdcinare si procesare este relativ mica, in comparatie cu sursele de origi-
ne animala. Majoritatea cerealelor au si o biodisponibilitate scizuta a vitaminei B8
(importanta, spre exemplu, in buna functionare a pielii). Vitamina B6 se gaseste de
asemenea in matricea cerealelor, neputand fi insi utilizata de organism.

Dupa cum am spus, tratamentele suferite de alimente in cursul procesarii casnice
sau industriale influenteazi biodisponibilitatea alimentelor. Astfel, incilzirea laptelui
scade biodisponibilitatea calciului si proteinelor lactice. Despre tratarea amidonoa-
selor (cereale, cartofi etc) si cresterea biodisponibilititii amidonului (si, deci, a GL-
incircaturii glicemice a produselor rezultate) am vorbit anterior.

In concluzie, nu putem lua in consideratie numai continutul cantitativ de

nutrienti si non-nutrienti din alimente fara a cunoaste si biodisponibilitatea acestora,
care exprima in fapt calitatea biologici si efectul metabolic al matricei alimentare.

Cu alte cuvinte,

chiar dacd pe eticheta alimentelor citim cd acestea

contin vitamine, minerale, simpla lor prezentd chimica

nu inseamnd cd pot fi utilizate de cdtre organism si

ca sunt folositoare! De cele mai multe ori variantele

sintetice sau minerale sub formd anorg

alimentelor nu sunt utilizabile de catre organism, ba

mai mult, acestea constituie un balast care trebuie
eliminat!

Calitatea biologica ridicata, exprimata prin profilul nutritional al unui aliment
semnifica si o inalti calitate informationald a alimentului, caracteristici alimentelor
naturale integrale.
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P dinea la forma Bongrana Sana Ultrafibre de la Dobrogea este o
paine naturald, dietefica, cu continut sarac de glucide asimilabile
si cu efecte benefice asupra sanatatii.

Painea Bongrana Sana_Ultrafibre este un aliment functional proiectat
special pentru a facilita d1%est1a i a oferi metabolismului
consumatorilor sursa necesara de carbohidrati cu absorbtie lenta si

index glicemic scazut. Cu un continut de 7¢g fibre vegetale/100g
produs, painea Bongrana Sana Ultrafibre se clasifica, potrivit normelor
europene, ca produs bogat in fibre. Amestecul de semmlte din
compozitie (secard, mei, in, floarea soarelui, dovleac,

susan) confera gustul si aroma de exceptie, dar si o

potentare a valorii biologice a produsului prin

diversitatea surselor de micro §i macronutrienti.

O dieta bogata in fibre alimentare poate
reduce riscul aparitiei diabetului %1 poate
contribui la scaderea nivelului

colesterolului in sange.

Bongrana Sana Ultrafibre este ideala
penfru sanatatea sistemului cerebro-
cardio-vascular si digestiv.




-~ § Orice dietd
1 dincare
sunt complet
excluse
grdsimile
este
periculoasa
pentru
sanatate




- L L] L
T gradsimiie
Paradoxal, poate, am ales sa tratez acest subiect in cadrul capitolului despre slabit

TOCMAI pentru ca ceea ce se promoveaza in zilele noastre ca principal mod de slibire
este laitmotivul «fara grasimi».

Asa ca haideti sa ne lamurim de la inceput:

orice dietd din cave grésimile sunt com

plet excluse siin

pecial cele care contin acizi grasi esentiali (omega 6 si

omega 3, in raporturi de pand la 4 : 1) este periculoasd
pentru sandtate.

Grasimile, sau lipidele, joaca un rol esential in biologia celulelor, tesuturilor, or-
ganelor si intregului organism uman, fiind necesare pentru corecta desfisurare a pro-
ceselor metabolice si mentinerea starii de sanitate.
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Tabel 9 : Raportul acizilor grasi esentiali in diferite grasimi alimentare,
rezistenta lor la degradare prin incilzire, efectul lor asupra inflamatiei gi re-

S—

comandari de utilizare
Mono- | Poli-nesaturati
Denumire Saturati | nesaturati | Acd | Add | Raport Coles- Acizi Rezistenta la incalzire
9 (acid i ic linolenic | 06/ | terol | grasi recomandari de utilizare
L | did [@0] @3 | 03 | mgh emnst
I. GRASIMI DE ORIGINA VEGETALA _
Ulei de 215 | 630 | 05 1481 0 0 Rezistenta scazuta la prajire
floarea- | - recomandat pentru salate,
soarelui in cantitati mari este proinfla-
899 keal% ' mator
Uleidein 80 200 | 130 | 580 | 1:4 | O 8 Rezistenta scazuta la prajire
899 keal ' - recomandat pentru salate,
| echilibrat in 26/Q3 are efect
| [ | antiinflamator
Ulei de canepa 10,0 130 | 570 | 180 | 31 | O 0 Nerezistent la prajire, are efect
| | antiinflamator
Ulei de porumb 140 98 | 553 09 | 6110 | 0 | Rezistentascazutalaprajie— |
| recomandat pentru salate, in
| | exces este proinflamator
Ulei de soia 16,0 232 | 531 | A7 71 0 | 0 l Mediu rezistent la prajire —
| recomandat pentru salate
Ulei de Canola 7.0 61 196 | 94 2t "9 0 Mediu spre rezistent la prajire -
(Rapita) ' recomandat pentru salate
. . — - e
Ulei de masline 15,0 750 | 83 09 91 0 0 Rezistent la prajire
(PF~1900C) dar preferabil cel
| extravirgin pentru salate
Ulei de palmier 51,0 390 | 100 | Urme| - 0 0 | Rezistentla prajire
899 keal% | ' (PF~2300C)
=i I1. GRASIMI DE ORIGINA ANIMALA
Untura de porc 430 470 (90 [1 |91 | 95 | 1 Rezistenta la prajire
890 kel | g Y et el .
Unt gras 68,0 | 280 |30 |1 31 | 250| 5 | Resistent la prajire numai sub
750 keal% | | formade .ghee”
Unt slab | | | |
| Alkeal® g I S | S
Seu de vita 480 490 | 20 1 | 21 102 8 | : 5
890 keal% ‘ ! Resistentd la pesjire
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1| Margarina 18 2 2 | - 0 23 | Mediu rezistenta la prajire
solida
cu70%
ulei de soia
750 keal%
Margarina 16 27 [ 44 |- 0 11 | Mediu rezistenta la prajire
semisolida

cu 67% ulei

de porumb

si floarea-soarelui
720 keal%

I11. GRASIMI DE ORIGINA VEGETALA - HIDROGENATE (TIP MARGARINA, SHORTENING)

a) Raport omega 6 / omega 3 recomandat in dietd max. 4:1
b) Aport energetic zilnic din grasimi < 25%

¢) Pentru ca grdsimea sa fie rezistentd la prajive punctul de fum (PF) trebuie sd fie peste 180°C

d) Acizii gragi trans din grasimile hidrogenate gi colesterolul peste 300 mg/zi sunt nocive pentru sanitate
Raport supraunitar peste 4:1 in favoarea acizilor gragi omega 6 semnificd efect proinflamator al grdsi-
mii, indicdnd nocivitatea acesteia (cu cat predomind omega 6 cu atdt grdsimea are efect mai dduniitor)

Reabilitarea untului
sau Adevirul despre unt

Untul este o grisime de origine animali, valoroasa, cu un raport intre acizii gragi
esentiali echilibrat 3:1 / Q 6: Q 3, cu o densitate caloric mai scazuta, respectiv 750
kcal% la untul gras si 411 kcal% la untul slab, fata de cea a uleiurilor vegetale 899
kcal%.

Untul trebuie folosit numai in stare cru

deoarece are rezistentd scazutd la prdjire in forma

Dar avem si o veste buni pentru gospodine!

Prin clarificarea untului se obtine untul ghee, cunoscut ca “Ghee-
clarified butter”, care contine practic numai lipide (~ 99%) gi devine
rezistent la prajire gi rancezire. Untul ghee fiind rezistent la prajire si
rincezire este mai putin nociv (deja cunoagtem faptul ca orice fel de
grisime rancedi este extrem de toxica).

Untul ghee (899 kcal%) deja se giseste in magazinele de specialita-
te, dar poate fi preparat si acasi, foarte simplu: prin incilzirea untului
obignuit pe baie de apa. Dupa topirea pe baia de apa se separa grasimea,
care formeazi un strat compact la suprafati. Se arunci stratul apos de
sub cel gras. Grisimea darificati astfel se pune la borcane (din sticla,
nu din plastic) inchise la culoare i se pastreaza la frigider, sau chiar la
temperatura camerei, feriti de lumina i umiditate.

Untul Ghee se poate consuma ca atare, crud, pe péine, sau la prajit cand, totusi,
dorim sa preparam un fel de mancare.

REPET: prijirea alimentelor nu este sinitoasi, mai ales atunci cind se
folosesc grasimi si uleiuri nerezistente la temperatura.

Untul este o buni sursa de grasimi, vitamine liposolubile, minerale, in comparatie
cu grasimile artificiale (margarina, shortening-uri), chiar daci are un continut de co-
lesterol.

Consumul moderat de unt de citre persoanele sinitoase, active, cu mecanism
compensatoriu eficace nu este dauntor, daca nu se depaseste cantitatea de 40 g unt/
zi. Aceasta cantitate aduce un aport de 100 mg colesterol (recomandarea este sa nu se
depaseasca un aport zilnic de 300 mg colesterol), 20 g acizi grasi saturati si 300 kcal.
Trebuie cunoscut si faptul ca numai circa 15 % din colesterolul alimentar se absoarbe
la nivelul intestinului. Aceasta inseamna ci numai 15 mg de colesterol vor fi absorbite
in organism din cele 40 g unt, cantitate cu totul nepericuloasa.

Aceeasi cantitate de uleiuri vegetale (floarea-soarelui, masline) aduc un aport ca-
loric de 360 kcal, superior untului.

Paradoxal, margarinele care nu contin colesterol sunt aterogene datorita acizilor
grasi ,trans” care perturba metabolismul ficatului generand colesterol rau (LDL). Aces-
ta se depune pe artere si provoaca infarct de miocard si accidente vasculare cerebrale
(AVCQ).
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Totusi, de ce e untul atat de bun?

Sa va explic: degi untul are un continut ridicat de acizi grasi saturati (= 68 %), in
majoritate reprezentati de acizii miristic, palmitic, stearic, acesta contine acizi grasi
mononesaturati (ex. acidul oleic 28% - ca in uleiul de masline). Untul contine de ase-
menea i acizi grasi saturati cu lant mediu sau scurt, care nu cresc nivelul colesterolu-
lui in sénge si sunt usor de digerat. De asemenea, grasimea untului are tendinta de a
creste colesterolul bun (HDL), care este inalt protector impotriva infarctului de mio-
card si accidentului vascular cerebral.

Untul contine si acizi linoleici conjugati (CLA), care au capacitatea de a reduce
formarea ateroamelor, impiedicAnd depunerea grasimilor in artere. Acizii linoleici
conjugati (CLA) au si capacitatea de a stimula dezvoltarea muschilor, inhiband depu-
nerea grasimilor §i ingrasarea. Lecitina continuta in unt are de asemenea un efect in
impiedicarea depunerii grasimilor in artere, iar fosfatidilserina este un component
esential (impiedica depunerea colesterolului in artere) pentru buna functionare a ce-

lulelor, mai ales a neuronilor. Ambele componente au si efecte benefice asupra memo-

riei si capacitatii de invitare.

Un alt amanunt semnificativ este acela ci grasimea laptelui (untul) nu are
aceeagi compozitie cu grasimea de rezerva - seul vacilor. Untul este deosebit
de seu, deoarece este special destinat hranirii vitelului, care numai astfel creste si se
dezvolti sanatos.

Digestibilitatea untului este extrem de mare, respectiv 99%, necesitind mai
putine saruri biliare si solicitand astfel mai putin vezica biliara si ficatul. De aceea un-
tul se recomanda in bolile de vezica biliara, ficat, rinichi, stomac.

Untul ugureaza absorbtia si distributia vitaminelor liposolubile, in special a vita-
minei E.

Componentele untului au efect potential anticancerigen. Acestia, impreuni cu
alti compusi ce provin din hrana vacilor care pasuneaza pot avea efect protector im-

potriva cancerului de colon, san, prostata, piele, stomac.

Tabel 10: Compozitia untului de vaca

COMPONENTA UNT DE MASA UNT DE MASA
PENTRU 100 g GRAS SLAB
APAg 16,0 480
PROTEINE g 07 7.0
GLUCIDE g 04 17
FIBRE ALIMENTARE g ] 0
LIPIDE g din care g: 820 420
- ac. gragi saturati g 526 276
- ac. grasi mononesaturati g 235 111
- ac. grasi polinesaturati g 20 1.0
- colesterol mg 250 210
MINERALE:
Sodiug 220 1900
Potasiu g 12,0 80,0
Magneziu g 20 80
Fosforg 15.0 75,0
Calciug 150 230
Fierg 02 0
VITAMINE:
Retinol pg 708,0 0
Caroten pg 505,0 0
Tiamina mg 0,01 0
Riboflavina mg 0,02 0
Vit. B6 mg 0,01 0
Vit. B12 pg 0,01 0
Vit. Cmg 0 0
Vit. D g 13 001
Vit. Emg 15 10,0
Niacina mg 0,03 0
Acid pantotenic mg 0,05 0
Folacina pg 0 0
ENERGIE
Keal 750 411
Kj 3088 1698
a7




Inima, sistemul vascular si gréisimile

Pretutindeni unde alimentatia este dezechilibrata in favoarea unui exces de acizi
grasi omega-6 frecventa aterosclerozei, infarctului miocardic si aritmiilor fatale este
semnificativ crescutd. Consumul de acizi grasi omega-3 reduce rata de aparitie a arit-
miilor severe cu 30%. Surse valoroase de acizi grasi esentiali omega 3 sunt nucile, uleiul
de in, uleiul de canepa, iar de acizi grasi esentiali cu lant lung omega 3 (EPA-DHA) sunt
pestii oceanici grasi de apa rece, pescuiti din zone nepoluate — somon, macrou, hering,
cod, sardine.

Fitosterolii — grasimi vegetale mai complexe, care se gdsesc in soia, varza,
conopida, broccoli — au efecte puternice de scidere a colesterolului si trigliceridelor
sanguine, oferind protectie impotriva maladiilor cardiovasculare.

Sistemul imunitar si grdsimile alimentare

Este binecunoscut faptul ca in malnutritiile severe, in sindromul de epuizare (Was-
ting Malnutrition) sistemul imunitar este compromis, crescind mortalitatea prin infectii.

Obezitatea si tratamentul sau afecteaza functiile imune, mecanismele de aparare
naturale scazand responsivitatea limfocitelor B si T.

Curele de slabive severe (400 — 1200 Kcal/zi)

provoacd scaderea numarului de celule T si B si

rabusirea sistemului imunitar.

Deoarece atat obezitatea, cit si curele de slabire

anteziste afecteazd un numadr din ce in ce mai mare

de oameni, impactul aportului de energie zilnicd din

alimente va fi in viitor si mai sever.

Cercetarile moderne au demonstrat ci atat compozitia in acizi grasi a grasimilor
alimentare, cat si cantitatea totali de grisimi ingerate influenteazi puternic
functionarea sistemului imunitar.
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Sistemul nervos i grisimile

Creierul uman este alcatuit in proportie de ~ 60% din lipide. Lipidele ingerate in
decursul vietii modeleaza permanent creierul, din copilarie pana la batranete, deter-
minand in mod esential performantele de invitare, memorie, atentie, concentrare.

Din acest punct de vedere tipul de grisimi cu care ne hranim este determinant
pentru sandtatea sistemului nervos. Cercetari recente demonstreaza faptul ca grasimile
saturate in exces (mai mult de 10% din aportul caloric zilnic, respectiv 30 g pentru o
dietd de 2500 kcal) au un efect profund daunator asupra creierului, inducand disfunctii
ale memoriei si invatarii cu alterarea comportamentului cognitiv. In plus, se pare ci efec-
tele daunatoare ale grasimilor saturate asupra creierului sunt cumulative, fiind asociate
cu deficiente de invatare la tineri, accelerarea pierderii memoriei la adulti, aparitia bo-
lilor neurodegenerative Alzheimer si in special a maladiei Parkinson. Grisimile saturate
interfera si cu buna functionare a insulinei, determinand rezistenta la insulina, stare
prediabetica de tip 2, cu perturbarea utilizarii glucozei de catre creier.

Periculozitatea consumului EXCESIV de grasimi
animale saturate (carne grasi, lapte integral, unt, branza grasa),
alimente prijite, dar si excesul de uleiuri vegetale bogate in acizi grasi
omega-6 (floarea-soarslui, porumb, sofrinel)
si acizi grasi trans (margarine, grasimi hidrogenate si partial
hidrogenate), mai ales inca din perioadele copiliriei, vor avea mai
tarziu efecte devastatoare gribind aparitia bolilor cardiovasculare
(CVD), degradarea timpurie a facultatilor mentale
(o forma de presenilitate), aparitia bolilor cronice
si imbatranirea accelerata.
Din moment ce creierul este construit preponderent
din grasimi, calitatea acestora determini direct calitatea structurilor
sistemului nerves gi functionarea optima a acestuia.
Din aceasta cauza o dieta lipsita in intregime de grasimi este
periculoasa (pentru omul sanitos se recomanda ca grasimile sa

reprezinte sub 25 - 30% din aportul caloric total, zilnic).
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Din punct de vedere al calitatii, grasimile pot fi impartite in doud mari categorii:
sanatoase gi periculoase pentru creier.

Grasimi sanatoase

» grasimile din pestele gras din zonele oceanice cu ape reci (somon salbatic), cod,
ton, merluciu, macrou, sardine, fructe de mare, unt natural - cu moderatie si in
stare crudd. Se pot utiliza si suplimente alimentare cu omega 3, de preferat sta-
bilizate cu vitamina E naturald in locul antioxidantilor de sintezd BHA, BHT
(E320,321).

> grasimile din surse alimentare de origine vegetald (legume verzi, nuci, seminte
de in, ulei de canepa, ulei de rapita);

~>» grasimile din uleiul de masline, rapitd, arahide, palmier (mai ales uleiul rosu de

palmier), uleiul de Argan, de seminte de pin;

Grasimi periculoase

» grasimi animale saturate din: grasime si carne grasd;

» uleiuri vegetale hidrogenate si partial hidrogenate (margarine), maioneze, ali-
mente procesate, biscuiti, snack-uri, chipsuri, produse de patiserie, cofetarie,
fast-food:

» excesul de uleiuri vegetale hogate in acizi grasi omega 6 din: porumb, sofrénel,
floarea-soarelui, alimente procesate.
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Sa dam si un exemplu clar:

LETUL DE MASLINE - autenticitatea si beneficiile nutritive ale acestuia.

Uleiul de masline se obtine din fructele arborelui de maslin recoltate incepand din
luna noiembrie pana in decembrie. Calitatea uleiului de masline este puternic influentata
de natura terenului pe care cresc arbustii, de tipul de livad4, gradul de maturare al fructe-
lor, de modalitatea de recoltare a acestora si de metoda de extractie utilizata.

Atat datoriti exceptionalei sale valori alimentare, dar si din cauza pretului, uleiul
de masline este cel mai frecvent falsificat ulei.

Conform Regulamentului CEE 1915/87 uleiul de masline se clasifica din punct de
vedere comercial astfel:

Se obtine din fructe prin procese fizice si mecanice (nu sunt admise temperaturi
mai mari de 38°C) care nu produc alterarea uleiului (nu este admis nici un proces de
extractie cu solventi sau procese de reesterificare sau amestecuri cu alte uleiuri). Acest
ulei se poate utiliza in stare cruda sau la prepararea termica a alimentelor, fiind rezis-
tent la temperaturi inalte (punct de fum 190°C). Cu cat aciditatea uleiului de masline
este mai mica, cu atat rezistenta la temperaturi creste.

Uleiul de masline virgin se clasific la rdndul lui in functie de aciditate (exprimata
in grame de acid oleic la 100 g ulei) in:

ulei de masline extravirgin: aciditate sub 1° gi gust perfect;
> ulei de masline virgin: aciditate sub 2° si gust perfect;

¢ ulei de masline virgin normal: aciditate sub 3,3° si gust bun;

¢ ulei de masline virgin lampant: aciditate peste 3,3° si gust imperfect.

2) Ulei de mésline obtinut prin alte procedee

ulei de masline rafinat cu aciditate sub 0,5°, obtinut prin rafinarea uleiului
de masline virgin;
¢ ulei de masline cu aciditate sub 1,5° obtinut prin amestecul uleiului rafinat cu
ulei de masline virgin lampant;
ulei brut - Greggio - din simburi de masline obtinut prin extractie cu
solventi din simburi de masline (reziduu de la fabricarea uleiului virgin); nu se admit
procesele de reesterificare sau amestecuri cu uleiuri de alta natura;
¢ ulei rafinat din saimburi de masline cu aciditate sub 0,5° obtinut prin rafina-
rea uleiului brut din sdmburi de masline;
ulei din simburi de masline cu aciditate sub 1,5° obtinut din amestecuri de

ulei rafinat din sdmburi de masline cu uleiuri de masline virgine, lampante.



Calititile uleiului de misline extravirgin

4 poate fi considerat §i condiment datorita gustului i aromei sale;

4 are o inalta digestibilitate; ||

% este ugor laxativ;

¢ este un aliment - medicament, iar vechii greci il considerau cheia
longevitatii si a sanitatii mentale.

Consumul cu moderatie, regulat, de ulei de misline extravirgin poate avea
urmatoarele efecte benefice asupra sanitatii:

~ previne formarea ateroamelor (depunerea colesterolului pe artere si infundarea
lor) si scade riscul de aparitie al bolilor cardiovasculare i a efectelor acestora;

<> amelioreaza presiunea arteriala la bolnavii hipertensivi;

<> amelioreaza disfunctiile generate de diabetul zaharat;

~» amelioreaza activitatea cognitivd;

> amelioreaza efectele unor holi neurologice (depresii) sau neurodegenerative
(Alzheimer);

> este un aliment cu puternic efect vermifug, indicat copiilor si persoanelor debi-
litate i cu un sistem imunitar slabit;

—» este un laxativ bland, util in starile de constipatie;

- atenueazd efectele otravirii cu ciuperci toxice;

> are efect colecistokinetic, drendnd vezica biliard lenesd;

> amelioreaza ulcerul gastric;

contine antioxidanti puternici polifenolici si tocoferolici (vit. E) extrem de
utili in prevenirea aparitiei stresului oxidativ prin anihilarea radicalilor liberi

(ROS). Previne astfel aparitia statusului proinflamator sistemic pe fondul ca-
ruia evolueaza maladiile cronice (diabet, cardiovasculare, neurologice — neuro-
degenerative, cancerele). In acest mod are si un efect geriatric de prelungire a

vietii, determindnd si un look sandtos prin incetinirea aparitiei ridurilor si a MIARIE ATENTI]E CI3 CUMI2 A TR /A\ T 1Y

aspectului tern al pielii.

= previne cancerul de san prin inhibarea unor gene raspunzatoare de aparitia TOATITIE ACIBS I3 ENEM@ Sm
T OFEBRITE NUMAT D ULEIUL D8 MASILING

» are efect analgezic natural, atenuénd durerea;
» poate fi utilizat §i extern pentru masaje, impotriva caderii parului, gutei s.a. BXIRAVIIRGIIN AUFBINAFICY
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celulita

Celulita este o stare inflamatorie a tesutului celular generalizatd sau localizata.
Daca e numai sa ne gandim la denumirea stiintifica a celulitei (hipodermita cronica
circumscrisd, paniculopatia edemato-fibro-sclerotici localizatd), ne dim seama ca
treaba nu e aga simpla!

Oricum, cert este ci celulita afecteaza tesutul celular subcutanat situat intre
muschi si piele si apare mult mai frecvent la femei (98%), fata de barbati (2%). Barbatii
au o masa musculari dezvoltata, care reprezinta cca 45% din greutatea lor corporala
si cca 18% grasime, fati de numai 35 % masd musculari si cca 25% grasime la fe-
meie. De aceea o femeie activa are nevoie in medie de un aport zilnic caloric de 2000
— 2200 Kcal, in timp ce un barbat activ are nevoie de 2500 — 2600 Kcal zilnic, din cauza
metabolismului masei musculare mai dezvoltate. In plus, corpul unui barbat este mai
bogat in api decit cel al femeii, usurdnd procesele de detoxifiere.

Celulita este asociati cu statusul supraponderal si hormonal, fiind localizati de
predilectie pe coapse si fese, uneori si pe abdomen. Se manifesti, spre deosebire de
tesutul adipos neinflamat, prin induratii mai mult sau mai putin delimitate sub forma
cojii de portocald, dureroase la palpare, care se pot asocia cu nevralgii rebele.

Sidelainceput trebuie si ldimurim un aspect - celulita nu este totuna cu grisimeal
Nu trebuie si ai kilograme in plus pentru a avea celulita! Intr-adevir, celulita se
asociaza adeseori cu kilogramele in plus, insa inesteticul aspect al pielii precum coaja
de portocala afecteaza peste nouizeci la suta dintre femei, indiferent daca sunt slabe,
normoponderale, supraponderale, sau chiar daci fac sport cu regularitate.

Deosebirea dintre celuliti gi obezitate se face stringind pielea cu doud degete.
Daca acele cavitati nu dispar prin stringere este vorba de celulita.

La fel, cand vorbim despre tonusul pielii — este alt subiect! Pentru evitarea
aparitiei pielii flasce (care atdrni) si mentinerea fermititii ei, este necesar si adoptim
un stil de viata activ, si ne hrianim sinitos i sa practicim exercitiul fizic de intarire a
musculaturii subiacente pielii, dar i a celei scheletice.
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CELULI'TA

Tabel 11 - Deosebirile dintre celulita gi obezitate

OBEZITATEA

> Atacd in special femeile > 95%,

bérbatii fiind afectati doar in
proportie de cca 2%, apare mai
frecvent la tipul uman caucazian.

> Apare simetric doar pe anumite

suprafete specifice pielit

= Ataca in primul rand structura

tesutului conjunctiv, ca mai apoi
sd afecteze si celulele adipoase.

> Poate aparea si la persoane slabe.
> Cedeazd partial, doar la dietele de

slabire.

< Tesutul celulitic, la palpare,

evidentiaza noduli mici si mari,

durerosi.

< Pernutele celulitice au o

temperaturd mai scizutd fata de

cea a zonelor adiacente.

> Suprafata pernutei celulitice

este dura, ne-elastica, prezinta
neregularitati in valuri si aspect
de ,coajé de portocald’”

5 Pernuta celulitica contine

intotdeauna o cantitate de apd
mai mare decdt cea normald,

apdrand frecvent edemul.

= Poate afecta deopotriva femeile,
bérbatii si copii.

= Apare in toate zonele corpului ce
contin celule adipoase.

> Afecteazd doar celulele adipoase
care se mdresc prin depunerea de
grasimi (TAG).

> Cedeaz la dietele de slabire
corecte.

=> Stratul de grasime are o
consistentd uniformd.

= Temperatura stratului adipos este
aceeasi cu a tesutului negras.

=> Pielea ce acopera stratul adipos
este netedi si elastica.

> Tesutul adipos contine apa in
cantitate normald, avand un
aspect pufos.

= Oboseald, lipsd de energie,
tendinta la tulburdri hormonale,
infertilizate, boli cronice.

=>» Distonie neurovegetativd,
depresie.




Cauzele aparitiei celulitei
Cénd se pune diagnosticul de celuliti?

Celulita este un proces inflamator generat de staza sanguino-limfatica la nivelul
microcirculatiei hipodermice, urmat de o acumulare de grisime, apa si toxine datorata
unor multiplii factori:

¢ alimentatia inadecvata

 lipsa exercitiului fizic

¢ regimurile alimentare restrictive-diete de slibire

¢ tulburirile hormonale

+ supraponderalitatea

“ constipatia

¢ diabetul

% fumatul

+ excesul de alcool

¢ stresul

¢ insomnia

¢ hainele stramte

¢ campuri electromagnetice artificiale

+ purtatul de tocuri inalte

“ mogtenirea genetica

Mai simplu zis, stilul de viata si ereditatea sunt factorii esentiali in aparitia celu-
litei, care se poate declanga inca din perioada pubertatii, 1a varste de 11 - 14 ani, atunci
cand ovarele incep sa secrete hormonii estrogeni, conferind caracteristicile sexuale
secundare specifice femeii, inclusiv capacitatea de a avea copii. Unul dintre factorii
importanti in declansarea celulitei este mostenirea genetica. Ca si in cazul altor mala-
dii (exemplu: probleme circulatorii) si celulita are o componenta genetic, reprezentata
mai ales prin determinarea numarului de adipocite si zonelor de localizare a acestora

in corp: pe fese, coapse, abdomen.

De asemenea, femeia poate traversa inca alte doud perioade fiziologice normale,

precum sarcina si menopauza, in timpul cirora celulita se poate agrava datorita deze-

chilibrelor hormonale specifice acestor stari.

Tesutul conjunctiv este cel care face diferenta!
Astfel, fibrele colagenice elastice din corpul femeii sunt dispuse paralel pentru a
facilita alunecarea adipocitelor printre ele, corpul fiind in acest mod pregatit pentru
a purta sarcina. Se obtine astfel o mai mare flexibilitate, cu precadere in zonele cheie
ale corpului: bustul, coapsele, fesele. Tocmai aceasta flexibilitate marita a tesutului

colagenic este cea care favorizeaza aparitia si dezvoltarea celulitei.

Corpul barbatului, insi, dispune de o structura reticulatd a tesutului colagenic,
ceea ce impiedici alunecarea adipocitelor si reduce flexibilitatea structurilor pielii. Mai
mult, barbatii au celule adipoase plane, diferite de cele sferice ale femeilor.

Adipocitele sferice caracteristice femeilor exercita presiuni apreciabile, orientate in
sus, spre piele, producand aspectul de coaja de portocald, spre deosebire de adipocitele
plane ale barbatilor, care au tendinta de expansiune pe orizontald, nedeformand pielea.
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Pe de alta parte celulita trebuie deosebiti de
le vergeturi.

Astfel, atunci cand fibrele elastice i colagenul isi pierd elasticitatea, rezistenta
tesutului conjunctiv scade, pielea cedeazd si apar vergeturile. Vergeturile apar la
schimbari bruste de greutate, modificiri hormonale, in timpul sarcinii sau prin prac-

ticarea excesiva a exercitiilor fizice. Pentru a evita aparitia vergeturilor nu trebuie sa

slabiti bruse.

ca efect si eliberarea masi

nci stocate si temporar inacti

in sange metale grele (plumb, ca

ri de pesticide, poluanti organici persistenti

pe

), care ne vor intoxica. Uneori se pot declanga stari de

intoxi

1e acuta, care pot pune viata in perice

Riscul si diagnosticul de celulita pot fi apreciate in urma
urmatoarei evaluari:

= anumite parti ale corpului au tendinta de a deveni, sau sunt flasce: coapse, fese,
abdomen, brate;
» strangand pielea de pe pulpe, abdomen, fese, brate, intre doud degete apare as-
pectul granular;
> avetiun index de masa corporala (BMI) mai mare de 25;
> ati suferit oscilatii mari de greutate, inclusiv efectul YO-YO, in urma unor diete
de slabire restrictive;
~» nu consumati legume si fructe proaspete;
~» consumati multe dulciuri rafinate industriale, cu index glicemic ridicat, inclusiv
bauturi indulcite cu zaharuri sau edulcoranti de sinteza;
> consumati frecvent alimente preparate industrial (ready to eat), conserve, se-
mipreparate, congelate, fast-food, junk-food:
~>» consumati (doamnele) frecvent mai mult de 1 un pahar de vin pe zi;
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constipatia cronicd poate declansa celulitd: resturile fecale neeliminate gene-
reazad substante toxice, chiar pro-cancerigene, facilitand in acelasi timp reab-
sorbtia lor in circuitul sanguin, contaminand intr-un cerc vicios tesutul adipos
si pe cel conjunctiv. Apare meteorismul, gazele toxice generate fiind reabsorbite
in sdnge si eliminate partial prin saliva (apare halena foetidd) sau prin piele, de
unde si mirosul urat al corpului.

> fumati;

> sunteti sedentard si nu practicati mersul pe jos, folosirea scarilor, inotul, sau
orice alt sport de intensitate medie; astfel, se reduce irigarea sanguind, acu-
mulandu-se toxine mai ales prin baltirea sangelui si limfei in microcirculatia
hipodermicd. latd cum este afectatd reintoarcerea venoasd a sdngefui si, in con-
secintd, tesutul conjunctiv se slabeste apdrénd deseori varicele i hemoroizii.
Daca tesutul conjunctiv nu este oxigenat si detoxifiat adecvat prin circulatia
sanguind si limfaticd, excesul de lichide nu este eliminat (apar edemele), iar
toxinele se acumuleaza in celule aparénd procesele inflamatorii specifice celu-
litei. Exercitiul fizic creste, de asemenea, rata metabolismului bazal, accelerand
arderea grasimilor acumulate in adipocite.

> purtati haine stramte, in special pantaloni stramti si daca preferati pozitia de
repaus ,picior peste picior” sau stati prea mult in picioare, impiedicand astfel
circufa;ia si intoarcerea venoasd;

- aveti defecte posturale de tipul lordozei;
—» purtati incaltaminte cu tocuri inalte;
> stresul este un factor esential in declansarea si agravarea celulitei;

'

> sunteti depresiva.
Riscul de celulitid creste cu cat riaspundeti afirmativ la mai multe puncte din

aceasta schema de autoevaluare.

Iar primele doua semne importante ale celulitei se concretizeaza prin:
> senzatia de greutate resimtita in gambe.
~» senzatia de frig in gambe si labele picioarelor, noaptea apdrand cianoza gam-

belor.



Functionarea normali a glandelor endocrine hipofiza, epifiza, tiroida, pancreasul
endocrin, suprarenalele, ovarele la femei si testiculele la barbati este hotaratoare pen-
tru desfasurarea fiziologica a metabolismelor, pentru normoponderalitate si sinatatea
organismului. Dezechilibrele hormonale pot afecta functionarea rinichilor si ovarelor,
ceea ce determina retinerea si acumularea apei in tesuturile (edeme, senzatia de corp

pufos) conjunctive, dar si a toxinelor in adipocite, declansand astfel celulita.

Acizi grasi liberi Adiponectina

Leptina
Factori ai

complementului Rezistina

Steroizi sexuali
Prostaglandine
Hormoni glococortizoizi

i~ Interleukine IL-6

Pro-inflamatorii
Angiotensinogen
Angiotensina II

PALT TNF-a

CELULA ADIPOASA - substante secretate de adipocit,
celula cu functii hormonale

Lipuriie de ceiulita pot
- celulita generalizata - care apare in special la persoanele obeze cu un stil
de viata dezordonat, alimentatie dezechilibratd, cu multe alimente industriale
rafinate;
celulitd localizatd - afecteazdzone ale corpului precum gatul, fata, abdo-
menul, bratele, trunchiul si zona lombard;
» celulita regionala — localizatd de reguld pe fese, coapse, abdomen, fiind si
cea mai rdspanditd forma.
De asemenea sunt cunoscute forme de celulita durd, edematoasa, moale, usoara,
medie, grava.
Celulita medie si cea grava reprezinti probleme serioase de sanitate, trebuind
sd fie tratate in consecinta. Pot aparea disfunctii venoase grave, cu aparitia varicelor,
care determina acumularea lichidelor si toxinelor in organism. Apar probleme circu-

latorii, in special la membrele inferioare, se pot forma trombi care produc embolii cu
consecinte grave pentru sinitate.
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yrevenire si
De la inceput trebuie si spunem ca nu existd o dieta anticelulitici universala si
ca de fapt nici nu este vorba doar de o dieta, ci de un stil de viata anticelulitic persona-
lizat.
Pielea, fesele, coapsele dumneavoastrd au cipatat un aspect flasc, pufos, ca de
vata, datorita afectarii tesutului adipos subcutanat profund, care se afla sub epiderm si
derm. Acest tesut este format in principal din fibre conjunctive care inconjoara grupuri

de celule adipoase dispuse in forma de ciorchine, formand paniculi adiposi.

Fig. Structura pielii
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Spatiile libere sunt stribatute de vase de singe (capilare) si fibre nervoase (sen-
zori de presiune, temperatura etc).

In lipsa miscarii, tesutul subcutanat nu arde grasimile in exces si nici nu elimina
apa. Astfel se acumuleazi din ce in ce mai multa apa, grasime gi toxine, care declanseaza
un proces inflamator, iar adipocitele cresc si se deformeaza pana cand pielea devine
flasca, fara elasticitate, aparidnd semnele celulitei.

Pe de altd parte, odata cu inaintarea in vérstd capacitatea de regenerare a co-
lagenului, care asigura elasticitatea si aspectul tineresc al pielii, scade. Astfel, celulita

se agraveaza.



Alimentele rafinate cu index glicemic ridicat (GI) §i incarcatura glicemica ridicata
(GL) consumate in exces, furnizeaza o cantitate mare de glucide cu absorbtie rapida,
care in parte sunt transformate in energie si glicogen (rezerva energetica celulara).
Excesul de zaharuri, insi, este transformat in grasime (triacilgliceride TAG), care se
depune in tesutul adipos, in adipocite, care isi pot mari volumul de pana la 100 de ori.
Alta parte din triacilgliceride pot fi oxidate de radicalii liberi i se depun pe artere sub
forma de placi ateromice, declangsdnd maladii coronariene, cardiovasculare si cerebro-
vasculare.

Alimentele rafinate industriale sau casnice sunt sdrace si in nutrienti,
micronutrienti $i non-nutrienti, modificind in consecintd calitatea i cantitatea
tesutului conjunctiv esential pentru arhitectura si supletea pielii.

Sedentarismul agraveazi situatia, impiedicand eliminarea toxinelor si drenarea
lichidelor. Respiratia vicioasa accentueazi si ea, prin efecte de hipoxie, oxigenarea si
detoxifierea.

Intotdeauna trebuie sa incepem cu detoxifierea organismului, care este esentiala
pentru tratarea celulitei.

Detoxifierea se realizeazi prin actiunea combinata, sinergica, a:

ficatului, rinichilor, colonului, plamanilor, sistemului circulator, pielii, fanerelor

(par, unghii) si

exercitiului fizic, care stimuleaza functionarea acestor organe, a metabolismu-

lui (arderea grasimilor) si eliminarea toxinelor.

Prin urmare:

Cresteti consumul de legume si fructe proaspete, in sezon, de fibre ali-
mentare, de alimente probiotice, de apd platd, combateti constipatia si seden-
tarismul

Folositi suplimentele alimentare si alimentele care protejeaza ficatul:
anghinarea (cinarina), armurariul (silimarind), papadia, maciesul, ghimbirul.

> Consumati alimentele si suplimentele alimentare care stimuleaza ex-
cretia si eliminarea toxinelor prin urina si fecale, ceaiurile diuretice naturale,
suplimentele alimentare cu fibre, probiotice, prebiotice.

Este obligatorie vitaminizarea si remineralizarea naturald pentru pre-
venirea si tratamentul celulitei.

Incercati sd vd insusiti tehnici mentale pentru controlul greutdtii cor-
porale. Controlandu-vd mintea, vointa, veti capata puterea de a va determina
corpul sd se schimbe, imagindndu-vd asa cum vd doriti sa ardtati.

Apoi, este important sa respectati urmatoarele reguli principale:

¢ incepeti intotdeauna ziua cu un mic dejun sanatos, deoarece acesta

r
este cea mai importanti masa a zilei, asociind corect alimentele; acum este
momentul si consumati proteine, grasimi, oua, brinzeturi - evident, nu toa-

te la acelagi mic dejun!

¢ Nu consumati fresh-uri in exces, dar nici bauturi dulci, alcoolice, in

special cocktail-uri.

¢ Nu confundati setea cu foamea! Cind simtiti ca va este foame beti un

pahar cu apa, deoarece s-ar putea sa va fie sete si nu foame.

@ Reglati-va bioritmul prin expunerea epifizei, care secreta melatonina,
]



in fiecare dimineata o jumaitate de ori la lumina naturali a soarelui.

¢ Nu abuzati de televizor si calculator.

¢ Renuntatila mancarea prijita, la pané-uri i nu mai consumati in exces
grasimi animale (in special produse de mezelarie).

¢ Renuntati la dulciurile rafinate pe baza de zaharuri gi indulcitori arti-
ficiali.

¢ Nu gustati médncarea des in timp ce gatiti §i nu rontiiti nimic intre
mese, cu exceptia fructelor gi legumelor proaspete.

% Agezati-va relaxatila masa gi fiti atenti la aparitia semnalului de satie-
tate, care poate apirea gi dupa 20 de minute de la inceperea mesei; ridicati-va
de la masa cind inca va mai este foame.

¢ Gatiti sanitos alimentele, asociati-le corect i respectati principiile
crononutritiei.

# Adoptati un spectru alimentar variat, echilibrat gi bogat in alimente cu
efect alcalinizant asupra mediului intern.

# Culorile pot influenta apetitul, galbenul-portocaliu stimulidndu-1, iar
albastrul reducindu-l; deci, nu va vopsiti bucitaria in galben sau portocaliu
si mancati din farfurii de culoare albastra - veti vedea cum va veti situra mai
repede.

4 Nu va chinuiti si va cintariti zilnic. Controlati-va greutatea saptama-
nal la un cintar care va indica gi raportul dintre grisime §i masa negrasi a
corpului. in nici un caz nu va cantariti in perioada ciclului menstrual, deoare-
ce apar rezultate false (datoriti retentiei de lichide), care vi pot descuraja.

¢ Adoptati un stil de viata sianitos, activ gi o gindire pozitiva pentru tot
restul vietii.

Doamnelov, mai este o chestiune de care trebuie sd

tineti cont atunci cand va alcatuiti dieta anticelulitica,

si anume tipul constitutiv.
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Tipul atletic

Corp musculos, longilin, umeri lati, coapse inguste, abdomen plat, este predispus
la probleme de greutate si de aceea ar trebui si consume fructe, legume proaspete
de sezon in cantitate mai mare, cereale integrale, dar si proteine cu valoare biologica
ridicatd in special peste, oud, carne alba gi sporadic, carne rosie. Se indica consumul
de alimente probiotice si fibre alimentare (iaurt, suplimente cu fibre). Acest tip
constitutional trebuie sa practice de cel putin trei ori pe siptimana sporturi de inten-
sitate medie, intercalate cu stretchingul.

Tipul robust

Sistem osos puternic, cu tendinta de ingragare si depunere a grasimii in zona abdo-
menului. Va acorda o atentie deosebita alimentatiei si va practica mult exercitiu fizic. Se va
ingriji in mod special de zona abdominali, masand-o si aplicind creme anticelulitice. Se
vor consuma multe fructe si legume proaspete de sezon, alimente probiotice (iaurt natur)
in combinatie cu suplimente cu fibre alimentare, se va reduce aportul de alimente rafinate,
zaharuri, grasimi si sare. Hidratare eficienta cu apa minim 2 litri pe zi. Se vor efectua cure
de detoxifiere la inceputul fiecirui anotimp. Se vor evita fluctuatiile de greutate.

Tipul ginoid - para

Apartine prin excelenta fenotipului feminin cu talie strAmta, bust generos, fese
proeminente, cu tendinta de a lua rapid in greutate. Se recomandai practicarea zilnica
a unui sport de intensitate medie. Vor fi evitate in mod special alimentele industriale
sau casnice grase, dulci, sirate, conservele. Se vor consuma fructe si legume in se-
zon. Hidratare corecti, dar nu cu fresh-uri de fructe sau bauturi dulci. Se va combate
constipatia. Se vor aplica creme anticelulitice si masaje adecvate in zonele cu risc de
celulita. Se vor evita fluctuatiile rapide de greutate (efectul yo-yo).

Tipul stenic

Masa musculara si grasime reduse, extremitéti subtiri, aspect fragil, extrem de
feminin, cu forme putin exprimate. Se vor practica zilnic antrenamente de circa o
jumitate de ord, necesare dezvoltarii masei musculare. Alimentatia va fi bogata in fibre
alimentare procurate din fructe si legume proaspete, cat si din suplimente alimentare
(pe bazi de in, psyllium), hidratare cu apa plati. Se vor consuma alimente proteice
slabe, oua, urda, peste, carne de pasire (in special de curci) cu aminoacizi ramificati
pentru stimularea dezvoltarii mugchilor.




Acesta apare in urma adoptarii unei diete foarte restrictive (sub 1200 Kcal/zi),
cand organismul apeleaza la rezervele sale energetice (grasimea din tesutul adipos),
extragdndu-le din depozitele constituite pe fese, coapse, abdomen. Astfel, se produce
o slabire rapida si adeseori inestetica.

Dupa incetarea dietei restrictive, organismul va compensa rapid pierderile de
grasime suferite, umpland fesele, coapsele si abdomenul cu mai multa grisime care a
fost eliminata anterior.

Adica: pierdem 10 Kg in greutate, pentru ca apoi, in scurt timp, si castigam 20
kg. Aceste oscilatii mari i rapide ale greutatii corporale se insotesc de modificiri ale
compozitiei corpului (scade masa musculara si creste cea grasi) si perturbari meta-
bolice si hormonale extrem de periculoase pentru sanitate, putind degenera in boli
cronice redutabile: celulitd, obezitate, diabet 2, maladii cardiovasculare, cancere, mala-
dii neurodegenerative, imbatranire precoce.

De fapt, prin astfel de diete se pierde apa si masi musculari, ceea ce va crea un
cerc vicios: mai putind masa musculara inseamna mai putine calorii arse!

Mai bine zis, mancand la fel, ne vom ingrisa mai mult.

Atentie, pentru a slabi nu trebuie
sub nici o forma sa eliminati din dieta toate grasimile!
A se vedea capitolul ,,Grasimile” .

Veti consuma acele grisimi care contin acizii grasi esentiali omega-3 si omega-6
in raporturile fiziologice corecte si anume 1:4. Aceste grasimi se afla in:

- uleiul de in

- uleiul de canepa

- uleiul de peste

- ficatul de peste

- carnea de peste, in special gras

- nuci, nuci de Brazilia, nuci de pin.

Sunt utile si grasimile care contin acizi linoleici conjugati (CLA), care pe langa
efectul anticancerigen au si un efect de redistribuire a grasimii din zona abdominali,
contribuind la o silueta frumoasa.

Acesti acizi grasi se gasesc in:
- carnea si laptele rumegatoarelor (vaci, oaie, capra)
- carnea de curcan

- suplimentele alimentare.

Incepeti cu o cura de detoxifiere cu fructe, legume si suplimente cu fibre alimen-
tare.

Renuntati la sedentarism, la fumat gi la excesul de alcool.

Atentie la metodele moderne de contraceptie bazate pe pilule cu hormoni estro-

geni, deoarece acestea pot contribui la cresterea ponderala i la accentuarea celulitei.
»

Acestea trebuie sa aduca un aport fiziologic de:
- proteine cu inalta valoare biologica
- de origine animald (ou preparat moale sau scrob, carne de pasare)
curcan, strut, pui, peste oceanic sau indigen (nu prajit!), ocazional carne rosie domestica
degresata gi vanat cu pene sau blani, lactate probiotice (iaurt natural, kefir, sana, urda).
Consumati cu moderatie branzeturi proaspete sau maturate (cca 25 g/zi);

- de origine vegetald (leguminoase si pseudocereale: fasole, soia,

linte, naut, quinoa, hrigca);




- grasimi esentiale (in special acizii grasi esentiali omega-6 si omega-3 in ra-
porturile corecte 4:1) provenite din pegte (omega 3, EPA : DHA), uleiul extravirgin de
masline, untul natural 20 g/zi, ulei presat la rece de in, canepa, dovleac. Consumati
nucifere: miez de nuca proaspat scos din coaja (cca 5 nuci/zi), nuci de pin, migdalre
dulci (5 - 10 samburi/zi), nuci de Brazilia (1-2 nuci/ zi),

- glucide complexe provenite din fainuri integrale de grau, secara, in produse
de tipul painii integrale, cereale integrale. Consumati produse de panificatie si paste

fabricate din grau SPELTA, in amestec cu grau dur, quinoa. Consumati hrigci pentru
virtutile sale venotonice,

- antioxidanti: rodii, afine, mure, varza, in special cea creatd, capsuni, spanac
tinar ca atare in salate, zmeura, broccoli, prune, germeni de lucerna, grau, sfecla rosie,
avocado, portocale, struguri rosii, negri, ardei capia, cirege, kiwi, fasole fiarta, cartofi
duldi, telina, morcovi, nuci de Brazilia, nuci, seminte de in, dovleac, susan, migdale

dulci, mere, pere, tomate, ceapa, praz, usturoi, dovlecei, pepene rosu, cirese, coacaze,

ciuperci, andive, anghinare, armurariu, urzici, leurda, untisor, alge marine.

- alimente si suplimente alimentare naturale (cu recomandarea specialistu-

lui) bogate in vitaminele C, E, A, B, flavonoide, acid alfa-lipoic, seleniu, zinc, iod s.a.

Atentie, evitati!

- alimentele aditivate si aromatizate artificial

- alimentele prajite, pané-urile, grasimile transhidrogenate, fast-food, junk-food

- dulciurile rafinate si bauturile industriale indulcite, energizante

- dressing-urile (sosuri, maioneze) si topping-urile, care au densitati calorice ridi-
cate, sunt puternic aditivate gi aromatizate, fiind total contraindicate

- cocktail-urile cu sau fara alcool

- zaharul, sarea si grasimile ascunse in alimentele preparate industrial sau in

casa.



Niciodata erorile si placerile alimentare
nu se platesc pe loc, ci in decursul anilor!

Pentru a obtine un efect de satietate optim consultati tabelele cu indicii de
satietate ai alimentelor. Pentru celuliti sunt indicate alimentele cu index de satietate
ridicat. Alimentele amérui precum andivele si anghinarea, pe langa efectul de detoxi-
fiere a ficatului, induc rapid i senzatia de satietate. Alimentele cu puternic efect di-
gestiv — ananasul crud, papaia, kiwi, ghimbirul - sunt indicate pentru detoxifierea in-
testinelor si corectarea proceselor din colon, prevenirea meteorismului si constipatiei,

impreuna cu suplimentele cu fibre alimentare pe baza de in si psyllium.

Fitoterapia pe baza de infuzii de: cozi de cirese, matase de porumb, pir, flori de
paducel, cretusca, frunza de vita rogie, ienupar, marar, muguri si frunze de mesteacan
are efect de drenare a tesuturilor, combatand infiltratia tesutului conjunctiv, edemelor,
cu efecte benefice in preventia i tratamentul celulitei.

De asemenea, preparatele anticelulitice pe baza de plante sunt indicate. Cititi eti-
chetele cremelor pentru a vedea daci contin plante precum: castan de India, ieders,
rostopasca etc.

Baile cu alge marine bogate in minerale gi alte substante biologic active pot
completa, impreuna cu argiloterapia, cromoterapia, florile lui Bach, activitatea fizica,
gimnastica, yoga, respiratia profunda, respectarea bioritmurilor i gandirea pozitiva,
mijloace de preventie si combatere a celulitei.

Alte terapii aplicate in cazul celulitei sunt: mezoterapia, ozonoterapia, electro-
stimularea, ultrasonoterapia, unde de radiofrecventa, radiatii infrarosii, presoterapia,
contentia elastica, peelingul corporal (gomaj), impachetarea corporala, saunele uscate
si umede (baile turcesti — hamam), masajul (inclusiv tehnica Shiatsu), reflexoterapia,
limfodrenajul manual, aplicarea ventuzelor, chirurgia estetica (lipoabsorbtia, abdomi-

noplastia), terapia cosmetici, frigoterapia.

Produsele de ingrijire personali (sipunul, samponul, rujul, oja, parfumul, fixati-
vul, deodorantele, lotiunea de corp, gelurile de dus, fondul de ten, bronzul artificial,
vopselele de par, fardul de pleoape) contin citeva sute de chimicale care pot afecta

frumusetea tenului, sinatatea si pot influenta evolutia celulitei.
Suntem atacati nu numai de e-urile din alimente, ci si de cele din produsele enu-

merate mai sus, care traverseaza bariera epidermici, patrunzind in singe.

Iata cateva E-uri frecvent intélnite in cosmetice:

¢ propilen glicolul (E 1520)

¢ aluminiul (E 173)

# etil-paraben (E215), metil-paraben (E218). Parabenii pot provoca ec-
zeme, iritatii, tulburiri hormonale, cancer mamar, functiile reproductive ale
barbatilor fiind deasemenea afectate.

¢ lauril-sulfat-de sodiu, cu efect puternic degresant, lasa pielea uscata,
deshidratati si expusa radiatiilor ultraviolete cancerigene. Cosmeticele si
produsele de ingrijire corporala care contin , parfum”, laurilsulfat de sodiu,
pot determina aparitia iritatiilor, agravarea astmului i cresc riscul de can-
cer.

¢ ftalatii (polietilen-tereftalat, diftalat, dietil ftalat etc) - substante no-
cive, provoaci tulburiri hormonale, care pot duce la infertilitate, tulburiri in
dezvoltarea fatului §i cancere.

¢ polimetil-metacrilatul poate provoca alergii, induce unele forme de
cancer, slabeste sistemul imunitar.

¢ izopropil miristatul din deodorante, impreuna cu ftalatii si aluminiul
pot provoca iritatii ale plamanilor, ochilor, pielii, dureri de cap, ameteli, pro-
bleme respiratorii.

¢ aluminiul (E 173) este asociat cu maladia Alzheimer.






as manca
ceva bun
sau poftele
alimentare

Pofta exageratd de mdncare

Pofta exageratd de mancare se datoreazad, in principal, gresitei gestionari
a consumului de alimente. Sarirea peste micul dejun va crea, in compensatie, o
pofta de mancare exagerata la pranz i cind.

Sa reluam:

Supraconsumul de alimente industriale, rafinate, bogate in zaharuri, va determina
oscilatii mari ale glicemiei, hiperinsulinemie postprandiala, care la randul ei va favoriza
transformarea acestora in grasimi. Acest surplus de grasimi se va depune in adipocite,
celulele tesutului gras, aparand in final supraponderalitatea i obezitatea. Adipocitele
au functii hormonale, secretind leptina, hormonul satietatii care actioneaza asupra
unei regiuni a creierului - hipotalamusul. Hipotalamusul controleaza pofta de méan-

care, dar in lipsa leptinei sau a rezistentei la leptina acesta rdimane permanent activ,
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inducand foamea continui. Astfel, incepem si mancam orice, chiar si alimente care in
mod normal nu ne plac, ajungind inexorabil la obezitate.

Scaderea productiei hormonului satietatii - leptina - este determinata
de:

> fluctuatiile greutatii corporale, aparute in urma adoptarii dietelor periculoase

de slabire (efectul Yo-Yo);

adoptarea unui program de masa haotic;

stresul psihic, explicand de ce persoanele stresate au o permanenta pofta de

mancare (bulimie), de dulce.

Poftele pentru anumite alimente apar atunci cand consumam alimente industri-
ale rafinate, cu incarcatura glicemica ridicata si densitate nutritionald scazuta in cadrul
unor diete monotone care nu ne pot furniza nutrientii necesari sanatatii organismului.
Spre exemplu, este cunoscut sindromul conservelor care se evidentiaza printr-un ansam-
blu de manifestari morbide, ca urmare a carentelor vitaminice, indeosebi vitaminele B
si C, induse de o alimentatie bogata in produse tratate termic (sterilizate, pasteurizate,
iradiate sau pregétite cu ajutorul microundelor).

Pe langa poftele alimentare, acest sindrom se manifesta si prin leziuni cutaneo-

mucoase: edeme, echimoze, pete si hemoragii, asociate cu astenie intensa.

Pofta de dulce

Pofta de dulce, in conditiile unei diete echilibrate si diversificate este normala,
insa problemele incep atunci cind nu ne putem abtine de la consumul de dulciuri.
Atunci cand poftim tot timpul la dulce s-ar putea, in faza incipienta, sa suferim de o
carenta de crom si magneziu. Cromul este necesar pentru producerea factorului de
toleranta la glucoza (GTF), care este absolut necesar pentru functionarea normala 2
hormonului hipoglicemiant - insulina. Cand insulina nu mai poate transporta lucoza
din sange in interiorul celulelor pentru a fi transformata in energie, celulele sunt per-
manent infometate, inducand dorinta de dulce.

Apare, astfel, paradoxul diabetului, cand in singe avem o cantitate mare de
glucoza, dar aceasta nu poate fi consumata de celule, datorita faptului ca insulina
,defectd” nu o poate introduce in celule.

Surplusul de glucoza este transformat de metabolism in grasime, care se depune
in adipocite, in timp devenind supraponderali si obezi.



Astizi este demonstrat ca obezitatea creste riscul de aparitie a sindromului meta-
bolic, hipertensiunii arteriale, aterosclerozei, bolilor cardiovasculare, diabetului, can-
cerelor.

Surse de crom — a se vedea capitolul ,Mineralele”.

Pofta de sdrat

Cei care poftesc frecvent la alimente sarate s-ar putea sa sufere de hipertensiune
arteriala, de deshidratare cronica si de aceea ar trebui si se prezinte la un examen
medical cit mai repede posibil.

Hipertensiunea arteriald, ca si diabetul, sunt acele boli care, desi nu dor, sunt
ucigasi ticuti si eficienti determinand aparitia bolilor cardio- i cerebrovasculare (in-
farct miocardic si accident vascular cerebral-AVC), distrugerea rinichilor, a vederii s.a.

Pofta de sarat poate indica si o lipsd de calciu i potasiu. Se cunoagte ca sodiul
(Na) este un antagonist al potasiului (K) si calciului (Ca), determinand eliminarea aces-
tora din oase, plasma sanguina si celulele corpului.

De aceea, excesul de sare de bucatarie (NaCl - clorura de sodiu) grabeste aparitia
osteoporozei (fragilitatea oaselor), dar si aparitia aritmiilor cardiace (batai neregulate
ale inimii) si hiperexcitabilitatii neuromusculare (crampe musculare, nervozitate, iras-

cibilitate, crize epileptiforme).

Atentie!

Unele alimente industriale ascund cantitdti mari de sodiu-sare, astfel cd
in timpul unei zile deseori depdsim cantitatea de sare recomandatd (maximum
5 — 6 g/zi pentru un adult si 3 g/zi sare pentru copii). .

Se recomand4, in aceste cazuri, cresterea consumului de fructe si legume, care
sunt principalele surse de potasiu (vezi capitolul ,Mineralele”) si de produse lactate

probiotice (iaurt natur, sana, kefir), surse valoroase de calciu impreuna cu fasolea,

alunele, nucile, sardinele, patrunjelul frunze, branzeturile etc.

Pofta de carne

Scaderea rezervelor de proteine, in special a masei musculare, atunci cand suntem

suprasolicitati fizic si psihic, in cazul in care nu consumam carne, oua, lactate, poate
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determina pofta de carne. De asemenea, consumul de produse industriale din carne
cu proteine cu valoare biologica scazuta (mezeluri, carnati, paté-uri) poate declansa si
intretine pofta de carne, organismul sperdnd si gaseasca o sursa de proteine de inalta
calitate biologica. In aceste situatii ar fi de preferat sa adoptam o dieta diversificata din
care sa facd parte in special carnea de peste, carnea de pui (ecologic sau de curte), ouile
(ecologice sau de curte), carnea rosie ecologica, dar si urda, quinoa, amarantul.

Pofta de fructe

Pofta de fructe reprezinta, in general, expresia carentelor de enzime alimentare,
vitamine, minerale si fitochimicale (non-nutrienti).

Fructele din flora de padure, sau cultivate (de preferat ecologice), consumate
la deplina coacere naturala, in sezonul lor de aparitie, aprovizioneazi organismul cu
enzime alimentare active (fiind alimente vii), vitamine naturale, minerale cu inalta
biodisponibilitate si fitochimicale (antioxidanti) necesare reechilibrarii fiziologiei si
restabilirii sinatatii fizice si mentale.

altd categorie de alimente: legume, leguminoase, carne,

Fructele se preteaza cel mai bine pentru inlocuirea alimentelor junk-food care de
obicei se rontiie intre mese: chips, snacks, pop-corn, dulciuri, sticks etc.

In acelasi timp, fructele aduc gi o mare cantitate de apa de o calitate exceptionala
(,apd vie”) necesara hidratarii corpului.

Spre deosebire de fructe, legumele consumate crude sau fierte in abur, sotate,

grilate, se pot asocia cu branzeturile, ouile, carnea, pestele, fructele de mare, iaurtul
si grasimile.

Pofta de cafea

Pofta de cafea poate trada o lipsa de sulf (S) si fier (Fe).
Sulful este un constituient al proteinelor, inclusiv al celor cu functii hormonale
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Fructele crude vor fi consumate numai
intre mese, pe stomacul gol, fdard a fi asociate cu nici o

lapte, oua, grasimi, cereale.



precum insulina, hormonii hipofizari, cu rol esential in reglarea metabolismelor si
comportamentului alimentar. Este, de asemenea, constituent al unor vitamine din
grupul B, favorizeaza secretia biliara, participi la reactiile de anihilare a radicalilor
liberi, mentine sanitatea pielii, parului, unghiilor. Aminoacizii sulfurati din crucifere
(legume din familia verzei) au actiune anticancerigena.

Surse bune de sulf sunt carnea, pestele, ouile, lactatele, varza, broccoli, conopi-
da, cerealele integrale, germenii proaspeti de grau, lintea, nautul, ceapa, usturoiul
(alicina).

Fierul este de asemenea un element vital, gisindu-se in organe de animale, car-
ne (in forma hemicd), oud, ciuperci, patrunjel frunze, boia de ardei, cacao-ciocolata
neagra, cafea, etc.

Poftele femeilor gravide

Aceste pofte pot exprima lipsa unor vitamine, minerale, macronutrienti, non-
nutrienti din dieta femeii gravide. Fari a face excese si prin tatoniri, se recomanda
consumul alimentelor dorite, daci nu sunt contraindicate de citre medicul curant.

Ca o regula generala, gravida trebuie si aibd o dieti cit mai diversificata si
echilibrata formata din alimente naturale si apa oligominerala si un stil de viata activ
adaptat starii fiziologice speciale in care se afla.

CONCLUZIE

Aceste probleme pot fi rezolvate astfel:

~» pofta exageratd de méancare poate fi combadtuta si corect gestionatd prin adop-
tarea unei diete diversificate si echilibrate, formatd din alimente naturale, inte-
grale, provenite din lanturi trofice scurte ecologice, durabile;

~» hidratarea eficientd cu apa oligominerald naturald 1,5 — 2 1 zilnic;

> prin renuntarea la dietele de slabire fanteziste, restrictive, periculoase, pentru
a preveni efectul Yo-Yo caracterizat prin oscilatii ale greutatii corporale, care
inhibd productia de leptind, declansdnd bulimia (consumul permanent, in can-
titate mare, a oricarui aliment).
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IN PLUS

Incetati odata pentru totdeauna sa mancati in fata televizorului, deoare-
ce acesta afecteaza functionarea cortexului prefrontal al creierului, care con-
troleazi comportamentul alimentar si emotiile, putind declanga tulburari
ale comportamentului alimentar de tip bulimic, ficindu-va sa mancati orice
si oricat de mult fira sa congtientizati acest fapt!

in timp se vor produce modificiri patologice ale sistemului gastrointes-
tinal (gastrite, ulcer, colon iritabil §.a.), ale metabolismelor gi aparitia supra-
ponderalititii i obezitatii.

MARE ATENTIE!

Reclamele la produsele alimentare difuzate prin televiziune (forma a
neuromarketingului, v-am detaliat in volumul I al acestei lucrari) sunt cele mai
agresive, acestea adresdndu-se direct subconstientului, declansind apoi reactii
de adictivitate pentru alimentele promovate astfel.

Copiii sunt si mai sensibili la astfel de reclame televizate si de aceea trebu-
ie in mod special protejati de efectul nociv al acestora.

Cert este ca trebuie sa:

= asociati corect alimentele si ingredientele din alimente, cu respectarea orarului
de masd si a celor trei mese principale zilnice;

> luati micului dejun intotdeauna, stiind ca acesta este esential pentru preve-
nirea poftelor si foamei exagerate, prevenind aparitia supraponderalitatii si
obezitatii;

=5 consumati minimum cinci portii de legume si fructe crude in fiecare zi, inlocu-
ind rontditul de alimente tip junk-food (chips, sticks, snacks);

> consumati alimente naturale, integrale, cu incarcatura glicemica scazuta (GL),
pentru evitarea oscilatiilor mari ale glicemiei;

> practicati activitati fizice precum mersul pe jos, folosirea scarilor, inot, gradi-
narit, zilnic, cel putin o jumdtate de ord pentru combaterea sedentarismului -
inamic modern asociat cu hrana devitalizata industriald si cu supraconsumul

implicit de calorii goale, dar ieftine, insd nocive.
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dieta de 4 zile

sau cum scdpdm de
cateva kilograme?

pentru a intra in rochia dorita cu ocazia
unui eveniment

De la inceput voi preciza ci astfel de actiuni nu sunt regimuri de slabire si nu sunt
indicate decat in situatii speciale! Pot fi repetate doar de citeva ori pe an, putind coin-
cide cu sezoanele in care se recomandai si inceperea unei cure de stimulare a detoxifierii
organismului, primévara si toamna.

Pentru mentinerea unei siluete frumoase si a sinitatii intotdeauna vom opta
pentru adoptarea unui stil de viati sinitos, activ, cu o dieta echilibrata, diversificati,

usor hipocalorica, combaterea sedentarismului si o gindire pozitiva.

P ——— Ny o | im este rezervat doar persoanelor -
- C Scav % av m i sandatoase! Cei care sufera de diferite boli vor cere
] ‘ 2 i neaparat sfatul si acordul medicului!

O schema de reducere a greutitii cu citeva kilograme, circa 3 kg intr-o siptimana,

cuprinde urmaitoarele etape:

1. Combaterea rapida a balonarii, in circa 24 de ore.

L ]
t r a 2. Stimularea detoxifierii organismului i intarirea sistemului imunitar, reglarea
‘ e n r u a 2 n metabolismului si accelerarea arderii grasimilor.

Important!

i\n y r 0 Ch i a 2 r e e r a t a“" ? Inig?edient;,'le si :zlimentefe recomandate vor proveni, de preferintd, din
- agricultura ecologica!




1. COMBATEREA BALONARII

Seara

Se incepe seara, cu un consum de circa
o jumatate de litru (2 pahare) de apa plata,
fierbinte in care se stoarce lichidul de la o
jumatate de lamiie si se adauga o cescuti
de patrunjel tocat (frunze si radacina), o
lingurita de seminte de marar micinate, se
amesteca si se infuzeazi circa zece minute.

Se strecoara lichidul si se consuma, cu
inghitituri mici, inainte de culcare. Infuzia
elimind gazele intestinale, destinde muscu-
latura tractusului digestiv si stimuleaza di-
ureza. De aceea, in timpul noptii este posi-
bil sa urinati de cateva ori, ceea ce poate
fi un disconfort.

Dupa ce v-ati trezit dimineata,
consumati din nou un pahar cu infuzie
preparatd ca in seara precedenta. La micul
dejun serviti un iaurt natural in care ati
pus o lingura de fulgi de oviz, o lingura
de seminte de in mdicinate proaspit, o
lingurita de faind de psyllium sau, mai
practic, o masurd din produsul natural
,ColonHelp”. In plus, se poate indulci si cu
o lingurita de magiun de prune traditional
de Topoloveni, pentru efecte laxative si
energizante.
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Prianz

Va fiun pranz format din fructe proas-
pete (un mir, o banana coapta, cateva felii
de ananas crud) sau mai bine un nectar
obtinut la blender din 300 g ananas crud,
3-4 cm rizom proaspat de ghimbir, doua
linguri de seminte de in macinate (sau o
masuri de ColonHelp) si o lingura de ma-
giun de Topoloveni. Produsul rezultat are

un efect antiinflamator, puternic digestiv : ’L
si depurativ, energizant, aducand un aport
semnificativ de vitamina C, acid folic, calciu, magneziu, mangan, potasiu, fibre alimen-
tare, lignani, acizi grasi esentiali omega-3 si omega-6 in raportul fiziologic necesar,
betacaroten si bromelina. De asemenea, acest pranz va asigura antioxidanti naturali
puternici, care stimuleazi metabolismul bazal si intareste sistemul imunitar.

La final consumati inca un pahar cu apa plati fierbinte la care ati adaugat zeama

de la 0 jumatate de lamaie.

Dupi-amiaza
Se consuma circa 200 ml (doua cesti)

) ’ de ceai de fenicul si eva curmale semius-
‘vb e ceai de cul si

S——— cate (nu mai mult de 4-5 buca

Seara

Se bea un ceai medicinal pe bazi de coada calului si papadie, putandu-se lua si
cateva capsule de cirbune medicinal, de preferat in amestec cu seminte de fenicul,
extract de musetel, seminte de chimen,
cumin, ulei esential de fenicul si menta.
Capsulele cu acest fel de compozitii se
gasesc la farmacie sau magazinele cu
produse naturiste.

Seva face o baie fierbinte, in care
se adauga ulei esential de menta.

Nu rontaiti nimic inainte de

masa!




2.STIMULAREA DETOXIFIERII ORGANISMULUI

Intirirea sistemului imunitar, reglarea metabolismului

in contextul de urgenta dat de, sd zicem, necesitatea purtarii unei anumite tinute,
vom recurge la un regim ,soc”, dar care trebuie sa fie de scurta durati (citeva zile, de
cateva ori pe an) si in nici un caz nu va trebui adoptat ca o dieta pe viata, deoarece
poate avea efecte adverse serioase asupra sinatatii.

lata un exemplu de cura de stimulare a detoxifierii, de trei zile, in urma careia se
pot pierde i 1,5 - 2 kg in greutate.

ZIUA 1

Micul dejun

Obtineti sucul de la 2-3 grapefruit-uri
in care suspensionati 1 linguriti din alga
verde-albastra Spirulina cu ajutorul unui
blender. Atentie! Daca luati medicamente
nu folositi sucul acestui fruct! Puteti inlo-
cui acest mic dejun cu un nectar obtinut
din 3-4 mere si o lingurita de Spirulina
omogenizate in blender. Piuré-ul obtinut
se poate dilua cu apa plata. Se consuma
si 0 ceagca de ceai din plante, cu miere, in
care se adauga o misura de ColonHelp.

Pranzul

Se consuma o salata mare, preparata
din castraveti, rogie, ardeirogu, ardeigalben,
telind de petiol, telini de radacina, morco-
vi, ridichi, broccoli si frunze de patrunjel
din abundenta. Salata se asezoneaza cu o
vinegreta preparati din ulei de masline ex-
travirgin si zeama de lamaie.

Apoi, se bea un pahar de suc obtinut
din: 2 portocale, 1 mar, 2 morcovi, 1 tija
de telini de petiol, 1-2 ¢m rizom crud de
ghimbir si o masura de ColonHelp. Se
poate indulci cu o lingurita de magiun de
Topoloveni.

Cina e

Se prepara o salata din sfecla rogie,

ceapd, usturoi (leurdd), untisor, salati,
andive, mentd si se asezoneazi cu o
vinegreta obtinuta din ulei extravirgin
de masline, 1 masura ColonHelp si o
lingurita de magiun de Topoloveni
trecute prin mixer.

Se consuma un nectar obtinut
la blender dintr-o jumaitate de ananas
proaspit, o felie de pepene galben si 1, 2
guava.

Atentie!
Nu vom neglija in acest timp hidratarea corpului, consuménd zilnic 2 1 de
apd plata.

ZIUA 2

( k . ) Micul dejun
| wt
—

Se consuma circa 150 ml jaurt natu-

e

ral in care se omogenizeazi o maisura de

ColonHelp si o lingurita de magiun de To-

poloveni. Se beau cca 300 ml api platd cu
zeama de la o jumaitate de lamaie.

Se mai ia o gustare in cursul diminetii,
care poate fi formata din: 2-3 morcovi,
1 riddiacina de sfecla rosie, o jumatate de
petiol de telina, o jumitate de lamaie lime
omogenizate la blender si eventual diluate
cu apa plati, 5-6 mieji de nucad proaspit
scosi din coaja si o cescuta de stafide,



Pranzul

ZIUA 3
Se prepard o salati din seminte | Micul dejun
crude de dovleac, de floarea-soare- | ‘ . ) Se incepe ziua cu o salatd de fructe

lui, morcov ras, ardei rosu si galben

A

P

proaspete preparati din: pere, mere, stru-

feliati, rosii, ridichi si i i inua
ti, rogii, ridichi si rondele din guri, ananas, mango. Se continud cu un

telina de petiol. Salata se asezoneaza jaurt natural la care se adaugi o masura de

cu o vinegreta obtinuta prin mixa- ColonHelp, o linguritid de magiun de To-

rea uleiului de masline extravirgin, el poloveni i o lingura de fulgi de ovaz.

zeamd de lamaie, o masura : s ; <
J sura de Colon Se bea o ceasca de ceai verde, neindulcit.

Help, 1 lingurd magiun de Topoloveni. In cursul diminetii se mai consuma un pahar de nectar preparat la blender din: 1,

Se bea ceai de menta sau ceai verde,
neindulcite.

2 pere, o ceagca de zmeurd, o ceasca de cipsuni. Se poate dilua cu api plata.

Se poate lua si o gustare din 4, 5 curmale semiuscate.

Pranzul
Se poate prepara un gazpacho (supi
rece) de legume din rosii, ceapa, usturoi,

castraveti, andive, patrunjel frunze si

i) "..{-‘;_ ~tariTe =% S AMmaie = == = A1
pilersici sau nectarine, 1 mar, 1 lamaie ridacini, morcov, piper negru macinat. Se

verde, o itura mica de menta proaspata, servegte rece cu bucati de paine integrala

o linguriti de magiun de Topoloveni, sau paine de grau Spelta, fara aditivi ali-

Nectarul se poate dilua cu apa plata. mentari

Se bea ceai verde, neindulcit. In cursul
- dupa amiezii se consuma un fruct proaspit

Cina d & " : .
e sezon, mdr, para, pepene, cirese, zmeura,

Va fi preparata din legume la gratar, afine, coacize etc

rogii, ardei, fenicul, dovlecei, ciuperci,

Cina

ceapd, vinete, cartofi dulci (batate, nu Se prepari ,al dente” paste din grau

cartofi obignuiti). Se pot stropi cu ulei de dur, se asezoneazi cu ulei de masline ex-

masline, nucsoara, zeama de limaie. irgi i
s $ i e lamaie travirgin, peperoncino (sau cu un sos pesto

In cursul serii i i i ina
se mai pot consuma de busuioc s.a.). Se poate servi cu putina

4,6 samburi de migdale dulci sau mieji de branza proaspiti, cu seminte de pin.
e Se mai prepard o salatid clasica din

Se bea 3 i = .. ) . : o
0 ceagca de ceai de plante me rogii, ardei, ceapa, usturoi asezonati cu

dicinale aromate (ment4, rozmarin, fenicul, vinegreta din ulei extravirgin de masline si

verbina A a i
bina, musetel) zeamad de lime.
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Ai cateva Kilograme in plus si vrel sd slabesti sanatos?
ColonHelp, un produs 100% natural,

este un aliat pretios in orice curd deslabire! Revenirea la dieta normala, diversificata si echilibrata.

: In aceste trei zile in care aportul de calorii a fost redus, cand au aparut senzatia
Fibrele ColonHelp':

« Reduc capacitatea stomacului si dau senzatia de

e satietate rapid!
. Olinguritéi(8g) « Elimind grdsimile inainte de a fi absorbite, astfel ! y procesata, fast-food etc, nu este permisa trigarea; in caz contrar, totul este in zadar.

acuta de foame, poate si dureri de cap, sau simptome de sevraj ca urmare a renuntarii
la cafea i alte stimulente cum ar fi ciocolata sau produsele de cofetirie, patiserie, carne

de ColonHelp incat ceea ce mancativafidegresatintr-omasurd & e =2 De aceea cura ar trebui si inceapa in week-end, pentru a putea insoti acest regim
mai mare saumai mica!

s Regleaza tranzitul si accelereaza metabolismul!
» Vainvata sa beti 2 litride apazilnic!

si de migcare in aer liber in zone curate. Miscarea in spatii naturale curate, va avea

un efect puternic atit asupra eficientei detoxifierii, cat si asupra siluetei si tonusului

laurtnatural psiho-afectiv, facandu-te sa treci usor de aceasti perioada.
200ml
_ Atentie!
Ui SO T - e Revenirea la un stil de viatd sandtos, activ, trebuie sd se facd treptat, cu
250ml /N L _ - blandete, evitand in zilele urmdtoare mancarea grea procesatd industrial, ali-

mentele cu E-uri si arome sintetice, carnea rosie, branzeturile fermentate, fast-

; _ food si junk-food.
Balonas gastric A\ : " 4 I . 4
vegetalcare | — SN ~ e Reia alimentatia normald incepand cu carnea de peste, cu cea de pui pre-
teajuta - N -\ O ' ] gatitd corect la gratar, cuptor sau prin fierbere. Renuntd la bauturile indulcite

sdslabesti \\=Stomac cu zaharuri sau edulcoranti, la cele cu cofeind sau energizante. Renunt la fu-

— mat si la excesul de béuturi alcoolice.

["100% natural

Y garanta Regimul nu trebuie aplicat mai mult de 6-7 ori pe an.

De asemenea, regimul nu trebuie practicat mai frecvent de doua ori in orice in-

terval de trei luni.

Informatii sicomenzi:

‘ Telefonul clientului

; ok o 021.3.000.000
Simona Balanescu virecomanda " apelcutaritrormal )

ColonHelp; solutia pentru a slabi (__www.colonhelpro |
moderat sisana tos! Produs disponibil in farmaciile si

magazinele naturiste partenere.
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ColonHelp este un supliment alimentar din fibre, fard conservanti, coloranti sau alti aditivi alimentari!



alcoolul

Alcoolul alimentar
(alcool etilic de fermentatie)

Voi acorda de asemenea o importanti aparte acestui capitol deoarece vreau sa il
dedic tuturor celor carora le mai place si bea un paharel... sau doua... sau trei...

Prin urmare, daci tot vreti si beti ceva, cd doar oameni suntem si avem mereu
prilej de petrecere si sarbatorire, iata cum sa o faceti astfel incat sa va simtiti bine si sa
nu va puneti sinitatea in pericol.

In primul rand trebuie sa stiti ca alcoolul are capacitatea de a inhiba activitatea
nu numai a enzimelor digestive, ci si a unor enzime metabolice. Alimentare sunt nu-
mai alcoolul si bauturile alcoolice obtinute prin fermentatie (bere, vodka, vin, whisky,
cidru, calvados, coniac, tuici, sau pe baza de alcool de fermentatie de origine agricola:
lichioruri, bitter s.a.) si nu bauturile pe baza de alcool etilic de sinteza din petrol.

Alcoolul contine 7 Kcal/g, dar acestea sunt calorii de slaba calitate, ,goale”, si care
pentru a putea fi arse consuma rezervele de vitamine i minerale ale organismului,
sciazand rezistenta acestuia si intoxicind ficatul si creierul, in special.

Si totusi alcoolul nu e riu, deoarece a reprezentat pentru om primul drog
recreational disponibil si accesibil, favorizind modificarea comportamentului, facili-
tand relatiile sociale si depasirea unor dificultati personale. Primele bauturi alcoolice
au fost vinul si berea, gisindu-se dovezi ale consumului lor de acum sapte mii de ani
(Mesopotamia, Caldea, Asiria, Egipt).

Bauturile alcoolice contin alcool ca molecula de referinta, insotita de componenti
similari precum alcoolul metilic, propilic, butilic si altii rezultati din fermentarea si

extractia materiilor prime.



Cum se ,comportad” alcoolul in corpul nostru

Dupa ingerarea alcoolului curba concentratiei sanguine prezinti doua faze. In
prima faza are loc o crestere rapida — la 30-60 de minute dupa administrarea unei doze
unice se atinge un maximum al concentratiei sanguine - dupa care aceasta, in faza a
doua scade lent in urmatoarele 10 — 11 ore (doza de alcool administrati 3 g/Kg corp,
pe cale orala).

Absorbtia alcoolului are loc atat pe cale digestiva, cat si prin difuzie libera pasiva.
Absorbtia digestiva a alcoolului prin difuzie pasiva se face de la nivelul gurii, traversand
mucoasa bucala, esofagiana, gastrica si intestinali. Deoarece absorbtia gastrica este
mult mai lenta, consumul de alcool impreuna cu alimente solide greu digerabile
incetinegte mult procesul, prevenind imbitarea rapida.

Absorbtia alcoolului este mai rapida ,a jeun” — pe stomacul gol. De asemenea,
depinde si de concentratia bauturii in alcool, cel mai rapid absorbandu-se produsele
cu o tarie de 30°. Varsta, sexul, greutatea bautorului, ora consumului, fluctuatiile cir-
cadiene, statusul nutritional si capitalul genetic influenteaza de asemenea absorbtia si
metabolismul alcoolului.

Alcoolul se difuzeaza liber in tot corpul, in special in ficat, rinichi, splina, creier.

Important!
Alcoolul traverseazd bariera placentard,
afectdand grav fatul. Femeile insdrcinate care consumd
alcool isi expun copilul riscului de a dezvolta, mai tarziu
in viatd epilepsia.

Riscul de aparitie al epilepsiei creste astfel de peste cinci ori. De asemenea, alcoo-
lul consumat de gravide favorizeaza aparitia alcoolismului copiilor lor, dar si consumul
ulterior de droguri, aparitia depresiilor, maladiei Parkinson, accidentelor vasculare,
cerebrale !

Principalul organ antrenat in metabolizarea si detoxifierea alcoolului este ficatul.
Viteza de eliminare a alcoolului este variabila, inregistrand o medie de 0,1 — 0,12 g/

Kg corp/ori la omul sanatos. O mica parte din alcoolul ingerat este eliminat pe cale
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urinara (~ 2%) si pe cale pulmonara prin expiratie (~ 3%). Eliminarea pe cale dermici,
prin transpiratie, este foarte variabila in functie de efortul fizic efectuat dupa con-

sumul de alcool.

Femeile, genetic, sintetizeazd o cantitate cu
aproximativ 50% mai micd de enzime ale
metabolismului alcoolului si de aceea consumul de
alcool pentru ele este mai toxic decat pentru berbati.
Acest lucru este valabil si pentru fumat, deoarece
femeile produc doar jumadtate din nicotindehidrogenaza

necesard anihildrii nicotinei din tigari fatd de barbati.

Se considera ca un consum zilnic de sub 40 g alcool pe zi, de citre persoanele
sandtoase, nu ar fi periculos. Aceasta cantitate de alcool se poate regisi in: 100 ml
bauturi alcoolica tare (palinca, whisky, coniac, vodci), in 350 — 400 ml vin, 800 ml
bere.

Extrem de nociv este insa obiceiul de a nu bea in cursul saptamanii, pentru ca in
weekend, si consumam deodati, intreaga cantitate de alcool aferenti acesteia (vezi

subcapitolul , Party people” din volumul I al acestei lucrari).

Interactiunile alcool — droguri, alcool —
medicamente, alcool — alimente

Interactiunile biologice alcool-droguri au loc la nivelul neuronului, perturband
relatia neurotransmitator-receptori, cu efecte dramatice asupra comportamentului
social si sanatatii, in general. Alcoolul creste, spre exemplu, biodisponibilitatea cocai-
nei inducand productia de cocaetilena, substanti psihoactiva puternica. Alcoolul, pe

de alta parte, creste dramatic si toxicitatea celorlalte droguri (ex. opioide).



Asocierea alcoolului cu medicamentele modifica activitatea terapeutica a aces-
tora. Alcoolul sinergizeazi puternic cu anxioliticele si hipnoticele, marind dramatic
efectul sedativ al acestora, scizind vigilenta si producind accidente de circulatie, de
munca, casnice. Alcoolul interfera cu metabolizarea medicamentelor care, de aseme-
nea, sunt procesate de acelasi sistem, citocromic, modificindu-le actiunea terapeutica,
biodisponibilitatea si toxicitatea.

Astfel, alcoolul modifici metabolismul fenobarbitalului, fenitoinei, rifampicinei,
teofilinei, warfarinei, benzodiazepinelor, anticolinergicelor antidepresive triciclice,
atropinice, ca s dam doar citeva exemple.

Alte medicamente inhibi alcool-dehidrogenaza, mentinidnd un nivel ridicat al
alcoolemiei mult timp dupi consum, ca in cazul paracetamolului, cimetidinei, pre-
lungind starea de betie.

Disulfiramulinhiba degradareaacetaldehideicuacumulareaacestuiasideclansarea
senzatiei de greata, voma (efect anti-alcool), dar si cu efecte puternice asupra sanatatii
datorita inaltei toxicitati a acetaldehidei.

Consumul de alcool modifica efectul unor anestezice (ex.: propofol).

Alcoolul modifica actiunea sulfonilureei, utilizata in tratamentul diabetului, pro-
vocand hipoglicemie. Asocierea alcoolului cu salicilatii (aspirinele) si alti anti-inflama-
tori nesteroidieni are efecte grave asupra mucoasei gastrice, putind determina aparitia
ulcerelor sau agravarea celor existente.

O serie de alimente in special legumele si fructele pot contine salicilati care au de
asemenea efecte negative cand sunt asociate cu alcoolul.

Alimentele care contin cafeini, teini, teobromini, taurinid, zahar (celebra
combinatie de whisky cu bauturi energizante) pot creste efectele adverse ale alcoolu-
lui. Astfel, biuturile ricoritoare de tip cola (ex. cocktail Cuba Libre), energizantele, in
combinatie cu alcoolul si fumatul pot deveni extrem de toxice.

Metabolizarea alcoolului din bauturile
alcoolice (sau la cat timp dupd ce am bdut ne
putem urca la volan).

In functie de compozitia lor bauturile alcoolice sunt mai repede sau mai lent me-
tabolizate. Bauturile distilate (alcoolul etilic alimentar pur diluat cu apa distilata), in
care alcoolul nu este asociat cu proteine sau zaharuri (vodka, whisky, palinca, cognac,
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vinars — atentie! autentice!) sunt metabolizate rapid, testul antialcool rimanéand nega-
tiv dupa trecerea a circa 10 — 15 ore de la consumul a 50 g alcool de catre un béarbat
de 70 Kg sanitos. Alcoolul din bauturile bogate in zaharuri, proteine (lichioruri, bere)
este extrem de greu metabolizat, testul anti-alcool ramanand pozitiv si dupa 48 ore la
acelagi consum de alcool.
Mai departe, iata cateva reguli utile pentru conducitorii auto, care pot astfel sa-gi
aprecieze timpul necesar negativarii alcooltestului dupd consumul de bauturi alcoolice,
daca sunt sinatosi si nu consuma medicamente gi tutun.
¢ nu se va consuma alcool pe stomacul gol gi in prima parte a zilei.
¢ nu se vor amesteca bauturile alcoolice intre ele sau cu bauturi energizante,
droguri, medicamente.

¢ inainte de a consuma biuturi alcoolice este indicat sa consumam un aliment
solid, greu digerabil (ex: unt) pentru a incetini absorbtia alcoolului si apa-
ritia starii de ebrietate.

¢ intotdeauna masa luati in compania alcoolului trebuie sa fie hranitoare, boga-
ti in vitamine, minerale, fitonutrienti.

¢ se va evita asocierea consumului de alcool cu fumatul.

@ se recomandi pauze in aer curat gi migcare fizici intre reprizele de consum de
bauturi alcoolice.

¢ se vor consuma numai bauturi alcoolice naturale, autentice gi in cantitati
moderate, o unitate alcool/zi pentru femei (~150 ml vin rogu natural, 1 pa-
har/zi) si doui unititi alcool/zi pentru barbati (~300 ml vin rosu natural/
zi, 2 pahare/zi). Orientativ, o unitate de alcool (~11 g alcool) este continuta
intr-un pihirel de lichior (~50 ml), intr-un pahar standard de vin (150 ml),
intr-o sticla de bere (500 ml), intr-o jumatate de pahirel de vodka, whisky,
sau palinca (25 ml). O sticla de 1 litru de bautura spirtoasa (whisky, gin,

coniac, vodci) contine cca 40 unititi de alcool.

De retinut!

Biodisponibilitatea unei unitati de alcool diferd in functie de contextul in
care se gaseste alcoolul — congeneri (substante insotitoare ale alcoolului de fer-
mentatie), adaosuri de zaharuri, proteine etc — in bautura alcoolica respectiva.
Ficatul metabolizeazd alcoolul cu atat mai repede cu cdt se afla neinsotit de
alte componente in bautura alcoolicd respectiva. Un barbat care consumd o
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unitate de alcool pe stomacul gol va avea o concentratie de alcool in sange de
~ 15 mg%, iar o femeie de 20 mg%. Consumul unei singure sticle de bere, cu o
noapte inainte de condusul autoturismului, poate pozitiva testul respirator de
alcoolemie.

Vinul si resveratrolul

Resveratrolul este un compus care se gaseste in fructe, legume, oleaginoase (ara-
hide), conferindu-le acestora efecte anti-inflamatorii, de scadere a colesterolului (vinul
rosu are capacitatea de a preveni oxidarea LDL-colesterolului si de a impiedica depu-
nerea acestuia sub forma de ateroame), anticancer etc.

Global, o serie de studii au demonstrat ca resveratrolul are un efect anti-aging si,
de asemenea, stimuleaza productia de insulini, regland nivelul glicemiei.

Vinul rosu este o sursi relativ buna de resveratrol, 750 ml vin rosu continand
in jur de 10 mg fitochimical, fatid de 20 mg doza zilnica la care substanta are efecte

evidente.

iradil dlezvoltzarea
maladiilon

Astazi se cunoagte faptul ci un factor independent, de risc, pentru

bolile cardiovasculare il reprezinta nivelul crescut de homocisteina gi nu
colesterolul. Homocisteina este un aminoacid care, in exces, induce o pro-
ductie periculoasa de radicali liberi, afectind endoteliul arterial, accele-
rand oxidarea LDL-C si depunerea lui sub forma de ateroame.

S-a demonstrat recent ci un consum moderat de vin
rosu de buna calitate poate determina scaderea semnifica-
tivd a nivelului homocisteinei sanguine, chiar si in cazul
persoanelor obeze.

Efectul acestei scideri a concentratiei homocisteinei
sanguine este acela ci se reduce riscul aparitiei maladiilor
cardiovasculare, explicind astfel, partial, ,paradoxul fran-

cez”.

Polifenolii din vin au gi un efect clar de prevenire a oxidarii grasimilor

|
N

dupa ce acestea au fost ingerate. Vinul previne oxidarea grasimilor in
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timpul digestiei, diminudnd stresul oxidativ din organism cu efecte pozitive asupra

sistemului cardiovascular, creierului si altor organe.
Astfel, consumul zilnic a doud pahare
de vin rosu (~ 300 ml) de bund calitate poate reduce
riscul de aterogenezi la persoanele sindtoase. Femeile
pot consuma doar un pahar de vin rosu pe zi
(150 ml) datoritd capacitdtii lor fiziologice mai reduse

de a metaboliza alcoolul din vin.

Vinul de bund calitate

Un vin de buni calitate din punct de vedere nutritional si al sigurantei alimentare
inseamnd un produs obtinut prin fermentarea naturald a mustului ravac, de struguri
nobili, cu o tarie alcoolicd superioari celei de 11° v/v alcool etilic, cu o cantitate

cat mai scizuti de alcool metilic gi alti insotitori nedoriti, cu un nivel al

contaminantilor fizico-chimici cat mai scazut (metale grele, rez-
iduuri de pesticide, ingrdsaminte chimice s.a.), cu o cantitate
minimi de amine biogene (ex: histamini) si pe cit posibil
lipsit de substante conservante (ex: sulfiti). Pe langa
acestea, caracteristicile senzoriale ale vinului sunt,
de asemenea, foarte importante pentru plicerea
oferita consumatorului.

Histamina este un mediator chimic impli-
cat in mecanismele de semnalizare si ridspuns
celular, indeosebi al hipersensibilititii imedi-
ate. Are efect constrictor la nivelul musculaturii
brongice netede, provocand bronhoconstrictie,
stimuland secretia gastricd, mediind reactiile
inflamatorii si alergice. Histamina are efect

vasodilatator asupra capilarelor si arteriolelor



scazand tensiunea arteriald. Actiunea bronhoconstrictoare, hipotensoare, alergica a
histaminei este potentata in mod periculos de sulfitii din vinuri. De aceea, pe langa un
consum moderat de vin, autentic, de buna calitate ar fi de dorit si consumam, pe cat
posibil, vinurile firi sulfiti obtinute in sistemul ecologic, respectiv bio-vinurile.

La ce ma refer cAnd spun vin de calitate? Pai, un asemenea vin va fi intotdeau-
na invechit natural in baricuri de stejar, imbuteliat in butelii de sticla cu pigment de
fotoprotectie si dopuit cu dopuri speciale din materiale naturale. Ca mod de productie,
repet, sunt preferate vinurile ecologice obtinute in sistemul monitorizat agroalimentar
ecologic, in care nu se folosesc ingragaminte chimice de sinteza, pesticide de sintezi,

aditivi alimentari (E-uri), inclusiv sulfiti.

Sulfitii din vinuri

Dioxidul de sulf si sulfitii E 220 + 228 sunt prezenti in vinurile obtinute in sistemul
conventional de productie. Toti acesti aditivi alimentari au potential ridicat de toxici-
tate, incetinind asimilarea vitaminei B1, producédnd dureri de cap, ameteli si afectiuni
intestinale. Pot declansa ,astmul de sulf” la persoanele sensibile. Doza zilnici admisa
este de 0,7 mg/Kg corp, recomandandu-se a nu se depigi doza totala de 50 mg/zi, care
insa este atinsa ugor prin consumul a 300 — 400 ml vin alb, care este mai bogat in sulfiti
decat vinul rosu.

Suferinzii de bronsita, emfizem, alergii, conjunctivita, afectiuni cardiovasculare,

afectiuni renale, hepatice trebuie si evite consumul compusilor cu sulf.

Pe langd vin mai este o serie de alte produse alimentare
care contin sulfiti: sucuri de fructe, bauturi nealcoolice,
fructe conservate si preparate alimentar din acestea,
oteturi, bere, produse din cartofi (chips, snacks),
conserve de legume, mustar etc. Trebuie sd fim atenti la
cite astfel de produse consumdm in decursul unei zile,
astfel incat sd nu depdsim doza zilnica admisd.
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Prezentare succintd a gamei de bdauturi
alcoolice

Bauturile obtinute din fermentarea naturald a materiilor agricole sunt denu-
mite:

¢ Tuica - obtinuta prin distilare din prune cu tarie de 28 - 30° v/v;

4 Palinca - obtinuta prin distilare din prune cu tarie de 50 - 55° v/v;

4 Maraskino - tuici aromata obtinuta prin distilare din cirese Maraska;

¢ Vinuri albe - roze - rosii — obtinute din must de struguri prin fermentare si
invechire tarie 11 - 18° v/v;

4 Grapa - distilat din suc de struguri fermentat, tirie 30 - 45° v/v;

¢ Distilate din vin - tip Cognac, Armagnac, Vinars, cu tarie alcoolica de 40°
v/v;

¢ Gin - bautura distilata cu alcoolat de ienupar si alte plante, tarie ~40° v/v;

¢ Rachiuri naturale obtinute prin distilarea caiselor, perelor etc, cu tarie
alcoolica 28 - 30° v/v;

¢ Rom - obtinut din fermentarea si distilarea sucului de trestie de zahar, tarie
40°v/v;

¢ Tequila - obtinuti din fermentarea si distilarea sucului de agave (cactus) cu
tarie de cca 40° v/v;

# Hidromel - obtinut din fermentarea mierii naturale, cu tirie de 18° v/v;

¢ Vermuturi, vin cu extracte de plante, adaos de alcool si zahar, tarie 15 - 20°
v/v;

¢ Berea blondi-neagri - obtinuti din fermentarea maltului de orz cu drojdie,

hamei si ap3, tarie alcoolica 4 - 9° v/v;

4 Cidruri - obtinute din fermentarea sucurilor de fructe, tarie 5 - 14° v/v;




¢ Rachiuri naturale, obtinute din fermentarea cerealelor zaharificate, distilate
siinvechite, cu tirie variabila 30 - 50° v/v:

¢ Bourbon - distilat din plamezi fermentate de porumb, invechite, cu tirie 40
-50°v/v;

® Whisky - distilat din must de malt de orz, uneori secari, fermentat, invechit in
baricuri de pana la 300 1 capacitate, minimum 3 ani, cu tirie variabila 40 - 50° v/v;

¢ Sake, mao-tai - distilate din plamada de orez zaharificata cu fungi filamentosi
(Koji), invechite sau nu, cu tarie alcoolica variabila, 18 - 50° v/v;

# Vodka - distilat multiplu din plamezi zaharificate, fermentate de cereale, car-
tofi, cu tarie 37,7 - 50° v/v;

¢ Spirt rafinat din cereale - obtinut prin fermentarea naturali a cerealelor (in
special porumb), distilat i rectificat, cu inalta puritate (alcool neutral) si tarie alcoolica
corespunzétoare distilarii azeotrope ~96° v/v. Spirtul rafinat din cereale sti la baza
unei game extrem de largi de bauturi alcoolice industriale, de la tarii scizute (3 - 4° v/v)
pana la tarii medii (20 - 30° v/v) sau inalte (40 - 50° v/v) din categoria lichiorurilor, sau
pentru bonitarea unor vinuri, whisky.

# Lichiorurile contin pe langa alcool etilic si cantitati mari de zahir, extracte de
plante, alte ingrediente (ex: ou, cacao, frigca etc.).

ATENTIE MARE!

Trebuie facuta distinctia intre rachiurile naturale, care sunt distilate din
fructe, invechite in butoaie si rachiurile industriale care sunt bauturi alcoo-
lice pe baza de spirt rafinat cu arome si coloranti, imitind uneori rachiurile
naturale.

Nu consumati bauturi distilate (ex: tuici) sau fermentate (ex: vinuri)
obtinute artizanal de citre persoane firi cunostinte in domeniu, deoarece
acestea pot contine cantititi periculoase de insotitori, in special alcool meti-
lic extrem de neurotoxic (poate produce orbire, steatozi hepatici, ciroza, boli
neurologice, moarte).

Nu consumanti bauturi alcoolice contraficute sau de slabi calitate, am-
balate in sticle de PET sau policarbonat. Bauturile obtinute in instalatii im-
proprii pot fi contaminate gi cu metale grele toxice, cupru, plumb, sporindu-le
astfel efectul distrugator asupra sinatitii fizice gi mentale. Adeviratele biu-
turi alcoolice se imbuteliazi numai in recipiente de sticli sau ceramica.
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Efectele alcoolului asupra organismului

Efectele imediate si pe termen lung ale consumului de alcool exagerat:

# produce vasodilatare periferici, insotita de hipotermie si cresterea ritmu-
lui cardiac;

¢ iritad mucoasa gastrica gi inhiba secretia si actiunea enzimelor alimentare, di-
gestive i metabolice, stimulind insa secretia acida (consumul abuziv poate
duce la pierderea apetitului si aparitia durerilor, virsiturilor si hemoragiei
digestive);

¢ stimuleazi diureza, provocind deshidratarea organismului (care este im-
plicata i in aparitia mahmurelii) si de aceea se recomanda consumul sporit
de apa asociat consumului de alcool;

¢ efecte neuropsihice: vorbirea devine dificili, greu articulati, memoria este
afectata, focalizarea vizuali a imaginilor devine imperfecti, coordonarea mig-
carilor este alterati, afecteazi judecata gi controlul emotional, poate produce
incongtienti, soc, blocind centrii respiratori din creier (la concentratii de pes-
te 200 - 300 mg%).

¢ un consum mai mare de zece pahare/zi produce leziuni ale miocardului,
aparitia dispneei, aritmiei, edeme ale gleznelor, acumularea de lichid in
plimani, miocardita alcoolici, hipertensiune arteriala, accidente vasculare
cerebrale, infarct miocardic;

# poate fi afectat pancreasul, ceea ce poate culmina cu aparitia pancretitei acute
extrem de periculoasi, uneori urmati de deces. Inflamarea cronica a pancre-
asului poate degenera in pancreatita si diabet zaharat. Ca urmare a epuizarii
functiei pancreatice gi incetarea biosintezei enzimelor digestive pot aparea
diareea gi malnutritia.

¢ unul dintre organele cele mai afectate de abuzul de alcool este ficatul, deoa-
rece ~96% din alcool este detoxificat la nivelul acestuia. In special persoa-
nele infectate cu virus hepatitic C trebuie si intrerupa imediat consumul
de alcool, sub orice forma, in caz contrar boala evoluind rapid spre ciroza
hepatica;

¢ alcoolul cregte riscul aparitiei cancerelor de gura, git si esofagla ambele sexe si
a cancerului de sin la femeile care consuma mai mult de doua unitati pe zi;

¢ creierul i celulele nervoase sunt extrem de sensibile la alcool, ceea ce deter-

mina pierderea functiilor acestora, a capacititii de memorare a evenimen-
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telor recente gi invitare. Se altereaza simtul echilibrului, apar parestezii
(furnicaturi in méini gi picioare), au loc pierderi musculare cu instalarea
dificultitii de mers.

¢ fiind un mare spoliator de vitamine gi minerale, alcoolul determina carente in
special de vitamina B1 gi zinc. Marii bautori au deseori un deficit de vitamina
B1, care determina leziuni nervoase i cerebrale.

¢ alcoolul modifici componenta in elemente figurate ale singelui, scizdnd
numiirul de trombocite gi determinind aparitia hemoragiilor gastrice gi
cerebrale;

# unele boli mentale sunt declansate, de asemenea, de abuzul de alcool, incepand
cu depresiile gi alterarea drastica a relatiei cu membrii familiei, prietenii gi a
relatiilor sociale, in general.

¢ alcoolul in exces afecteaza tenul producind ofilirea si aparitia ridurilor, a
rogelii inestetice, in contextul unei accelerari globale a fenomenelor de im-
bétrinire precoce. Poate apirea, dupi un consum cronic, excesiv, de peste
15 ani, rinofima - cregterea in dimensiuni a nasului, care devine rogu.

¢ psoriazisul este exacerbat de consumul de alcool.

¢ silueta poate fi afectata de consumul excesiv de alcool, bautorii putindu-se
ingriga, alcoolul furnizind 7 Kcal/g. Consumul abuziv de bere, peste 1 -1,5
1/zi, timp de circa o luni poate adiuga o greutate corporali suplimentari
de 2 Kg, ca de altfel si in cazul consumului a 2 - 3 ﬁahare/zi de, si zicem,
gin tonic. In plus, berea determini si aparitia, inesteticii i nesinatoasei

»burti de bere”.

La marii bautori de alcool abstinenta induce fenomene de sevraj si rebound,
specifice drogurilor.

Nivelul la care alcoolemia este fatala variaza in functie de toleranta si obignuirea
cu alcoolul. Dupi betie se resimt oboseald, mahmureala, cefalee, depresie, iritabilitate,
greatd, insomnie de rebound, agitatie, sensibilitate la stimuli.

Atentie! Incongtienta profundd indusd
de consumul exagerat de alcool poate determina

sufocarea cu propriile vomismente.

Am béaut prea mult... ce putem face?
Mahmureala

Trebuie sa incep acest subcapitol prin a va spune ca cel mai bine ar fi sd nu va
imbatati — este o stare toxici pentru organism i in special pentru creier si ficat.

Acum, dupi ce mi-am ficut datoria si va atrag atentia, sa fim, totusi, realigti.
Deci, mergem la o petrecere (la nunti, botez, in club, iesim intr-un bar cu prietenii,
avem o petrecere in familie etc), respectiv este un eveniment previzibil. In acest caz ne
putem lua din timp cateva masuri cu ajutorul cirora sa limitam din efectele negative
ale alcoolului. Astfel, atunci cand gtim ca vom consuma alcool va trebui s mincam

inainte (de preferinta) un aliment gras, solid, spre exemplu, o felie de paine cu unt.

Atentie!

Nu consumati niciodatd alcool pe stomacul gol. In special tariile nu tre-
buie gustate indelung, deoarece alcoolul din acestea trece prin mucoasa bucala
direct in sange, ocolind detoxifierea acestuia prin ficat. Astfel, alcoolul ajunge,
rapid, direct la celulele nervoase ale creierului, intoxicandu-le si provocand im-
bitarea rapidd, urmata de simptomele caracteristice: greatd, vomd, dureri de
cap, necoordonarea migcarilor.



Ideal ar fi s3 nu fumati activ sau pasiv atunci cand consumati alcool, deoarece tu-
tunul amplifica efectele nocive ale bauturilor alcoolice, suprasolicitand sistemele de de-
toxifiere ale ficatului. Combinatia este foarte proasti, deoarece fumatul creaza hipoxie
(lipsa de oxigen) celulara, sensibilizand si mai mult neuronii cerebrali si tesuturile cor-
pului fata de efectele alcoolului.

Daca tot va place sa mai beti cate ceva, micar sa o faceti inteligent! Cel mai repede
se metabolizeaza alcoolul din bauturile spirtoase (atentie! de calitate!) de tip vodka,
tequila, whisky, palinca, tuica naturala, ceva mai greu alcoolul din vin alb, vin rosu §i
mult mai greu cel din lichioruri, bere, cocktail-uri.

Deci, sfatul meu este sa nu consumati bauturi alcoolice in care alcoolul este aso-
ciat cu zaharuri sau proteine.

i, totusi... ne-am imbatat!

Eibine, in acest caz primul lucru pe care trebuie si-1 facem, asa cum spune prover-
bul, este sa mergem cat mai repede la culcare. Prin somn organismul se reface, proce-
sele de detoxifiere fiind mai eficiente. A doua zi nu sariti direct pe mancare (gtiu, vi e
pofta ori de dulciuri, ori de oarece carnati cu oua ochiuri, eventual...), ci menajati-va
tubul digestiv consuménd alimente ugoare in cantititi moderate, bogate in fibre, vita-
mine, siruri minerale, fructe proaspete de sezon, legume crude. Puteti lua suplimente
alimentare de buni calitate pe baza de vitamine din complexul B, vitamina C, ging-
seng siberian, minerale, magneziu, potasiu, zinc, seleniu. Uneori este utild si o cafea
neagra, neindulcita, de buni calitate si fara frisca, lapte sau creamer. Consumati multi
apd minerala la temperatura camerei, bicarbonatata (alcoolul deshidrateaza), cite un
pahar la o ora, sorbind lent lichidul. Daci aveti prin casi o zeama de varza autentica
puteti incerca cu o cantitate mic, o ceagca, bauta cu inghitituri mici.

Dupa betie continuati si consumati un timp alimente ugoare, dar bogate
nutritional in enzime active, vitamine, minerale, fitonutrienti, proteine de calitate
(fructe, legume crude, carne de peste la cuptor, carne de pui fari piele la gratar, oua
preparate sub forma de scrob).

Nu repetati prea curand experienta, mai ales daci nu sunteti perfect sanitosi

Digestivele pe bazd de alcool

Acestora, impreuna cu sampania, vreau de asemenea si le acord putina atentie,
deoarece au aga, o aura speciali... Deci, ar trebui si nu consumam aceste digestive-

aperitive pe baza de alcool inainte de masi doar pentru a putea s mancim cat mai
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mult, ca apoi sa atenudm efectele supraconsumului alimentar.

Desigur, pot fi consumate cu foarte mare zgarcenie, circa 25 ml (o inghititura) la
masa, cu conditia si fie de bunai calitate, preparate din plante si alcool natural fin si de
preferat fara zaharuri.

Daci avem vointa de a consuma la o masi alimente de calitate cu moderatie,
corect asociate, la ore potrivite (la prinz e mai greu, mai ales daca esti conducator
auto) si daci nu avem contraindicatii medicale pentru alcool, ne putem permite si un
astfel de rasfat, ca un deliciu gastronomic.

In cazul unei indigestii sau pentru prevenirea acestora putem lua digestive pe
baza de enzime, acizi biliari, substante amare, care sunt naturale si bine tolerate de or-
ganism, ajutind la digerarea alimentelor. Digerarea corecta si completa a alimentelor
in intestinul subtire este esentiala pentru mentinerea sinatitii. Alimentele nedigerate
la nivelul intestinului subtire si care pitrund in intestinul gros suferd un proces de
putrefactie, generand substante cancerigene. De aceea, trebuie sa fim atenti ca ali-
mentele si nu ajung nedigerate in colon... Cum? Mestecand indelung, asociind corect
alimentele de preferinta naturale, putin prelucrate si fara a face excese cantitative.

Stilul nostru de a consuma alimentele trebuie s fie, pe cat se poate, frugal, cu

respectarea celor trei mese principale, din care cea mai importanti este micul dejun.

Sampania

Sampania este un vin spumant cu denumire de origine controlata, obtinut prin
refermentarea in sticld a mustului strugurilor numai din regiunea franceza Cham-
pagne. Nici un alt vin spumant nu poate purta denumirea de sgampanie dacd nu este
obtinut in regiunea franceza al cirui nume il poarta.

Vinuri spumante, de foarte buna calitate, se obtin si in alte regiuni, fie in variante

seci sau demiseci.

Atentie, acestea nu sunt destinate betiilor. Betia din

sampanie este la fel de rea precum cea din bere!

Sampania se degusta la inceputul meselor, ca aperitiv, toastand, marcand eveni-

mente importante din viata sociala sau personala.
Sampania di o anumiti prestanta si eleganta acestor evenimente deosebite gi nu

este o biautura de duzina.
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y Este important sd definim categoriile de apd conform normelor europene. [/ |
Legislatia distinge urmatoarele categorii de ape: apa potabila, apa de sursi (izvor), apa 11
minerali naturala.
J &

Trebuie de la inceput precizat ca apa distilatd/demineralizati este nociva pentru
sanatate si nu trebuie consumata.

O hidratare adecvata este asociata cu numeroase efecte benefice asupra sanititii
si starii de bine.

O deshidratare cronicizata este in mod clar nefasti, compromitand functia
cardiovasculari i renald, generand oboseal si slabiciune, precum si numeroase sirr;p-
tome difuze ca cefalee, greata, stare de riu general. Nutritionistii considera ci o buna
hidratare este mai buni pentru sanatate decat o restrictie hidrica, chiar minima. in

- afara de rolul sau hidratant, apa reprezint un important vehicul de minerale si oli-
goelemente participand la acoperirea necesarului acestora. '
A= Spre exemplu, se estimeaza ci 70% din aportul recomandat de calciu este aco- cjo '
2 perit prin consumul de lapte si produse lactate (branzeturi, in cazul adultilor), 16% din /
fructe si legume si circa 7% din diferite ape minerale. ) §
; o
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Consumul regulat de ape minerale calcice este benefic pentru:
=) cresterea densitdtii minerale osoase;

=> diminuarea resorbtiei osoase;

= diminuarea markerilor osteoporozei post-menopauzale;

= scdderea riscului de maladii cardiovasculare.

in conditiile sedentarizirii cronice a populatiei, apa este un aliment cu totul spe-
cial si in privinta acoperirii necesitatilor fiziologice zilnice de macro- si microelemente,
contribuind la satisfacerea acestora, dar fira a avea si UN APORT CALORIC, asa
cum se intampla in cazul celorlalte alimente. Acest fapt este important pentru preve-
nirea carentelor minerale, dar si a supraponderalitatii si obezitatii.

Persoanele in virsta trebuie sa acorde o mai mare atentie evitarii deshidratarii,
deoarece aceasta poate exacerba o disfunctie pre-existentd cognitiva, provocand stari
acute de confuzie.

In general, persoanele in varsti sufera de deshidratare hipertonica -
hipernatremica, caracterizatd prin sete, uscaciunea gurii, limba rosie umflata, iritata,
febra, slibire rapida si importanta. Hipernatremia este corelatd la batrani cu pierderea
de apa pe cale renala, transpiratie in caz de febra sau stimulata de diabet.

Batranilor li se recomanda consumul de api de cel putin 1,7 1/zi, consum de ali-
mente bogate in apa (legume, fructe proaspete) repartizate in cantitati mici, in reprize

dese gi regulate.

Deci, sd vorbim despre ape!

Apa potabila

Este destinata consumului uman fiind reprezentata de orice tip de apa in stare
naturala sau dupa tratare, folosita pentru baut, la prepararea hranei, ori pentru alte
scopuri casnice, indiferent de originea ei si indiferent daca este furnizata prin refea de
distributie, din rezervor sau este distribuita in sticle ori in alte recipiente.

Tot din aceasta categorie fac parte toate tipurile de apa folosite ca sursa in in-
dustria alimentara pentru fabricarea, procesarea, conservarea sau comercializarea
produselor ori substantelor destinate consumului uman, cu conditia ca aceasta sa nu
afecteze calitatea si salubritatea produsului alimentar in forma lui finita.

Apa potabild poate proveni din captarea apei din panzele freatice sau din apele

raurilor, lacurilor. Inainte de a fi distribuita, apa sufera o serie de tratamente: decan-
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tare, filtrare, clorinare, ozonare etc, pentru a indeplini conditiile de potabilitate, pu
ritate microbiologica, contaminanti fizico-chimici (spre exemplu nitratii trebuie si fie i
sub limita de 50 mg/1). | "

Apa de izvor

Este o apa de origina subterana, care trebuie sa indeplineasca criteriile de pota-
bilitate cerute pentru apa potabila. Apa de izvor poate fi consumati in stare naturali. ’

De multe ori compozitia apei de izvor nu este precizati, deoarece ea nu este in-
totdeauna stabila. Apa de izvor nu trebuie sa sufere nici un tratament chimic si este |

imbuteliata la sursa.

Aceste ape, datoritd compozitiei lor fluctuante, nu pot fi asociate cu proprietati

care sa le permiti etichetarea cu mentiuni de sanitate.

Apa de masa

Orice apa imbuteliata, destinata consumului alimentar, alta decat ,apa minerala
naturald” sau ,apa de izvor” se comercializeazi sub denumirea de apd de masa. Se

poate comercializa i sub forma apei carbogazificate — sifon.

Apa minerala naturala

Este o apa pura din punct de vedere microbiologic, avandu-si originea intr-un
zacamant/acvifer subteran si este exploatata prin una sau mai multe emergente natu-
rale ori foraje. Compozitia minerali trebuie s rimana stabili in timp.

in functie de continutul de saruri minerale dizolvate (reziduu fix total)
apa minerala naturali poate fi:

=> apd minerald slaba, reziduu fix sub 50 mg/l — sunt ape puternic hipotone;

=> apa oligominerald, reziduu fix 50 — 500 mg/l — sunt ape hipotone;

=> apd minerald, reziduu fix 500 — 1500 mg/1 — ape usor hipotone;

=> apd puternic mineralizatd, reziduu fix 1500 — 8000 mg/1 - ape izotone i pes-
te 8000 mg/l ape hipertone. '

In functie de tipul si preponderenta sarurilor minerale dizolvate, apele _.

pot fi inscriptionate cu urmatoarele mentiuni:

insa ai se adauga dioxid de carbon exogen.

=> hidrogencarbonatate/bicarbonatate (HCO3 mai mare de 600 mg/D);

=> sulfatate, continut de sulfati mai mare de 200 mg/:

=> clorurate, continut de clor mai mare de 200 mg/I:

=> calcicd, continut de calciu mai mare de 150 mg/l;

=>» magneziand, continut de magneziu mai mare de 50 mg/l;

=> fluoruratd, continut de fluor mai mare de 1 mg/1;

=> feruginoasd, continut de fier bivalent mai mare de 1 mg/l;

=> acidulata, carbogazoasa, continutul de dioxid de carbon liber mai mare
de 250 mg/1;

=> sodicd, continut de sodiu mai mare de 200 mg/1;

=> corespunde pentru prepararea alimentelor destinate sugarilor, dupa testarea
clinica si avand un continut mai scazut de 10 mg/I nitrati, 0,05 mg nitriti, sul-
fati 140 mg/1, calciu 100 mg/l, magneziu 50 mg/1 si lipsa patogenilor; in speci-
al Giardia si Cryptosporidium sp.;

=> corespunde pentru regim sarac in sodiu, continut in sodiu mai mic de 20 mg/;

=> poate avea efect laxativ, numai dupa testare clinicd;

=> poate avea efect diuretic, numai dupd efectuarea testelor clinice.
Apa plata este o apa oligominerala, microbiologic purd, avind o stabilitate fizico-

chimica si microbiologica de minimum un an atunci cind este imbuteliati in conditii
aseptice. Apa plata poate avea gaz natural din depozitul de exploatare (endogen), fara
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Apele minerale vor fi consumate
in urma consultirii medicului curant,
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interactiunea
alimentelor cu
medicamentele

Important!

Dacd trebuie sd luati medicamente este necesar s consultati medicul
pentru a evita interactiunile nedorite §i uneori periculoase dintre alimente gi
medicamente.

S va dau citeva exemple:

Grapefruit-ul (Citrus paradisi)

Fruct al plantei Citrus paradisi, fam. Rutaceae, originar
din Asia. Acest citric este bogat in vitamina C (40 mg%), pota-
siu (230 mg%), continand si compusi de tip glucarat, care pot
avea actiune de prevenire a cancerului de san.

Grapefruit-ul contine limonoizi, care inhibd formarea
tumorilor. Grapefruit-ul roz-rosu contine licopen (care se
giseste si in rosii, caise, portocale rosii), un puternic antioxi-
dant cu actiune de prevenire a cancerului de prostata.

Pulpa de fruct este bogata in fibre alimentare solubile
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si insolubile cu efect de scidere a indexului glicemic, de stabilizare a glicemiei si de

reducere a colesterolului sanguin.

Atentie!
Acest efect este caracteristic numai consumului de pulpd de fruct, nu si
consumului de suc de grapefruit.

Efectul se datoreazi pectinelor care se gisesc in pulpa (mirul este de asemenea o
sursd buna de pectine cu efect hipocolesterolemiant, inhiband aparitia aterosclerozei
si maladiilor cardio- si cerebrovasculare).

Numeroase diete de slabit bazate pe consumul de grapefruit pe termen scurt
determini sciderea in greutate, insd pe termen lung si la un consum important
determind efecte adverse, inducand acidoza metabolica periculoasa pentru sanatate.

Pe langa aceste efecte benefice, grapefruit-ul poate interactiona cu peste 200 de
medicamente, devenind periculos pentru sinitate.

Componentul naringenina, din fructul de grapefruit, incetineste cateva din proce-
sele metabolice normale de detoxifiere care au loc in intestine si ficat, blocand actiunea
de descompunere gi eliminare a acestor medicamente precum si a altor toxine.

De aceea, atunci cand se prescriu astfel de remedii pacientul trebuie si nu fi con-
sumat cu trei zile inainte grapefruit, pentru stabilirea corecti a dozei de medicament.

In continuare vi prezint citeva interactiuni periculoase dintre medica-
mente §i consumul de grapefruit:

- medicamente anxiolitice: Xanax (benzodiazepine), buspirone;

~> medicamente antidepresive: Zoloft (inhibitori selectivi ai reutilizarii se-
rotoninei);

~> antialergenice, antihistaminice: Allegra (cetirizine);

~> antivirale: Saquinavir mesylate (inhibitor de proteaze);

- antiarvitmice cardiace: Cardarone (amiodarone), Quinidina;

<> maladii cardiace, accident vascular cevebral, anticoagulante: Co-
umadin (warfarina), anisindiona, dicumarol;

~» imunosupresoare: Cydosporina;

<> epilepsie: Tegretol (carbamazepine);

<> cancer: Tamoxifen, Vincristine, vinblastine, ifosfamide, etoposide, cyclofosfa-
mide;
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~> tuse, rdceald: Dextromethorphan;

=» sida-hiv: Viracept (nelfinavir, inhibitor de proteaze), Norvir (ritonavir, inhi-
bitor de proteaze);

<> antihipertrofice prostatice: Proscar (finasteride, dutasteride, duagen);

<> maladii cardiace, hipertensiune arteriald, blocanti ai canalelor
de calciu: Adalat (nifedipine, inhibitor al canalelor de calciu), Plendil (felodi-
pine), Verapamil (inhibitor al canalelor de calciu);

> disfunctii erectile: Viagra (sildenafilcitrat), Cialis (tadalafil, inhibitor se-
lectiv al fosfodiesterazei din corpul cavernos PDE5);

colesterol, ApoB si a fractiunilor non HDL);
> astm si emfizem: Wellbutrin (teofilina, aminofilina, bronhodilatatori xan- '

<> hipercolesterolemie: Zocor, Crestor, Lipitor (statine inhiba biosinteza LDL- ’

tinici); |
> antialgice: Codeina (narcotic); ‘
—» antibiotice: Eritromicina, Claritromicina, Itraconazol (antifungic); |
> hormoni: estradiol: |
> stimulenti: cafeina, efedrina;
~» anticonceptionale. ."

De aceea este necesar a fi studiate si cunoscute interactiunile specifice: aliment-
medicament, medicament-medicament, medicament-aditivi E-uri, aliment-alergii, i
precum si unele predispozitii mostenite genetic in scopul prevenirii efectelor adverse ale
acestor asocieri, efecte uneori extrem de severe, putind culmina cu decesul.

De aceea, grapefruit-ul a fost interzis in spitalele vestice.

Branzeturile fermentate, vinul, berea

Asocierea medicamentelor antidepresive (inhibitori ai mono-
aminooxidazelor - IMAQ) cu brdnzeturile fermentate (cascaval,
telemea, burduf, camembert, roquefort), vinul (in special cel
rosu) si berea pot declansa crize severe de hipertensiune
arteriald datoriti unor amine biogene (tiramina, histamina)
care determini eliberarea de catecolamine (noradrenalina,

adrenalina).
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Alimentele care contin cantititi mari
de vitamina K (urzicile, spanacul, patrunjelul,

cruciferele-varza, salata, algele marine) nu vor fi

consumate de cei care utilizeaza tratamente cu

medicamente anticoagulante, salicilati, aspirina

si mai ales cei care au in antecedente un accident
vascular cerebral sau infarct de miocard. Se vor evi-
ta si suplimentele alimentare cu actiune antiplachetara
obtinute din Gingko biloba, alge marine (laminarina), ulei de
peste (omega 3 cu lant lung DHA-EPA) s.a.

Suferinzii de hiperaciditate gastricd nu vor consuma fructe acide (citrice,
cirese), bauturi carbogazoase, sucuri acide, sau alte alimente acide in timpul tratamen-
tului cu medicamente antiacide. Aciditatea acestora va reduce efectele medicament-

elor, scazand puterea de neutralizare a acidului clorhidric gastric.

Carnea de ton
Consumul cdrnii de ton poate provoca manifestari alergice in cazul celor care

urmeaza un tratament cu izoniazida, administrat impotriva tuberculozei.

Carnea pregatita la gratar, pe ciarbuni, genereazi hidrocarburi polici-
clice aromate (PAH), cancerigene si care cresc activitatea unei enzime. Prin inductia si
cregterea activitatii acestei enzime unele medicamente sunt metabolizate si se elimina
mai rapid, scazand astfel eficacitatea unor antiasmatice (aminofilina, teofilina, zile-
uton), a unor analgezice (fenacetina, paracetamol), anxiolitice-sedative (diazepam),

antiaritmice (propranolol, verapanol), antidepresive (imipramida, amitriptilina), anti-

psihotice (haloperidol, clopazina), inhibitoare virale . tilizate in tratamentul HIV-SIDA

\

(ritonavir) si a unor antiemetice uti-
lizate in combaterea vomismentelor
provocate de chimioterapia canceru-
lui (ondansetron).

Efecte asemanatoare apar si
la fumatorii activi sau pa-
sivi (tigara contine PAH si alte
noxe puternice) sau la cei care




traiesc si lucreazi in medii poluate chimic. La suferinzii de astm se poate
declansa criza severa de dispnee, cu risc ridicat.

Sunatoarea nu trebuie folosita de cei care urmeaza tratamente cu medica-
mente tonicardiace, antiastmatice, antiulceroase, imunodepresive, con-
,@t traceptive orale, medicamente anti-SIDA (ritonavir, indinavir, nelfi-
navir). Sunitoarea scade efectul acestor medicamente. Dupa stoparea

Ea _ consumului de sunitoare, efectul medicamentelor enumerate creste
et uneori periculos de mult. In timpul utilizarii sunatoarei si a derivate-
lor sale nu se va expune corpul la soare, putindu-se declanga arsuri

solare severe datorita factorilor fotoactivatori.

Laptele si produsele lactate (iaurt, branza) nu trebuie
consumate cand se administreaza antibiotice (in spe-
cial tetracidinele), deoarece ionii de calciu, magne-
ziul si fierul (aluminiu) continute in lapte impiedica
absorbtia tetraciclinelor din tractusul di-

gestiv. 8

Suplimentele alimentare cu fier gi | - ]
medicamentele antiacide blocheazi de

sunt luate concomitent. In aceste cazuri se

: s
asemenea absorbtia tetraciclinelor, daca k j 74
-

recomandi administrarea tetraciclinelor *
la intervale de timp de 2-3 ore de la con-
sumul laptelui, produselor lactate, suplimentelor cu fier sau medicamentelor antia-

cide.

Alcoolul creste toxicitatea medicamentelor utilizate in tratamentul

maladiilor cardiace, hepatice, neurologice. Alcoolul nu trebuie consumat nici

cand se administreazi paracetamol. Pe de alti parte alcoolul inactiveaza

unele medicamente cum sunt penicilinele (penicilina G, V, amoxicilina,

5 ampicilina, oxacilina). Nu afecteazi insi activitatea tetraciclinei, gen-
tamicinei, kanamicinei, cloramfenicolului.

Este interzisi asocierea medicamentelor sedative (somnifere,

tranchilizante, antiepileptice, antidepresive) cu alcoolul.

Savea de bucatarie nu trebuie consumati in tratamentele cu medicamente
cortizonice, deoarece creste riscul de retentie hidrosalini, cu aparitia edemelor si a
hipertensiunii arteriale, cu afectarea cordului.

Sarea scade eficienta statinelor gi antihipertensivelor.

Zaharurile (zahar, glucoza, miere) si alimentele
dulci nu trebuie asociate cu medicamentele pe baza de cortizon,
deoarece cregte riscul de aparitie a diabetului zaharat.

Cafeina (cafeaua, guarama)
este diuretica gi stimulant psihomotor si nu
trebuie asociati cu diureticele. Asocierea cafeinei cu medi-
camente deprimante ale sistemului nervos (somnifere,
anxiolitice, benzodiazepine) are efect antagonic asupra

acestora, reducandu-le actiunea sedativi. Aceste aso-

cieri vor fi evitate pentru a nu agrava starea de sanitate a
suferinzilor.

Aditivi alimentari, arome artificiale
si interactiunea lor cu medicamentele

Inconditiileactuale, cind alimentele suntinalt procesate siau profilurinutritionale
dezechilibrate si valoare biologica scizuta trebuie luata in considerare si interactiunea
aditivilor alimentari de sinteza si a aromelor natural-identice (artificiale), utilizate din
plin la fabricarea hranei, cu sistemele de detoxifiere ale organismului (vezi tabelul 12
de mai jos).

Tabel 12 - Interactiuni dintre aditivii alimentari (E-uri) §i metabolismul
uman
ADITIV ALIMENTAR EFECTE ADVERSE

E 102 Tartrazina — - provoaca alergii la persoanele alergice la salicilati (aspirine)

colorant galben azoic artificial | sau la astmatici;

- in combinatie cu benzoatii E 210-215 induce sindromul ADHD  (hiperactivi-
tate si deficienta de concentrare);

- afecteaza perceptia si comportamentul, produce stiri

de confuzie;

- interferd cu metabolismul zincului si cu enzimele digestive;

- creste incidenta aparitiei unor tumori tiroidiene.
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E 102 Carmin —
colorant, rosu, natural

-3 componenta majora a colorantului este acidul carminic, aluminiul este asociat

cu maladia Alzheimer:
- in functie de sensibilitatea individuala poate provoca alergii, rinite, astm,
eruptii cutanate,

E 132 Indigotina — colorant,
albastru, artificial

- in combinatie cu nitritul de sodiu (E 250) poate provoca, la animale, leziuni ale
materialului genetic — cromozomi;

- poate induce persoanelor sensibile greata, voma, hipertensiune arteriala,
tumori cerebrale

E 150 Caramel - colorant

- poate provoca distensii intestinale, hiperactivitate, incetini cresterea;

maro natural sau artificial, poa- | 3 induce la persoanele sensibile hipertrofia rinichilor;
te fi obtinut si din organisme | 5 interactioneaza cu vitaminele B distrugandu-le;
modificate genetic (OMG) - afecteaza structura cromozomilor.

E 161g Cantaxantini — - poate determina orbire prin depunere pe retina.
colorant rogu-portocaliu,

artificial sau natural

E173,E517,520, 521, - asociat cu maladiile Alzheimer si Parkinson;

522, 523 Alaminiul gi - este neurotoxic;

compusii acestuia - - este asociat cu osteoporoza.

colorant, argintiu, mineral

E 210 - 219 Benzoati —
conservant, artificial sau
natural

- exacerbeaza alergiile, eczemele, astmul;

= trebuie evitat de suferinzii de boli neurologice, de cei care urmeaza tratamente
cu medicamente antiastmatice steroidiene;

= creste riscul de cancer;

- parabenii se utilizeaza si in produsele cosmetice.

E 220 - 228 Sulfitii -
conservant artificial

- interfera si incetineste asimilarea vitaminei B1;

- produce astmul de sulfit;

- persoanele suferinde de maladii cardiovasculare, afectiuni renale, hepatice,
bronsita, conjunctivita, emfizem vor evita consumul alimentelor ce contin sulfiti.

E 249-250-251-252 Nitriti
— Nitrati — conservanti

- pot forma nitrozamine asociate cu cresterea riscului de cancer;

- pot forma compusi stabili cu hemoglobina reducand capacitatea acesteia de a
transporta oxigenul;

- extrem de periculosi pentru sugari si copii;

- pot declansa hipertensiune arteriala precoce, urticarie, alergii;

= perturba metabolismul iodului inducand afectiuni ale glandei tiroide.

E320-321 BHA - BHT -

- poate provoca alergii, stari de somnolenta;

antioxidanti artificiali - are efecte estrogenice;
- creste riscul de cancer.
E 338-339-340 Acid - incetinesc asimilarea calciului marind riscul de osteoporoza sau depunerilor

fosforic— Fosfati — acidif-
anti- antioxidanti naturali

patologice de calciu (osteofite).

E 621 Glutamat - stimuleaza puternic apetitul putand induce adictivate (dependenta de alimen-
monesodic - potentiator tele care il contin);
de gust si aroma natural sau - este neurotoxic putand creste riscul de contractare a maladiilor Alzheimer,
artificial Parkinson, Huntington;

- poate induce modificari de ritm cardiac, cefalee, astm, greata, respiratie dificila.
E 951 Aspartam — - interzis suferinzilor de fenilcetonurie;

edulcorant intens si potentia-
tor de aroma

= efecte adverse posibile in functie de sensibilitatea individuala: oboseala,
ameteli, halucinatii, iritabilitate, dureri de cap, anxietate, palpitatii, pierderea
memoriei, spasme musculare, cresterea riscului de aparitie a cancerelor cerebrale.

E 1201 - 1202 Polivinil pi-
rolidine — agenti de limpezire

-3 pot avea efecte nefrotoxice si cancerigene.

E 1520 Propilen glicol -

agent de umectare

= neurotoxic, cardiotoxic.
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Aditivii alimentari pot interactiona intre ei si in acelasi timp cu componentele
matricei alimentare, inclusiv cu diferiti contaminanti si, in final, si cu medicamentele
utilizate in tratamente, ceea ce complica enorm atit evaluarea, cat si siguranta lor pen-

tru sanitatea consumatorului.

Tabel 13 - Interactiuni medicament - aliment

DENUMIRE GRUPA MEDICAMENT

MEDICAMENT

EFECTE NUTRITIONALE

AGENTI ANTIINFECTIOSI, ANTIBACTERIENI

Penicilina R-lactamati Poate determina aparitia colitelor
pseudomembranoase (Clostridium difficile),
unele produse pot aduce cantitati mari de sodiu

sau potasiu.

Eritromicina Macrolide Poate induce distres gastrointestinal, stomatita,
anorexie, diaree, gust viciat, creste efectul sedativ

al alcoolului.

Interfera cu metabolismul folatilor, induce

Trimetoprin Sulfonamide
anorexie, reactii alergice, colite

pseudomembranoase, stomatite.

Cefalexin Cefalosporine Determina aparitia stomatitei, diaree, colita
pseudomembranoasa.

Leaga in forme neabsorbabile calciul,
zincul, magneziu, fierul, inhiba metabolismul

Ciprofloxacin Fluoroquinolona

cafeinei crescand stimularea sistemului central

nervos, colita pseudomembranoasa.

Tetraciclina Agent antibiotic Poate induce anorexie, inhiba absorbtia
magneziului, zincului, fierului, reduce productia
vitaminei K de catre flora colonica, induce
deficienta a vitaminelor B, in combinatie cu
vitamina A poate determina aparitia

hipertensiunii intracraniene.

Metronidazol Anorexie, distres gastrointestinal, stomatite,
reactii de tip disulfiram daca

se consuma alcool.

Agent antiprotozoare

Gentamicina Antibiotic aminoglicozidic Poate fi ototoxic si nefrotoxic si de aceea se
recomanda cresterea hidratarii prin

consum de apa.

Izoniazide Agent antituberculos Induce deficiente ale vitaminelor B6 si B3, care

determina aparitia neuropatiilor periferice si
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pelagra, descreste absorbtia calciului si fosforului, ' respecta tratamentul prescris.

afecteaza metabolismul vitaminei D, Enalapril Inhibitor ACE Poate determina cregterea nivelului potasiului,
Etambutol Agent antituberculos Descreste absorbtia zincului si cuprului, descreste se vor evita substitutele de sare cu potasiu,

excretia acidului uric inducind hiperuricemie si alimentele bogate in potasiu, suplimentele

atac de guta. alimentare cu potasiu si se va hidrata corpul
Amfotericina B Agent antifungic Anorexie, pierdere in greutate, pierderea consumand 1,5 — 21 apa/zi.

potasiului, magneziului, calciului. - Hidrazalina Vasodilatator periferic Inferfera cu metabolismul vitaminei B6, inducand
Amprenavir Agent anti-retroviral Aport mare de vitamina E, se vor evita carenta acesteia.

suplimentele alimentare cu vitamina E. Quinidina Agent antiaritmic Hipomagnezemia, hipokalemia si/sau hipocalcemia

cresc toxicitatea cardiaca a medicamentului. Dieta va

AGENTI HEMATOLOGICI fi suplimentatd cu preparate ce aduc aport de Ca, K, Mg,

Warfarina Anticoagulant Induce status anticoagulant sistemic, acizii grasi AGENTI ANTIHIPERLIPIDEMICI
omega 3 potenteaza actiunea anticoagulanta, :
vitamina K reduce efectul anticoagulant. | Statine Inhibitori ai enzimei Reduc semnificativ biosinteza coenzimei Q10, scade
Aspirina Inhibitor al agregarii Cregte excretia vitaminei C pe cale urinara, scade | HMG CoA reductaza LDL, creste HDL. Suplimentarea a ui coenzimei
plachetare, salicilati nivelele sistemice ale fierului, acidului folic, Q10, dieta saraca in grasimi, colesterol.
sodiului, potasiului. Fenofibratii Derivati ai acidului fibric Scade nivelul trigliceridelor, dieta va fi saraci in
zaharuri rafinate, grasimi si se va renunta la alcool.
AGENTI METABOLIC / HORMONALI Colestiramina Secrestranti ai acizilor biliari Impiedica absorbtia vitaminelor liposolubile A, D, E, K,
betacarotenului, Ca, Mg, Fe, Zn, acidului folic. Se
Metformin Biguanide Poate induce acidoza lactica, scade absorbtia administreaza vitaminele liposolubile in forma lor
vitaminei B12, acidului folic. hidrosolubili cu o ora inainte de administrarea
Prednison Corticosteroizi Induce catabolism proteic cu distrugerea medicamentului. Dieta bogata in acid folic, Ca, Mg, Zn, Fel
musculaturii, atrogia matricei proteice a oaselor, Niacina Acid nicotinic Dozele mari induc cresterea glicemiei si a acidului uric.
determina retentie de sodiu, descreste absorbtia Se mentine o dieta saraca in purine (pentru
intestinala a calciului §i pierderea urinaria prevenirea atacurilor de guta).
zincului, potasiului, vitaminei C, calciului,
azotului. DIURETICELE
Alendronat Bifosfonati Determina scaderea moderata a concentratiei
(fosamax) calciului seric. Furosemidul Diuretic Cregte excretia urinari a Na, K, Mg, Ca. Anu se
Contraceptive Estrogeni Inhiba metabolismul folatilor descrescand consuma produse pe baza de lemn dulce (licorice),
orale concentratia lor serica, scade concentratia serica a care anuleaza efectul medicamentului, Se
vitaminei B, B12, riboflavinei, magneziului, monitorizeaza electrolitii, suplimentarea dietei cu Ca,
zincului, creste absorbtia vitaminei A. Mg, Na, K.
Hidrocloratiazide| Diuretice tiazidice Creste excretia urinara a Na, K, Mg, creste reabsorbtia
AGENTI CARDIOVASCULARI renala a calciului. Dieta bogata in K si Na, evitarea
consumului produselor pe baza de lemn dulce,
Digoxina Glicozide cardiace Creste excretia urinara a magneziului si descreste monitorizarea electralitilor, precautie la administrarea
nivelul seric al potasiului. calciului,
Propranolol Antagonisti betaadrenergici Prelungeste hipoglicemia, mascheaza semnalele Spironolactona Diuretic Creste reabsorbtia renala a potasiului, se vor evita
simpaticului pentru glicemie, scade secretia de substitutele de sare pe baza de potasiu, dieta saraca in
insulina ca raspuns la hiperglicemie. Diabeticii vor alimente cu potasiu.
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ANALGEZICE

NSAID (ibuprofe

ANTIDEPRESIVE

) Analgezic, antiartritic

Poate provoca iritatii oculte ale tractusului

gastrointestinal si hemoragii oculare, se va administra

cu lapte sau alimente pentru a descreste toxicitatea
gastrointestinala.

AGENTI ANTIPSI

Fluoxetina Inhibitor selectiv Induce anorexie i scadere in greutate, se va
(Prozac) al reutilizarii serotoninei monitoriza aportul caloric alimentar.
Amitriptilihna Antidepresiv triciclic Poate determina cresterea apetitului, in special

HOTICI

pentru glucide lente si cu absorbtie rapida (dulciuri),
cresterea greutatii corporale, Alimentele bogate in
fibre atenueaza actiunea medicamentului prin
descresterea absorbtiei, se va monitoriza aportul caloric.

Clorpromazina Antipsihotic tipic Determina cresterea apetitului si castigul in greutate,
cu actiune slaba afecteaza toleranta la glucoza si secretia insulinei,
monitorizare aport caloric.
Haloperidol Antipsihotic tipic Determina cregterea apetitului gi cagtigul in greutate,

cu actiune puternica

AGENTIANTICONVULSIVANTI

cregte riscul dischineziei tardive, monitorizare aport
caloric.

Carbamazepina Carbamazepine Induce scaderea acidului folic, biotinei, vitaminei D,
(Tegretol) suplimentarea aportului de acid folic §i vitamina D.
Fenobarbital Barbiturice Induce deficiente ale vitaminei D si calciului, creste

Donepezil
(Aricept)

AGENTI ANTIALZHEIMER

Inhibitori ai colinesterazei

metabolismul vitaminei K si nivelul vitaminei B12,
suplimentarea cu vitamina D, acid folic, vitamina B12.

Induce anoerexie, voma, diaree, creste secretia gastrica
de acid, determina hemoragii gastrointestinale.

AGENTI GASTRO-INTESTINALI
Ranitidina Antagonist al Reduce absorbtia vitaminei B12 si a fierului.
receptorului H-2
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Omeprazol Inhibitori ai Inhiba secretia acidului clorhidric
pompei de protoni gastric, inhiba absorbtia fierului i vitaminei B12.
Metoclopramid Agent prokinetic Stimuleaza golirea stomacului, modifica statusul

insulinei la diabetici, potenteaza actiune depresanta
asupra SNC de catre alcool, se va renunta la alcoal, se

va monitoriza glicemia.

AGENTI ANTINEOPLAZICI

Inhiba dihidrofolat-reductaza scazand formarea
folatului activ, induce iritarea tractusului
gastrointestinal, aport alimentar inalt de acid folic si
vitamina B12.

Induce iritatii ale bilei, cistita hemoragica acuta.

Antagonist al folatului

AGENTIANTIPARKINSON

Carbidopa protejeaza levodopa impotriva
decarboxilarii periferice a dopaminei stimulata de

piridoxina, administrarea vitaminei B6 in doze mai
mari de 10 - 25 mg/zi creste efectul advers al
levodopa.

INHIBITORI MAO

Se vor evita alimentele bogate in tiramina (in special
branzeturile), poate determina aparitia hipertensiunii
arteriale.

Selegilina Inhibitor MAO-B

STIMULATORI AL S.N.C.

Induce anorexie, incetineste cresterea, se vor evita
alimentele care contin cafeina si cele care contin alcool
sau unele produse din plante medicinale, doze mari de
vitamina C pot descreste absorbtia medicamentului i
cresc excretia acestuia, copiii vor fi monitorizati
pentru greutate corporala si crestere.

Amfetamine Stimulator SN.C.
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reactiile
alimentare adverse,
alergiile alimentare

Cele mai raspandite tipuri de raspuns advers la consumul de alimente pot fi
incadrate in trei categorii: aversiunea pentru alimente, intolerantele alimentare si
toxiinfectiile alimentare (tabel 14).

Tabel 14 - Clasificarea diferitelor reactii alimentare adverse

AVERSIUNE FATA INTOLERANTE TOXIINFECTII
DE ALIMENTE ALIMENTARE ALIMENTARE

- intoleranta alimentara - reactii alergice; - bacteriene;
psihologica; = defecte enzimatice; = virale;
- refuzul de a consuma -3 reactii farmacologice — -5 chimicale;
anumite alimente sensibilitatea alimentara; - toxine si substante
considerate a fi neapetisante; raspunsuri idiosincrazice iritante.
-3 anorexie nervoasa. nedefinite.

Dar ce sunt alimentele? Alimentele sunt, in fapt, parti din mediul inconjurator pe
care omul le recunoaste in virtutea experientei personale si colective ca fiind ,bune de
mancat”. Deoarece alimentele sunt elemente striine corpului omenesc (,non-self”),
inainte de a fi digerate si absorbite pentru a deveni ,self” trebuie si fie recunoscute
si evaluate de catre sistemul nostru imunitar. Sistemul gastrointestinal, care incepe
cu gura si se termina cu anusul este, dupa piele, a doua mare interfata intre mediul
extern si mediul nostru intern reprezentat de celulele corpului scaldate de limfa si
sange. De aceea, circa 70% din sistemul imunitar al corpului este asociat sistemului
gastro-intestinal (GALT).

~ Sistemul imunitar inca de timpuriu, mai ales in perioada diversificirii alimentatiei
copilului, invata si nu atace mancarea.
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Majoritatea reactiilor alimentare se produc din cauza faptului ca sistemul imuni-
tar a identificat, in mod eronat, un aliment sau un component al acestuia drept inamic.
Inducerea tolerantei alimentare este un proces individual, prin care sistemul imunitar
invata sa recunoasca mancarea, fara a dezvolta reactii autoimune.

Acest proces se realizeaza pe doua cai:

- prima cale este aceea prin care se distruge sau se dezactiveaza oricare celula
imuna de tip T sau B, care are potentialul de a reactiona impotriva antigenilor din ali-
mente, prevenind aparitia reactiilor autoimune la acestea.

-adoua cale, prin care se previn reactiile alergice la alimente, este reprezentata de
incurajarea dezvoltarii celulelor imune T supresoare specifice unui aliment.

Prima cale actioneaza atunci cand organismul este expus la cantitati mari de ali-
mente, in timp ce calea a doua este activati la expunerea la cantititi mici de antigeni
alimentari.

Aceste mecanisme de recunoastere a alimentelor prin toleranti imuna uneori dau
gres, aparand sensibilitatea alergica la unul sau mai multe alimente.

De asemenea, trebuie aratat ci in decursul existentei sale, ca specie, omul a co-
evoluat impreuna cu alimentele, stabilindu-se o toleranta genetico-imunitara pentru
alimentele consumate timp indelungat. Acest lucru este evident in cazul alimentelor
biologice nepoluate pe care omul le-a consumat in cea mai mare parte a timpului

existentei sale ca specie.

Astazi, insa, situatia s-a schimbat radical odata cu
chimizarea si industrializarea excesiva a alimentelor,
utilizarea aditivilor alimentari (E-uri), aromelor artifi-
ciale, poluarii alimentelor cu reziduuri de ingrasaminte
chimice de sinteza, pesticidelor de sintezi, antibiotice-
lor, hormonilor, metalelor grele, poluantilor organici
persistenti (POP). Sistemul imunitar este astfel pus in
dificultate, nemaiputiand recunoaste noile alimente, de-
clangsandu-se reactii autoimune gi crescind alarmant in-
cidenta alergiilor alimentare.

Astfel, alergiile sunt rezultatul unei reactii exagerate a sistemului imunitar fata
de unele substante care, in mod normal, nu sunt diunatoare.
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Alergiile alimentare mediate

imunologic (IgE)

Reactiile alergice mediate de imunoglobuline (Ig) se manifesti imediat dupa
contactul cu alergenul si pot fi severe. Acest tip de alergie este mediata de anticorpii
imunoglobulinici (IgE), care stimuleazi celulele mastocite (sau alte tipuri de celule) sa
elibereze substante inflamatoare. Celulele mastocite (M) sunt localizate in piele, nas,
sistemul respirator, ochi, intestine si mucoase.

Histaminele si alte substante pro-inflamatoare eliberate de mastocite declangeaza
rinita, astmul, eczeme, vasodilatatie, diaree, voma3, colici abdominale, dificultate in
respiratie, sau salivatie.

Reactiile alergice sunt localizate de obicei la nivelul unuia sau doui organe.

Reactiile alergice la alimente variaza considerabil din punct de vedere al severitatii
lor, uneori putand pune viata in pericol, prin aparitia socului anafilactic.

Alimentele cu cel mai mare potential alergenic si care pot declansa reactii IgE-
mediate sunt: arahidele, nucile, ouile, semintele (cerealele), laptele, pestele si fructele
de mare, soia, alcoolul, ciocolata, colorantii artificiali, cafeaua, citricele, conservantii,
tomatele, fragii, zmeura, cipsunile etc.

Factorul genetic creeaza o predispozitie pentru aparitia reactiilor imunocutanate
cu mancirimi — urticarie, inflamatia buzelor, limbii, a fetei (angioedem), inflamatia
faringelui, laringelui, respiratie suierati (wheezing), respiratie superficial, dificultiti
de respiratie, greata, voma si diaree, dureri abdominale, agravarea eczemei, colaps se-
ver cu stare de soc, anafilaxie, deces.

Cea mai eficienti cale de combatere a alergiilor alimentare este evitarea factorului

alergen, prin adoptarea unei diete de excludere adecvate.

Reactiile farmacologice —
sensibilitatea alimentara

Alimentele contin numeroase componente care pot declansa un efect farmaco-
logic — spre exemplu cafeina. Alte substante care pot fi responsabile de aceste efecte
sunt vasoaminele (amine biogene), histamina, tiramina, continute in branzeturi, sala-
muri, ciocolata, citrice, vin, tomate, cipsuni.

Aminele biogene sunt, in mod natural, prezente in organismele vii, deci
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§iin alimente. Aminele prezente in alimente pot apartine, in functie de struc-
tura lor chimica:
> aminelor aromatice: histamina, tiramina, serotonina, triptamina, beta-fenil-
alanina;
= aminelor dlifatice: putresceina, cadaverina;
> poliaminelor dlifatice: agmatina, spermidina, spermina.

Pe langd aminele biogene naturale au fost sintetizate artificial si amine bio-
gene utilizate ca edulcoranti, spre exemplu aspartamul. Acesta este o amini biogena
aromatica artificiala, cu mare putere de indulcire, dar fira a furniza calorii clasificata
in Europa ca E-951 (aspartam).

Aminele biogene sunt cunoscute de multa vreme, gisindu-se in concentratii vari-
ate intr-o mare diversitate de alimente, cum ar fi: pestele, branza, carnea si produsele
din carne, vinul, berea, ciocolata, zarzavaturile s.a.

Aminele biogene sunt importante din doui puncte de vedere. In primul rand,
consumul alimentelor ce contin concentratii crescute de amine biogene pot prezen-
ta un risc pentru sanitatea consumatorului din cauza efectului toxic direct al aces-
tora si datoritd interactiunii lor cu anumite medicamente. Spre exemplu, tiramina
inhiba actiunea medicamentelor antidepresive fabricate pe baza inhibitorilor de
monoaminooxidaza (MAOI). In al doilea rand, aminele biogene ar putea fi utilizate ca
indicatori ai calitatii si/sau acceptabilititii anumitor alimente.

Consumul alimentelor cu concentratii ridicate de amine biogene poate provoca
o serie de reactii adverse ca: migrene, tulburari gastrice si intestinale, raspunsuri
pseudoalergice, in principal datorate actiunii toxice a histaminei si tiraminei,
cunoscute ca ,intoxicatie histaminica” si ,reactia la branza” (a se vedea tabelul 15).
Cele mai frecvente simptome in intoxicatia histaminica se datoreaza efectului acesteia
asupra sistemului cardiovascular, determinand sciderea presiunii sanguine, dureri de
cap, eruptii tipice reactiilor alergice, edeme.
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Tabel 15 - Efectele adverse ale aminelor biogene luate separat, pot mari efectul histaminei si tiraminei prin interactiuni cu aminooxida-
— — — X —5= - B zele, interferand cu mecanismele de detoxifiere.
Amina biogena - Alim  care contin Simptome produse |
Efect toxic amina biogena de consumul |
f;:éi“ Tabel 16 - Indexul aminelor biogene BAI in carne $i produsele din carne
cu amine biogene :
' : : BELER propus de Wortberg si Woller (1982)
Intoxicatia Intoxicatie potentata Pesti scombroizi: ton, | Gastrointestinale:
Scombroida de putresceina, macrou, hering, sardina, | greata, voma, diaree, cram-
Histami Gaaveing o pe sbdominale: _ PRODUSE | AM[NE ]_SIOGENE . BIBLIOGRAFIE
spermina, Branzeturi: tip Gouda, | Neurologice: dureride Carne proaspata de vita Putresceina si cadaverina Slener, 1981
tiramina, Ementaler, Cedar 5.a. cap, palpitatii. Carnati bolognezi Putresceina + cadaverina + histamina + Wortberg si Woller, 1982
triptamina, Carne gi preparate Hemodinamice: hipo- Hrarning
letilamina 4 S eaaslisi S flars: ! .
el " g O e ata.re C?P Carne porc la 6 - 8°C Putresceina + cadaverina + histamina + Hernandez — Jober si colab, 1996
etanol. carne tocata; Cutanee: urticarie, LILe
SO B tiramina
Vinuri: vinuri rosii; rogeatd, edem; } !
Legume: varza murati Severe: bronhospasm, Hamburgeri Tiramina + histamina, putresceina si | Durlu - Ozkaya si colab,, 2001
sufocare, soc anafilactic. | cadaverina .
Intoxicatia cu: e Branzeturi, bere, vin Ditverida cap, febra, Carne vita cruda si preparata Putresceina, tiramina i 1,3 Sayem El Daher si colab,, 1994
hipertensiune, transpiratie, | diaminopropan |
voma, dilatarea pupilei, sa- Carne vita ambalata in vid la Tiramina Edwards si colab, 1987
livatie, lacrimatie, dispnee, 10C | |
palpitatii Carne proaspata ambalata Putresceina si cadaverina Guerrero — Lejarreta si Chavez
Migrena indusa de: Tiramina Branzeturi Crize migrenoase si neambalata (pore, vita si Gallardo, 2001
2-feniletilamina Ciocolata | iepure) |
Trlptam.iné Bere Specialitati spaniole | Putresceina si cadaverina Vidal — Caron si colab,, 1999
Serotonina Vinuri J
A = . T NI oo tbck | .
Reactia Brinzei sau criza Tlranznm:‘e : Branzeturi, bere, vin, ex- Criza de hipertensiune, : o ety Tirantns Hetardtia, phtrescetnket Eerola si colab, 1996 - 1998
hipertensiva (asociatacu | 2-feniletilamina tract de drojdie, ciocolata, | migrene severe, hemoragie Ly
tratamentul antidepresiv carnati uscati, mezeluri cerebrala, sechele neuro- -
cu MAOI uscate, hering marinat. nale, stop cardiac, edem
pulmonar, alterari vizuale,
palpitatii, greata, voma, |
Rt | Alcoolul si acetaldehida rezultata din d ia pot d
excitatie: confuzil mentale, coolul g1 acetaldehida rezultata din descompunerea acestula pot de asemenea
febra, transpiratie. | miri potentialul toxic al aminelor biogene.
Inducerea Hiperplaziei: | Spermina Carne si produse din came | Stimuleaza dezvoltarea De aceea, toxicitatea aminelor biogene depinde atat de factori asociati cu hrana
Spermidina tumorilor.

insasi (cantitativ si calitativ), cat si de factorii asociati consumatorului, precum sus-
Alte amine biogene, ca spermina si spermidina, sunt asociate cu dezvoltarea aler- ceptibilitatea individuala si starea de sanitate.
giilor alimentare. In mod natural, organismul uman detine mecanisme de detoxifiere | Diferite amine biogene din carne (spermina, spermidina, putresceina, tiramina si
a histaminei si tiraminei din alimente, prin acetilare-oxidare sub actiunea enzimelor cadaverina), cand sunt expuse la cildura, pot induce formarea unor amine secundare,
aminooxidazice. Cu toate acestea, daca mecanismele de detoxifiere sunt perturbate, iar in prezenta nitritilor pot genera nitrozamine cu proprietiti carcinogene majore.
fie datorita consumului ridicat de amine, fie din cauza faptului ca individul este alergic Aminele biogene sunt, de aceea, foarte frecvent implicate in patologii umane pre-
sau deficient in aminooxidaze, aminele biogene se pot acumula in organism cauzand cum: tulburari neurologice, boli gastrointestinale, rispunsuri imune anormale, can-

probleme toxicologice grave. Putresceina si cadaverina, desi nu sunt considerate toxice cere s.a.
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Atentie speciala!

Alimentele cu continut ridicat de amine i_";fat.!g(—:r'zr: precum: unele specii de
peste (scombroizi), branzeturile, carnea si produsele din carne, sau ciocolata
nu trebuie asociate cu consumul de bauturi alcoolice (vin, bere, tarii), sau cu
fumatul, mai ales atunci cand se fac tratamente cu medicamente inhibitoare

de aminooxidaze (ex: antidepresivele).

Reactiile alimentare non mediate imunologic
(non-IgE) - Celiachia

Aceste reactii alimentare adverse sunt intirziate si au un caracter complex.

Dintre acestea, maladia celiaci este cel mai bine studiata.

Boala celiaca este o maladie autoimuna care se manifesta prin enteropatie mediata
imun de citre limfocitele T. Mai bine zis, boala celiaci este o intoleranti intestinala
permanentd la glutenul din cereale, dezvoltand leziuni ale mucoasei intestinului
subtire.

Se apreciaza ci boala celiaci este cea mai frecventi intoleranta alimentari, intal-
nindu-se pacienti simptomatici cu manifestari gastro-intestinale si non-gastrointesti-
nale, dar si pacienti asimptomatici.

Celiachia afecteazi toate grupele de vérsti, putidnd debuta in copildrie sau la
vérsta adultd. Celiachia este o boala care dureazi toata viata. Singurul tratament efi-
cace cunoscut impotriva celiachiei consta in excluderea totala a glutenului (proteina
din cerealele: grau, orz, secard) din alimentatia bolnavilor, determinand astfel remisiu-
nea clinica totali gi vindecarea leziunilor mucoasei intestinului subtire.

Nedepistatd la copiii sugari hraniti artificial gi la copiii mici poate provoca
moartea.

in tabelul 17 sunt redate manifestirile clinice ale celiachiei.

MANIFESTARI NUTRITIONALE

~» osteopenie /osteoporoza

<> deficit de fier (anemia feripriva)

~> artrita

= deficit de folati

> epilepsie cu calcificari occipitale

= deficit de vitamina D

~» ataxie primara

—» malabsorbtie

< infertilitate

~ fatigabilitate / oboseala cronica

~» stomatita aftoasa

> scadere in greutate

= tulburari psihice

MANIFESTARI EXTRAINTESTINALE MANIFESTARI EXTRAINTESTINALE
<> diaree/constipatie <> dermatita herpetiforma

= varsaturi => hipotrofie staturala, socul cresterii

~» anorexie ~> intérzierea pubertatii /hipogonadism

=3 dureri abdominale = hepatita cronica (hipertransaminazemie)

- distensie abdominala > smalt dentar afectat
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= risc de cancere, autism

Celiachia se asociaza cu alte afectiuni autoimune (diabet zaharat tip 1, tiroidita
autoimuna) sau non-autoimune (sindrom Down, Turner, Williams), boala Crohn,

intoleranta la proteinele din laptele de vaca, fibroza chistica, sarcoidoza.

Tratamentul dietetic

In Boala Celiaca, alimentatia fara gluten este tratamentul de baza, excluzandu-se
graul, orzul, secara si derivatele acestora care contin gluten. Ovazul poate fi utilizat
in alimentatia bolnavilor de celiachie, cu exceptia unei parti dintre copii mici care nu
tolereaza aceasti cereala. :

Ca inlocuitori ai graului pot fi utilizate porumbul, orezul, sorgul, hrisca, quinoa,
meiul, tapioca, teff — atentie, necontaminate cu gluten!

Dieta fara gluten aduce beneficii remarcabile numai pe termen lung, deoarece
mucoasa intestinali are nevoie de timp pentru a se reface.

Unele persoane vor simti insi efectul benefic doar dupa citeva zile sau saptamani,
in timp ce altele vor constata o imbunatatire a starii de bine numai dupa luni de zile
sau chiar un an.

Femeia suferinda de celiachie, care doreste si riméana gravida, trebuie si respecte
dieta fara gluten, deoarece creste riscul de avort spontan, iar copiii au o greutate
scazuti la nastere,

Atentie!
Urmele de gluten existente in alimentele preambalate, contaminate de
materiile prime neglutenice gi pe ustensilele de gatit, pot fi suficiente pentru a

intretine simptomele bolii celiaca. Nu « onsumati sosurt, mustar gata preparat,
; v r o ] I~

condimente mdcinate, spalati bine orezul si boabele de hrisc

d, |'|."|’a'.-'..-"}'f'fr:'. sau mei

f
I presdte sau produse

inainte de preparare. Atentie la mezeluri, pate-uri,
zaharoase.
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Se vor citi cu atentie etichetele pentru a se evita alimentele care contin gluten sau
derivate ale acestuia (faina, derivate din cereale, proteine hidrolizate vegetale, malt si
arome de malt, gume vegetale, otet, bere, Bourbon, whisky etc.).

In Europa, pe ambalajul alimentelor destinate suferinzilor de boala celiaci se
aplica un simbol ugor de recunoscut. Din punct de vedere nutritional, dieta fara gluten
trebuie sa fie echilibrata si diversificata respectind cerintele fiziologice de nutrienti si
non-nutrienti ale pacientilor.

Intoleranta alimentard prin defecte
enzimatice

In cazul acestor intolerante alimentare, manifestarile adverse apar deoarece
organismul nu poate prelucra in mod adecvat acel aliment datoriti unor defecte en-
zimatice. Enzimele sunt agentii biologici de transformare a alimentelor in cadrul di-
gestiei, absorbtiei i metabolismului acestora in corpul uman. Enzimele sunt acelea
care contribuie la trecerea alimentului, parte a mediului inconjuritor, de la statutul de
substanta straina corpului (non-self), atacata de sistemul imunitar, la statutul de parte

componenti a organismului, recunoscuti si tolerata de sistemul imunitar (self).

Intoleranta la lactozd

Ca un exemplu de intoleranta alimentari enzimatica poate fi data intoleranta la
zaharul din lapte, lactoza. Lactoza se poate intilni in compozitia alimentelor industri-
ale si a unor medicamente,

Aceasta se produce datorita faptului cd mucoasa digestiva nu produce cantitati su-
ficiente de enzima lactaza necesara prelucrarii lactozei, zaharul din lapte. Intoleranta
la lactoza se manifesta prin balonare, diaree, dureri si crampe abdominale, ce apar la
consumul de lapte sau produse lactate care inci mai contin cantitati semnificative de
lactoza. Produsele proaspete fermentate din lapte (iaurtul, kefirul) §i branzeturile contin
cantitati mai mici de lactoza. In prezent pe piata se poate gisi si lapte delactozat.

Intoleranta la fructoza

Conform unor statistici recente, peste 80% din populatia generald suferi de

intoleranta la fructoza. Fructoza este un zahar simplu, natural, foarte dulce, care se
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gaseste in fructe si mierea de albine.

Fructoza este absorbita activ din tractul digestiv doar atunci cind se afli in com-
pania glucozei. Alimentele care contin un exces de fructoza fac ca acest zahar si nu fie
in intregime absorbit, parte din el ajungand in colon. Fructoza ajunsi in colon este
metabolizatd de microflord, rezultind gaze, ca hidrogenul, care provoacid meteorism
(balonare), putand agrava sindromul de colon iritabil. Sugarii si copiii mici pot face
colici si diaree in urma consumului de sucuri industriale cu exces de fructoza indulcite
cu sirop de porumb (HFCS), sau sucuri naturale din pere si mere.

Cercetdri actuale sugereazi ci fructoza in exces poate modifica metabolismul
grasimilor, sporind riscul de supraponderalitate si obezitate. De asemenea, chiar si un
aport moderat de fructoza, pe termen lung, creste riscul de atac de guta (hiperurice-
mie).

Datorita cresterii riscului de supraponderalitate si obezitate si perturbarilor meta-
bolice induse de fructozi, aceasta este suspectata si de sporirea riscului de aparitie al
maladiilor cardiovasculare.

Persoanele suferinde de celiachie trebuie sa evite consumul de zaharuri precum
glucoza, fructoza, zaharoza pentru anu cregte riscul de aparitie al diareei.

Persoanele care sufera de o forma de intoleranta la fructoza trebuie sa
evite consumul de:

<> alimente indulcite cu fructozd, in special cele pentru diabetici;

<> bauturile indulcite cu sirop de porumb (HECS), care contine fructozd in exces;

= sucuri din fructe care contin o cantitate de fructozd ce o depaseste pe cea de
glucoza: pere, piersici, mandarine, pepene galben, mango;

= alimente indulcite cu suc de mere;

> sucul de portocale (nu se va consuma mai mult de o portocala);

<> fructele uscate, in special smochinele, trebuie consumate cu moderatie.

Pentru a compensa aportul de vitamina C si alte substante biologic active, se
recomandi consumul din belsug al legumelor, in special al celor cu frunze verzi, con-

sumul sucului de la o lamaie pe zi, sau suplimente cu vitamina C naturali.
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vitaminele

Vitaminele sunt compusi organici indispensabili vietii, cresterii gi dezvoltarii,
fara valoare energetici proprie, care nu pot fi sintetizati in organism (cu exceptia vi-
taminei D) si deci trebuie procurati din alimente. Vitaminele se gisesc in formele lor
naturale, cele mai active biologic, in fructele si legumele crude leguminoase, dar gi in
carne, lapte, oud, peste preparate cat mai simplu si asociate corect, in cadrul unei diete
variate si echilibrate.

In general, alimentele industriale, rafinate, sunt devitalizate, iar vitaminele de
sinteza care le sunt adaugate nu au efectele vitaminelor din alimentele naturale inte-
grale.

Simpla prezenta chimica a unei vitamine intr-un aliment nu este si o
garantie ca acea vitamina este activa biologic si poate fi utilizata de organism
daca nu are biodisponibilitatea necesara pentru a fi folosita eficient in cadrul
metabolismului uman. De aceea, fortifierea alimentelor industriale rafinate
cu vitamine nu este calea cea mai naturala de a preveni carentele vitaminice.

Vitaminele naturale, fitonutrientii din legume si fructe (ex: betacarotenii, an-
tocianidinele g.a. ), oligoelementele seleniu, zinc, coenzima Q10, acidul lipoic, gluta-
tionul, actioneaza ca antioxidanti, combatand efectele nocive ale radicalilor liberi din
alimente, aer, apa sau ale radicalilor generati in corpul nostru, in cadrul metabolismu-
lui.

ATI'EN';1 IE, toate aceste substante, enumerate mai sus sunt eficiente, nu-
mai daca se gdsesc impreund, deoarece fiecare este ajutat in actiunea lor de
combatere a radicalilor liberi (stres oxidativ) de catre ceilalti, potentdndu-se
si regenerandu-se reciproc. Astfel, vitamina E este reciclatd de coenzima Q10

si de vitamina C, vitamina C este potentata de beta-caroteni si antocianidine,
glutationul si acidul lipoic recicleazd vitamina C, iar antocianidinele recicleaz
glutationul. Vitaminele de sinteza si suplimentele minerale anorganice luate
separat nu numai cd nu au eficientd, dar pot deveni periculoase. Astfel, vita-
mina E, C se transformad ele insele in radicali liberi, care sunt nocivi (dacd nu
sunt reciclate in cadrul lanturilor antioxidante). De aceea, doar vitaminele

naturale si mineralele din alimente sunt active si benefice.

Printre cele mai puternice alimente cu actiune antioxidanta se numara: rodia,
afina, murele, varza creata, capsunele, spanacul crud, zmeura, brocoli, prunele, sfecla
rosie, avocado, portocale, struguri rosii, ardei capia, cirese, kiwi, fasole fiarti, citrice.

Astazi vitaminele naturale care se gasesc in alimente (matrici alimentare) au si
variantele de sintezi, neechivalente insa ca activitate cu primele.

Zaharul rafinat si dulciurile sunt un mare dusman al vitaminelor si mineralelor.

Deficitul (carenta) sau lipsa vitaminelor determina boli caracteristice denumite

avitaminoze — hipovitaminoze, iar excesul lor hipervitaminoze.

Vitaminele de origine alimentari se clasifici dupa solubilitatea lor in:

- Vitamine liposolubile (solubile in griasimi): A (antixeroftalmici), D
(antirahitica), E (fertilititii), K (coagulirii); pot provoca hipervitaminoze;

- Vitamine hidrosolubile (solubile in apa): B1 (tiamini, antinevritica),
B2 (riboflavina), B3 (niacina), B5 (acid pantotenic), B6 (piridoxina), B8 (vitamina
H, biotina, antiseboreica), B9 (acid folic), B12 (cianocobalamina), C (acid ascorbic,
antiscorbutica), P (citrina), PP (antipelagroasa); nu provoaca hipervitaminoze, excesul
fiind eliminat.

Deficientele vitaminice declangeaza tulburari severe ale sanatatii, uneori ducand
panala moarte. Ins, de obicei se intalnesc modificari ale capacitatilor fizice si mentale
ca:

¢ scaderea capacitatii de munca,

¢ scaderea performantelor cognitive (invatare, memorie, ideatie),

¢ scaderea rezistentei la imbolnaviri, imunodeficients,

¢ cregterea actiunii factorilor de risc si amplificarea gravititii lor,

¢ convalescenta prelungita, disconfort si disparitia stirii de bine,

¢ imbatranire precoce.



Grupele cu risc major pentru insuficienta vitaminica sunt:

4 femeile in perioadele de sarcina si alaptare cu consecinte asupra afec-
tarii fatului si sugarului,

+ bolnavii si cei aflati in convalescenta,

4 batranii, copiii si adolescentii.

Vitaminele sunt esentiale pentru potentarea disponibilitatilor organismului pen-
tru redresare, reechilibrare si recipatarea vigorii si performantelor fizice i mentale.

Vitaminele sunt indispensabile procesului de crestere si dezvoltare, functionarii
corecte a metabolismelor (proteic, glucidic, lipidic), organelor si sistemelor corpului
uman. Alimentatia naturala variati si diversificata, din care si nu lipseasca fructele
si legumele crude, este principala modalitate de terapie profilactica, dar si curativa a
carentelor vitaminice (vezi piramida alimentara din vol. I al acestei lucrari).

Aceasta deoarece in matricile alimentare naturale, vitaminele, mineralele si alti
componenti interactioneaza sinergizind sau antagonizand, rezultind in final un
raspuns metabolic natural, sinitos, la consumul unui aliment.

Astfel:

4 vit A sinergizeaza cu complexul B, cuvit C, D§i E,

4 complexul vitaminic B este potentat devit Esi C,

# vit B1 este sinergici cu vit C, niacina, acidul folic, vit. B2, vit. E, man-
ganul gi sulful,

¢ vit C este potentata de calciu, magneziu i vit P,

¢ vit D sinergizeaza cu vit A, C, calciu, fosfor, acizii gragi esentiali omega
3 si omega 6,

¢ vit B6 este ajutata de vit C,

# vit B1, B2 de acidul pantotenic, sodiu, magneziu, potasiu,

¢ vit B12 sinergizeazi cu vit. B6, vit C, acid folic, inozitolul, sodiu, po-
tasiu,

¢ vit E coopereazi cuvit C, A, B1, inozitol, acizii gragi esentiali, seleniul,
manganul,

4 vit P sinergizeaza cu vit C.

Asocierea corecti a alimentelor si diversificarea dietei contribuie insa decisivla o
hranire corecti, care va asigura organismului toti nutrientii si non-nutrientii necesari
prevenirii bolilor si capatarii unei sanatati durabile, adiugand vietii noastre calitate.
Astfel, nu vom “functiona” doar ca robotii, ci vom putea “trai” si ca oamenii, simtindu-

ne bine.

194

Vitamina A (liposolubild, sin: retinol,
axeroftol) — vitamina vederii

Se sintetizeaza in organism din caroteni provenind din alimente (morcov, batate,
dovleac placintar etc.), prezinta doua forme biochimice vit. Al prezenta la om si ani-
malele superioare i A2, abundenta in ficatul de rechin. Hipovitaminoza apare la un
consum alimentar insuficient de carotenoizi, de grasimi, de proteine, in steatoree
(grasimi in scaun) indusa si de unele medicamente pentru slabit, insuficienta secretie
de bila, insuficienta tiroidiana, ciroza hepatica, rezectie chirurgical a unor parti din
intestin, icter obstructiv, consum excesiv de alcool, cortizon, uleiuri minerale pentru
efect laxativ in constipatie, aport crescut de acizi grasi polinesaturati (exemplu: ulei de
floarea-soarelui, de porumb).

In anumite stari speciale precum expunerea si lucrul prelungit in frig, hipertiroid-
ism sau in starile infectioase necesarul de vitamina A creste.

Vitamina A este absolut necesari vederii si bunei functionari a ochiului.

Vederea in amurg este posibild datorita rodopsinei care provine din vitamina A,
in lipsa ei aparand fenomenul “orbul giinilor” (hesperanopie).

Este necesara pentru buna functionare a sistemului imunitar, pentru simtul
mirosului, combaterea lacrimarii si usciciunii ochilor, combaterea usciciunii pielii i
pruritului, combaterea acneei (cosuri), mentinerea fertilitatii, prevenirea avortului,
scaderea riscului de cancer pulmonar, de prostata, digestiv.

Persoanele care au nevoie de un aport vitaminic crescut sunt: batranii (peste
60 de ani), fumatorii, bolnavii de maladii cronice (diabet, boli hepatice, boala Chron,
SIDA-HIV), bolnavii de psoriazis, consumatorii de alcool in exces, cei care iau medica-
mente cortizonice, antiulceroase, veganii, cei cu lipsi de zinc (microelement necesar
functionérii multor enzime).

Femeile gravide nu trebuie sa aiba un aport vitaminic A mai mare de 1800 pg/zi
(6000 U.L) din cauza efectului teratogen al acesteia. Gravidele pot consuma ins, in
primele sase luni de sarcina carotenoizi (morcovi, cartofi dulci, dovleci placintari), dar
nu ar trebui sa faca exces de ficat (in special de rechin, cod) si si nu isi administreze
suplimente cu vitamina A. Necesarul de vitamina A exprimat in unitati internationale
(1 UL = 0,3 pg retinol sau 0,6 pg beta caroten) este de 1500 pentru copii dela0la 1
an, 2000 pentru 1 - 3 ani, 2500 pentru 4 — 6 ani, 3500 pentru 7 - 9 ani, 4500 pentru
10 -12 ani, 5000 pentru adolescenti si adulti, 6000 maximum pentru femei gravide si
8000 pentru femei care alipteaza.



Utilizarea in exces a preparatelor farmaceutice de vitamina A poate determina
instalarea hipervitaminozei cu manifestarile: alopecie (caderea parului — chelie), ano-
rexie (lipsa poftei de mancare), anemie, oboseald, dermatite (inflamatii ale pielii),
tulburari ale ciclului menstrual, dureri musculare, diaree, vedere dubla (diplopie),
edeme, curgere de sange din nas, prurit anal/vaginal, inrogirea si descuamarea pielii,
hiperglicemie, dureri de cap, somnolenta sau insomnie, irascibilitate, vomismente, hi-

percalcemie, marirea ficatului si splinei.

Tabel 18 - Alimente bogate in vitamina A, eq pg %

Aliment Vitamina A,
animal equg %

Ulei de ficat de morun 25500

Ficat de cod 18000

Ficat de porc 10500

Ficat de vitel 10500

Organe de vitel 4200

Ficat de pui 100

Unt 850

Crab 650

Caviar 600

Ton 380 vegetal

Ou de gaina 200 Boia de ardei

Scoici 80 Patrunjel uscat

Sardina 60 Pasta de tomate

Somon 15 Mﬁrcov
Patrunjel verde
Ardei iuti
Menta uscata
Oregano macinat
Cartofi dulci
Dovleac galben
Salvie uscata
Spanac
Ceapa arpagic
Urzici

In dieta echilibrata, circa 75% din vitamina A provine sub forma de retinol, iar res-
tul sub forma beta-carotenului. Excesul de vitamina este stocat in ficat (circa 900000
U.L), timpul de injumatatire al ei fiind de 200 - 300 de zile. Hipovitaminoza apare
numai daci aportul este scazut timp de cateva luni.

Efectele benefice ale vitaminei A sunt potentate atunci cand este combinati cu vi-
tamina E si oligoelementul seleniu. Totusi, consumul de beta-caroten trebuie redus in
cazul marilor fumatori, deoarece creste riscul aparitiei cancerului de plaman. Carenta
de vitamina A este una dintre cele mai raspandite carente vitaminice din lume, insi
doze mai mari de 10000 U.IL pe zi trebuie luate numai sub supraveghere calificati, ex-
cluzind femeile insdrcinate, fumatorii, cei care iau anumite medicamente, cei care fac

exces de alcool sau sufera de boli hepatice.

Vitamina B1 (tiamina) — antinevriticd

Vitamina hidrosolubila, care contine sulf, a cirei carenta provoaci boala beri-beri.
Boala apare cind alimentatia este constituiti predominant din orez decorticat (alb), in
forma umeda cu edeme sau in forma uscata, polinevritici, manifestirile fiind domi-
nate de simptomatologie cardiovasculara si neuropatie periferica. Vitamina B1 este
necesara formairii enzimei, tiamin-pirofosfatazi necesara proceselor de decar-
boxilare din ciclul Krebs generator de energie. In lipsa acesteia celulele nu mai pot
utiliza glucoza pentru a produce energie. Sufera, astfel, in primul rand creierul si nervii.

Fara vitamina B1 miscarile corpului devin bruste si lipsite de precizia si armonia
obisnuita, deoarece creierul este partial decuplat de coordonarea muschilor. Vitami-
na Bl intervine in economia acetilcolinei, neurotransmitator esential in procesele de
memorare, invatare si concentrare.

Alimentele industriale rafinate (painea alba, cereale, dulciurile, produsele de
cofetarie, produsele de patiserie, brutarie fina, biscuiti, snack, chips) pierd prin prelu-
crare circa 80% din continutul in vitamina B1.

Copiii i tinerii sunt afectati in special de aceasta carenta vitaminica, care se
manifesta prin dificultate de concentrare, memorizare, invitare, iritabilitate, agresivi-
tate, insomnie. Tulburarile de comportament in cazul hipovitaminozelor Bl se
datoreaza si perturbarii proceselor de sinteza ale altui neurotransmititor, serotonina,
responsabil de asigurarea relaxarii, linigtii interioare. Serotonina mai este, de aceea,
denumita si hormonul fericirii. Pe langa zahar, produsele zaharoase, cerealele rafinate,

sucurile si alimentele cu adaos de zaharuri (zaharoza, fructoza, sirop glucoza, dextroza,
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sirop de porumb), consumul de alcool este de asemenea inamicul vitaminei B1.

Mahmureala de dupi betie se datoreaza si distrugerii vitaminei B1 si colinei,
substante absolut necesare bunei functionari a celulei nervoase si a creierului. Vitami-
na Bl este necesarad producerii acetilcolinei, serotoninei si adrenalinei fara de care
sistemul nervos nu poate functiona, iar dimineata va treziti greu, va simtiti fira vlaga
si fara buna dispozitie.

Ce puteti face? Consumati la micul dejun alimente bogate in vitamina B1 (piine
integrala), bogate in albumine si colini (oud), pentru a avea energie si buna dispozitie
toata ziua. Nu urmati cure de slabire, deoarece riscati sa va carentati in vitamina B1.
Persoanele care consuma abuziv alcool, iau medicamente, suferinzii de Alzheimer si
diabet, femeile insarcinate au nevoie de vitamina B1 in cantitati marite de 10 - 20 mg/
zi fatd de un minim de 1 - 1,5 mg/zi.

Vitamina B1 este si un antioxidant puternic, care protejeaza celulele de efectul ac-
etaldehidei (rezultati in mare cantitate din alcool) care poate induce mutatii ale mole-

culelor de ADN, eveniment primar in initierea si evolutia cancerului.

Tabel 19 - Alimente bogate in vitamina B1 mg %

Aliment Vitamina B,
mg %
Drojdie de bere uscata 4,0
Germeni de grau 2.5
Seminte de floarea-soarelui 16
Arahide 1,5
Muschi de porc 11
Tarate de grau 1.0
Paste din grau dur integrale 1.0
Pulpa de porc 1,0
Soia seminte 0,99
Fistic 0,84
Ovaz 0,82
Boia de ardei 0,65
Orez integral 0,60
Inima de vita 0,60
Linte 0,56
Nuci uscate 0,50

Distrugerea vitaminei B1 are loc sub actiunea temperaturii, fiind mai stabila la
valori ale pH-ului cuprinse intre 4,5 — 6; peste valoarea 8 vitamina se distruge rapid; la
fel, in prezenta cuprului (nu gititi in vase de cupru), fosfatilor, acetatilor.

Vitamina Bl se pastreazi bine in piinea integrali, insi se distruge in cazul
biscuitilor si in prezenta E-urilor din afinitori; sterilizarea alimentelor distruge vi-
tamina B1, iar fierberea legumelor in abur produce pierderi mai mici.

Rafinarea fainii duce la pierderea vitaminei B1, astfel ca faina alba este mai saraca
cu cca 90% in aceasta vitamina, cu 50% in vitamina A, cu 70% in vitamina B2, cu 90%
in vitamina B3, cu 30 % in vitamina B6, cu 90% in acid folic, cu 80% in vitamina E si
cu 80% in acid pantotenic.

Decongelarea legumelor si cirnii in apa reduce continutul de vitamine.

De aceea legumele, fructele gi carnea vor fi pregitite si portionate pentru a fi in-
troduse in méncare, chiar in stare congelata. Sararea si afumarea determina scaderea
continutului de tiamini cu circa 25 %. Legumele, fructele, carnea vor fi fierte intr-o
cantitate cat mai redusa de apa.

Vitamina B2 (riboflavina)

Riboflavina trebuie procurata din alimente deoarece, desi este biosintetizata in
intestinul gros de microflora colonici, ea nu poate fi absorbita. Absorbtia vitaminei B2
are loc numai in portiunea proximali a intestinului subtire, procesul fiind controlat de
hormonii glandei tiroide.

Vitamina B2 este implicata in lantul respirator celular, unde se elibereaza ener-
gia metabolica necesara tuturor functiilor vitale. Deficienta in aceasta vitamina poate
surveni la femeile insircinate, femeile care alipteaza, la batrani, vegani, sau la bolnavii
cronici. Carenta vitaminei B2 poate fi cauzata si de boli ca artrita, tuberculoza sau de
administrarea unor medicamente ca antibioticele, tranchilizantele, contraceptivele.

Carenta vitaminici B2 se manifesta prin: inflamarea limbii si buzelor, pierderea
parului, eczeme, insomnie, fisuri ale colturilor gurii si hipersensibilitate la lumina. Pe
langa implicarea vitaminei in eliberarea energiei din alimente, aceasta este esentiala gi
pentru producerea de serotonini, noradrenalini si acetilcolina de catre creier.

Mai mult, vitamina B2 este necesari eliberarii histaminei din celule si tesuturi,
dupa lezarea acestora determinand reactiile inflamatorii. Riboflavina este necesara de
asemenea si biosintezei acizilor grasi esentiali linoleic (omega 6), linolenic (omega 3)

si acidului arahidonic (proinflamator).
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Doza zilnica recomandata este de 1,3 - 1,7 mg/zi, supradozarea fiind putin
probabila deoarece limita superioari este de 3 g/Kg corp si pe zi.

Pe langa toate aceste functii, vitamina B2 transforma vitamina B6 in forma ei
activd, genereaza glutationul, unul dintre cei mai puternici antioxidanti din corp, care
anihileaza radicalii liberi, arde grasimile din corp si mentine stratul protector al neu-
ronilor, protejeaza ochii, contribuind la prevenirea cataractei. In efortul fizic creste
necesarul de vitamina B2,

Persoanele care au nevoie suplimentara de vit B2 sunt : cei care tin diete, veganii,
alergiciilalapte, diabeticii, femeile insircinate, cei care folosesc pilule anticonceptionale,
batranii, sportivii de rezistenta.

Tabel 20 - Alimente bogate in vitamina B2 mg %

Aliment Vitamina B,
mg %
Drojdie de bere uscata 38
Ficat de miel 3,7
Ficat de vitel 3.4
Camembert branza 0,7
Ciuperci 0,5
laurt 0,20
Lapte de oaie 0,20
Carne de pui 0,19
Fiina de soia 0,28
Péine integrala 0,14
Musli 0,70
Ou 040
Sardine 0,30
Carne de gaina 028
Prune uscate 0,20
Spanac 0,20
Paine de secara 011
Slanina cu carne 018
Stiuca 012
Fasole rosie 018
Caise uscate 0,11
Avocado 0,10
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Vitamina B3 (Niacina — PP) - antipelagroasd

Poate fi produsi in organism din aminoacidul esential triptofan, dar in cantitati
insuficiente. Este sensibila, fiind distrusa de cildura, lumina si temperaturi scizute.
Este o vitamina necesara in metabolismul alimentelor, implicata in arderea glucozei
la nivel celular si eliberarea de energie. Vitamina B3 scade nivelul colesterolului rau
(LDL) si al trigliceridelor reducand riscul de maladii cardiovasculare, in acelasi timp
crescand nivelul colesterolului bun (HDL).

Este utilizata ca substitut al somniferelor, ca tranchilizant in schizofrenie, al-
coolism, migrene, in combinatie cu vitamina C. Niacina este si un antioxidant eficient.
Doza zilnica recomandati este de 18 mg/zi, dar necesitatile cresc in carentele de vi-
tamina B1, B2 si B6. Aceasta vitamina este inhibatad de contraceptivele orale. Carenta
de vitamina B3 se manifesta prin: oboseal4, pierderea apetitului, iritabilitate, greata,
eruptii cutanate, dureri de cap, agresivitate, risc de alergie solara, piele crapata cu
descuamari, tulburari digestive, tensiune nervoasa, depresie, insomnie,

Carenta severa de niacina provoaca boala pelagra (intilnita si la marii consuma-
tori de alcool), manifestandu-se prin dermatite, pigmentarea pielii, diaree, tulburari
mentale (confuzie, deliriu, dementia). In prezent se gisesc preparate de inozitol-nico-
tinat care, la doze crescute, nu au efectele vitaminei B3 nelegate de inozitol.

Tabel 21 - Alimente bogate in vitamina B3, mg %

Aliment Vitamina B,, Aliment Vitamina B,,
mg % mg %
Drojdia de bere uscata 50,0 Ton in conserva ulei 11,0
Arahide 15,0 Somon inabusit 7.0
Macrou 85 Faina de grau integrala 55
Tepure 8.0 Ciuperci 50
Porumbel 79 Paine integrala 34
Pui s Orez alb prefiert 32
Sardine (conserva ulei) 6,3 Curmale uscate 2,0
Cotlet de porc _ Prune uscate 1,7




Vitamina B3 este indicata si in curele de dezintoxicare ale alcoolicilor, fumaitorilor

si celor care se drogheaza. Buna dispozitie depinde si de niacina, care este implicata in
sinteza hormonului fericirii — serotonina.

Tabel 22 - Alimente bogate in triptofan mg %

Aliment triptofan,
mg %
Ficat de porc 1400 '
Ficat de vita 1300
Scrumbie 950
Hering 930
Creier de vita 620
Carne de porc slaba 370
Smantina 310
Orez 140
Piept de pui 100
Faina de grau 120
laurt 90
Unt 90
Ou 45
Lapte 45
Cartof 40
Fasole 28
Tomate 23
Smochine 20

Aminoacidul esential triptofan este utilizat pentru biosinteza vitaminei B3,
iar excesul pentru productia de serotonin, hormonul fericirii. Alimentele bogate in
triptofan (tabel 22) stimuleazi productia de serotonini care alunga tristetea, depresia,
instalandu-se totodata o stare de liniste si buna dispozitie.

Triptofanul este i aminoacidul care imprimi alimentelor un indice mare
de satietate, avind ca efect sciderea poftei de mancare $i un consum mai mic
de alimente, prevenind aparitia supraponderalitatii, obezitatii si mentinerea
siluetei dorite. Alimentele bogate in triptofan sunt recomandate in curele echilibrate
de revenire la greutatea normala. '
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Vitamina B5 (acidul pantotenic)

Este o vitamina necesara functionarii eficiente a organisrnuluj, relativ rezistenta
la cildura, nefiind distrusa prin frigere sau gitire la cuptor. Se distruge in oala sub
presiune sau in carnea congelata. Acidul pantotenic este esential in metabolismul glu-
cidelor si proteinelor. Este esential pentru sinitatea pielii, a parului, pentru biosinteza
acizilor grasi esentiali si functionarea hormonului steroid cortizon. Acidul pantotenic
este esential pentru functionarea corecta a limfocitelor B, care produc anticorpi, jucand
un rol determinant in eficienta sistemului imunitar.

Acidul pantotenic se afla in concentratii mari in ficat, inimd, rinichi, unde con-
tribuie la buna functionare a acestor organe. Necesarul zilnic de vitamina B5 este de 10
mg. Rareori omul sufera de carenta vitaminei B5, care se manifesta prin: astm, crampe
musculare, insomnie, oboseala, schimbari de personalitate, cresterea susceptibilitatii
la infectii si alergii.

Acidul pantotenic se giseste in oud, fasole, ficat, cereale integrale, arahide, ger-

meni de grau, peste.

Tabel 23 - Alimente bogate in vitamina B5 (acid pantotenic) mg %

Aliment Vitamina B,, Aliment Vitamina B,,
mg % mg %
Drojdie de bere uscata 12,0 Arahide 27
Ficat de miel 8,0 Ciuperci 22
Ficat de vitel 8,0 Somon 18
Ficat de pasare 6,0 Nuci 1,0
Galbenus de ou 45 Fistic 1.0
Branza cu mucegai albastru 2,0 Pudra de cacao 1,0
Faina de soia 1.8 Prune uscate 05
Branza Camembert 09 Conopida 04
Péine integrala 0,6 Sos de soia autentic 04
Suc de rosii conserva 02 Sos de tomate 03




Vitamina B6 (piridoxina)

Vitamina B6 este esentiala pentru mentinerea sanatatii pielii si nervilor, in for-
marea hematiilor gi incetinirea imbatrinirii precoce. Necesarul zilnic este de 2 mg pen-
tru femei si 2,2 mg pentru barbati. Cerinte mai mari pentru vitamina B6 au femeile
insdrcinate, femeile care alapteaza, persoanele care consuma proteine animale in exces
(carne, branzeturi), sportivii de performanta, suferinzii de boli cronice, femeile care
utilizeazi contraceptive orale, suferinzii de celiachie (intoleranta la gluten).

Vitamina B6 este implicata in biosinteza aminoacizilor, a transformarii tripto-
fanului in vitamina B3, in metabolizarea glucozei, in imbunatatirea activititii ambelor
serii de limfocite T ale sistemului imunitar.

Vitamina B6 este implicatd in preventia unor maladii ca: astmul, alergii, coro-
nariene, circulatorii, cancere. Este implicata in sinteza dopaminei, noradrenalinei, se-
rotoninei. Mentine balanta intre ionii sodiu si potasiu, permite utilizarea seleniului
in corp si controleaza repararea si functionarea sistemului neuro-musculo-scheletal.
Previne agregarea plachetelor sanguine scizind riscul de formare a cheagurilor de
sange. Protejeaza impotriva aparitiei aterosclerozei. Este utild in prevenirea convul-
siilor epileptiforme postnatale. Carenta in vitamina B6 se manifesta prin: anorexie,
anemie, emaciere, oboseald, depresie, nervozitate, apatie, insomnie, pierderea memo-
riei, atrofierea epidermei, infectii ale cavitatii bucale, fisuri ale colturilor gurii. Aceste
simptome se pot datora si carentei in vitaminele B2 si B12.

Consumul abuziv de alcool, utilizarea contraceptivelor orale, medicamentele an-

tituberculoase, pot anihila actiunea vitaminei B6.
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Vitamina B6 intervine in metabolismul homocisteinei, anuland efectul aterogen
al acesteia gi aparitia maladiilor cardiovasculare. Participi la metabolismul glucide-
lor punand la dispozitie, pe termen scurt glucoza din depozitele de glicogen din ficat
si mugchi. Piridoxina este esentiald pentru regenerarea celulelor mucoaselor, pielii,

tractului digestiv, ficatului.

Tabel 24 - Alimentele bogate in vitamina B6, mg %

Aliment Vitamina B, Aliment Vitamina B,

mg % mg %
Germeni de grau 30 Piept de curcan 081
Tarate de grau 1,8 Seminte floarea-soarelui 0,77
Ceapa uscata 1,6 Nuci 067
Somon 098 Carne de vitel 0,65
Sardine 0,96 Praz 0,64
Ciuperci uscate 0,96 Arahide 0.63
Ficat de vita 0,82 Drojdie de bere comprimata 0,60
Ficat de pasare 081 Lapte de vaca 0,60

Vitamina B6 si triptofanul amelioreaza simptomele sindromului premenstrual,
atenueazi dificultitile sarcinii si intiregte sistemul osos.

De asemenea, vitamina B6 intervine in constructia mugchilor, fiind necesara
pentru prevenirea eliminirii aminoacizilor atunci cdnd consumam proteine in can-
titate mare. Normalizeaza si stimuleazi functionarea nervilor si creierului pentru
performanta cognitiva, memorie, invatare.

Activitatea vitaminei B6 poate fi inhibati de unele substante din alimente ca lina-
tina din in gi agaritina din ciupercile champignon.

Vitamina B8 (biotina — vitamina H)

Acidul paraaminobenzoic, sau vitamina H, sau biotina, sau vitamina B8 (vitam-
ina unghiilor, pielii si a parului) intervine in metabolismul glucidelor si grasimilor.
Este importanti in procesul de constituire a rezervelor de glicogen din ficat si musgchi,
care este o formai de energie de rezerva, utilizabila rapid. Glicogenul este esential pen-
tru reglarea glicemiei. Biotina este necesari in metabolismul acizilor grasi mentinand
sinatatea pielii prin reglarea continutului in lipide al acesteia. Vitamina B8 este
utilizati in biosinteza hormonilor si participi la procesul de proliferare a limfocitelor
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sistemului imunitar. Este vitald pentru sinitatea parului si unghiilor intervenind in
asimilarea sulfului necesar formarii scleroproteinelor.

Persoanele care au nevoie de cantitati sporite de biotini sunt: femeile insarcinate,
suferinzii de diabet, suferinzii de epilepsie, sugarii, suferinzii de micoze si suferinzii de
disbacteriemie, in urma tratamentelor cu antibiotice.

O alimentatie diversificata si echilibrata aduce organismului o cantitate suficients
de vitamina B8. Aceasta vitamini este produsi si de microorganismele ce colonizeazi
intestinele §i de aceea se recomandi consumul de alimente probiotice, iaurturi natu-
rale, probiotice, cicoare, napi etc. In cazul distrugerii microflorei intestinale, benefice,
aportul de biotina scade, simptomele fiind descuamarea pielii cu aspect uscat, un-
ghiilor, care devin friabile, se rup usor, iar parul isi pierde strilucirea si elasticitatea
cdzand.

Administrarea a 2,5 mg biotini zilnic timp de mai multe saptamani, din supli-
mente alimentare, combate aceste simptome. Deoarece biotina intervine in generarea
glicogenului, lipsa acesteia poate declansa stiri de oboseala, combatute prin consumul
de alimente bogate in vitamini i probiotice.

De aceea, o microflora intestinala sinitoasi este benefici pentru o stare
corepsunzatoare a parului, unghiilor, pielii si vitalitate crescuta.

Unghiile devin fragile si in cazul unei carente de vitamina A. Pentru o piele frumoasa,
par des, stralucitor si unghii ferme avem nevoie si de un aport suficient de vitamina B5
(acidul pantotenic). Dintre alimente, gilbenugul de ou se remarci printr-un continut
ridicat de vitamina BS.

Vitamina B9 (acidul folic, folat)

Vitamina hidrosolubild, produsi in corpul uman, in cantitati mici, insuficiente,
de catre microflora intestinali. Vitamina B9 are un rol important in organism fiind
precursor al acidului tetrahidrofolic, cofactor al unor enzime care sintetizeaza purine-
pirimidine necesare construirii materialului genetic (ADN — ARN). Acidul folic este
implicat in producerea globulelor rosii ale sangelui si aminoacizilor serina si glicina.
Impreuna cu vitaminele B12, C si B6 este necesari diviziunii rapide a unor grupuri
de celule, precum si in biosinteza hemoglobinei. Vitamina B9 stimuleazi apetitul gi
productia de acid clorhidric din stomac. Acidul folic are efect protector impotriva dis-

plaziei cervicale, stare precanceroasi a uterului, la femei. Acidul folic este esential pen-
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tru buna dezvoltare a sistemului nervos, in stadiile embrionare. In lipsa acestuia apar
defecte de tub neural, sub forma de spina bifida sau se pot declanga avorturi spon-
tane.

Persoanele in varsti, in general, sufera de un deficit de acid folic, dar se apreciaza
ca acest deficit afecteaza peste 40% din populatie. Vitamina B9 trece in laptele matern,
sugarul beneficiind astfel de un aport fiziologic al acesteia.

Acidul folic este distrus rapid prin prepararea alimentelor la cildurd, 50% se
pierde in 3 zile de pastrare a legumelor i 90% in 2 minute de fierbere. Oxigenul din
aer, lumina, cildura, acizii, spilarea, maruntirea distrug acidul folic. In schimb, acidul
folic de sinteza este rezistent la oxigen si caldura.

Deficienta de vitamina B9 se intilneste la persoanele cu o dieta dezechilibrats,
la batrani, femeile insircinate, femeile care folosesc contraceptive orale, la persoanele
cu malabsorbtie. Carenta acidului folic declangeaza anemia megaloblastica, incluzand
si anemia pernicioasa. Vitamina B9 se absoarbe deficient §i in cazul epilepsiei tratate
cu fenobarbital si fenitoina. Suferinzii de celiachie (intoleranta la gluten) sufera de
deficiente in acid folic manifestate prin insomnie, iritabilitate, slibiciune, stari de con-
fuzie g.a.

Unele medicamente utilizate in tratamentul cancerului pot antagoniza cu acidul
folic, determinand aparitia carentelor. De asemenea, bolnavii care au suferit rezectii
chirurgicale gastrice pot suferi carente de acid folic §i vitamind B12.

Doza zilnici recomandatd de acid folic este de 400 pg, iar pentru femeile
insircinate 800 pg/zi. Aceastd dozi zilnici in conditiile actuale este greu de atins,
deoarece spre exemplu salata verde, spanacul, aproape ca nu mai contin acid folic din
cauza depozitarii si prelucrarii lor termice sau adaosului de otet. Otetul si dressing-
urile pe baza de otet distrug rapid acidul folic din salata verde. Acidul folic participa si
la biosinteza dopaminei, noradrenalinei si serotoninei, neurotransmitatori esentiali
pentru starea de bine, fericire si buna functionare a sistemului nervos. Acidul folic
este extrem de important in metabolismul homocisteinei, impreuna cu vitaminele B6
si B12. Valorile ridicate ale homocisteinei reprezinti un factor de risc independent
pentru infarctul de miocard si accidentul vascular cerebral. De asemenea, excesul de
homocisteina creste riscul aparitiei osteoporozei.

Daca prin alimentatia naturala nu reusiti si va asigurati cele 400 pg acid folic/
zilnic puteti apela la suplimente alimentare care contin 400 — 900 pg acid folic, 50 — 90
mg vitamina B6 gi 5 — 10 pg de vitamina B12.

Diabeticii, fumitorii, consumatorii de alcool in exces, cei in varsti de peste 65
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ani, suferinzii de celiachie, morbul Crohn, cei care iau diuretice, anticonceptionale,
medicamente antiaciditate gastrica, somnifere, suferinzii de diaree, depresii, cefalee,
lipsd de concentrare, dispnee, sistem imunitar slabit, femeile insircinate, ar trebui sa

consume suplimente cu acid folic.

Tabel 25 - Alimente bogate in vitamina B9 (acid folic) pug%

Aliment Vitamina B9
(acid folic) pg%
Drojdie de bere 3900
Ficat de pui 590
Germeni de grau 430
Galbenus de ou 321
Faina de soia 250
Nuci 200 . i
Fasole rosie fiarta 130 Aliment Vitamina B9
Branza Brie 150 (acid folic) pg%
Pepene cantalup 100 Alune de padure 280
Branza Camembert 96 Untisor 215
Susan 96 Andive 200
Mazare farta 65 Spanac fiert 150
Zmeura 62 Avocado 150
Fasole alba fiarta 60 Arahide 150
Paine integrala 30 Salata cruda 130
Cacao pudra 30 Fistic 100
Struguri negri 26 Porumb dulce fiert 82
Branza proaspata grasa 26 Broceoli 82
Somon 26 Sparanghel 75
Ton conserva ulei 15 Conopida 70
Cartofi fierti - copti 11 Sfecla rosie 52
10 Cartofi dulci 52
Pasta de migdale dulci 50
Mandarine 30
‘ Ciuperci 24
s Rosii crude 23
., Rosii-tomate conserva 19
Prune-mere 12
Sos de soia 10
Salata fiarta 0

Vitamina B12 (cianocobalamina)

Vitamind hidrosolubila care lucreazi impreuna cu acidul folic (vit B9), iar
insuficienta ei determina simptome ca: slabiciune, oboseala, paloare, dispnee, buze
albicioase, parestezii, predispozitie la infectii, pierderea mirosului si simtului tactil,
agresivitate, frica, depresii, slabirea memoriei si a puterii de concentrare, anemie
pernicioasd, degenerarea sistemului nervos si leziuni cerebrale, afectiuni psihice,
manifestiri aseminatoare maladiei Alzheimer.

Vitamina B12 este absorbita in intestin cu ajutorul factorului intrinsec eliberat in
stomac gi calciului. Deficienta vitaminei B12 afecteazi, de asemenea, tesuturile corpu-
lui, in special cele formate din celule cu diviziune rapida, maduva osoasi producatoare
de globule rosii gi productia de gameti (spermatozoizi, ovule). Vitamina B12 este
esentiala pentru functionarea corecti a sistemului imunitar, in special a celulelor B
si limfocitelor T. Este implicatd in metabolismul aminoacidului metionini, colinei,
neurotransmititorilor (noradrenalina, serotonina, dopamina), homocisteinei, con-
struirii acizilor nucleici (ADN-ARN).

Doza zilnica recomandati este de 3 pg, insi se consideri ca o doza de 5 - 15 pg
zilnic ar fi mai potrivita. Insa, la persoanele in varsta scade productia de factor intrin-
sec si, deci, si absorbtia vitaminei B12,

De aceea, in acest caz se recomanda suplimentarea aportului de vitamina prin
tablete care se sug (concentratie de cca 1000 pg/tableta), absorbtia la nivelul mucoasei
gurii fiind mai eficienta decat cea la nivelul stomacului, unde vitamina poate fi distrusi
de aciditatea gastrica. Acest mod de administrare al vitaminei B12 este mai recoman-
dat fata de injectare. Doar alimentele de origine animala (carnea, laptele, ouile) contin
cantitati semnificative de vitamina B12, iar cantititi mai mici se pot gisi in legumele
murate (varza, gogonele, castraveti). Rezervele de vitamina B12 se constituie in ficat,
ajungand pentru perioade de 10 — 12 ani. Daci rezervele nu se reinnoiesc, cum se
intdmpla in cazul veganilor (vegetarieni care nu consuma, carne, lapte, oua, peste)
sau suferizilor de diabet, HIV-SIDA, gastritd, pancreatitd, morbul Crohn, celor cu
rezectie chirurgicala de stomac, intestin, consumatorilor de medicamente antiacide,
antireumatice, antidiabetice, atunci este nevoie de suplimentarea vitaminei B12 prin
tablete de supt.

O atentionare deosebita apare pentru cei care au nivel ridicat de homocisteina si

nivel scazut de hemoglobina.
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Cele mai bogate alimente in vitamina B12 sunt prezentate in tabelul nr. 26

Tabel 26 - Alimente bogate in vitamina B12 (cinocobalamina) pg %
Vitamina veganilor, batranilor, a celor cu imunitate scizuta si depresi-
vilor

Aliment Vitamina B, Aliment Vitamina B,
pg % pg %
Rinichi de porc gatit 40,0 Ficat de manzat gatit 75,0
Macrou la cuptor 19,0 Ficat de oaie gatit 54,0
Stridii vii (scoici) 17,0 Ficat de pui gatit 50,0
Hering afumat 14,0 Inima de vita gatita 14,0
Sardina conserva ulei 12,0 Carne de iepure 12,0
Midii fierte (scoici) 10,0 Creier de oaie sau vita gatit 8,0
Galbenus de ou 47 Carne de oaie slaba 25
Branza Camembert 238 Carne de vita 2,0
Svaiter 22 Branza Edam 15
Omleta natur 2,0 Carne de porc 09
Branza Brie 17 Kefir 06
Branza de vaci 0,9 Carne de pui gratar 03

Py o S

Vitamina C (acid ascorbic) - antiscorbut

Vitamina C este o vitamina hidrosolubila care se distruge usor prin oxidare (in
contact cu oxigenul din aer), incilzire, de catre substantele alcaline. In corp se pot
constitui rezerve de circa 1,5 g, doza zilnica recomandati fiind de 60 mg. Necesitatile
cresc pentru fumatori, la consumul de contraceptive orale, pentru cei care locuiesc in

zone cu temperaturi prea scazute sau prea ridicate. Carenta in vitamina C determini
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aparitia scorbutului care se manifesta prin umflaturi, inflamarea i sangerarea gingi-
ilor, pierderea dintilor, hemoragii ale pielii, slabiciune musculara si leziuni grave ale
articulatiilor, prabusirea sistemului imunitar, predispozitie la infectii, iritabilitate,
degenerescenta musculara.

Vitamina C este necesard pentru sinteza colagenului din piele, oase, dinti, liga-
mente, tendoane, cartilagii. Vitamina C este necesara pentru absorbtia fierului non-
hemic din vegetale, mentinerea elasticititii capilarelor sanguine i biosinteza hor-
monilor de adaptare la stres. Este necesara pentru intarirea sistemului imunitar,
mentinerea presiunii arteriale la valori normale, prevenirea cancerelor si ateroscle-
rozei. Vitamina C participa in reactiile redox la nivel celular, fiind cofactor in oxidarea
tirozinei si lantul respirator de eliberare a energiei din alimente. Vitamina C este un
puternic antioxidant, cooperand cu vitaminele A si E in apararea impotriva radicalilor
liberi si stresului oxidativ. Vitamina C este extrem de importantd in protectia creieru-
lui, impotriva lipsei de oxigen i fenomenelor ischemie-reperfuzie. Efectele benefice
ale vitaminei C pot fi anulate prin oxidarea ei insasi, sub influenta oxigenului, luminii,
caldurii, in forma dehidroascorbatului. Acest compus are efecte total opuse vitaminei
C, fiind un pro-oxidant, care stimuleaza aparitia radicalilor liberi de oxigen (ROS), ex-
trem de nocivi. Metale ca fierul sau cuprul pot oxida vitamina C, transformand-o in acid
dehidroascorbic. Vitamina C are efecte anticancerigene prin prevenirea transformarii
nitratilor i nitritilor din alimente in nitrozamine cancerigene.

De asemenea, imbunatiteste functiile celulelor imunitare, in special a fagocite-
lor care distrug virusurile, bacteriile si celulele canceroase. Prin stimularea activitatii
celulelor albe neutrofile are loc o crestere a concentratiei anticorpilor in sange §i a
interferonului antiviral.

Vitamina C inhiba actiunea histaminelor prevenind aparitia unor alergii, cu
exceptia unor cazuri foarte rare, cand poate induce stari alergice. Alaturi de vitamina
B1 si cisteina vitamina C previne formarea acetaldehidei (mai ales la consumul de al-
cool si tutun) si a formaldehidei, substante extrem de toxice, contracarand si actiunea
nicotinei, compusilor azotati din tigaré si a cadmiului cancerigen. In cazul marilor con-
sumatori de alcool si al fumitorilor se recomanda un aport suplimentar de vitamina
C, seleniu, zinc, vit. A, vit. E, coenzima Q10, pentru atenuarea efectelor nocive ale
acestora.

Vitamina C intervine in restabilirea unui raport sanatos intre colesterolul bun
(HDL) si colesterolul rau (LDL) din sange prevenind aparitia bolilor coronariene i

aterosclerozei. Vitamina C este implicata in peste 15000 de reactii metabolice, par-



ticipand la arderea grasimilor prin sinteza carnitinei, activeaza acidul folic si participa
la biosinteza neurotransmitatorilor, activeaza dezintoxicarea prin stimularea ficatului,
curdta organismul de metale grele toxice (plumb, mercur). Vitamina C este esentiala
pentru vedere si sanatatea cristalinului, prevenind opacifierea acestuia si prevenirea
cataractei.

Datorita unei mutatii genetice oamenii §i maimutele antropoide nu pot si-si
sintetizeze vitamina C din fructozi, cum o fac plantele. De aceea este necesar si ne
aprovizionam cu aceasta vitamina consumand fructe si legume crude de sezon, pentru
a avea un aport mai mare de 60 mg/zi (minimum 300 mg/zi).

Prin fierbere se pierde peste 90% din vitamina C (tabelul nr. 27).

Tabel 27~ Alimentele cele mai bogate in vitamina C, mg%

Aliment Vitamina C, Aliment Vitamina C,
mg % mg %

Acerola 1600 Conopida 60
Macese 1100 Broccoli 59
Catina 500 Spanac 55

| Ardeiiuti 230 Fragi 55
~ Coacaze negre 200 Capsuni 50
Urzica | Lamaie, portocala | 50
Patrunjel 160 Andive 45
Rositinulei 100 Oregano 45

- Kiwi 90 Grapefruit rosu 38
| Varza de Bruselles 80 ' Ficat de oaie 33
Varza 77 Pepene galben 32
Boia de ardei T | Telina 32
Salata, untisor 60 Papadie cruda 32
Cartofi dulci ' 25 | Aﬁne ' 20
10 Cartofi fierti-copti 10

¥

Vitamina C impiedica formarea produsilor finali de glicozilare - AGE extrem de
periculosi pentru sanatate. Astfel hemoglobina poate fi glicozilata (HbA1c) scazandu-i
drastic eficacitatea, dar crescand riscul de maladii cardiovasculare si cerebrovasculare.
Alti compusi AGE prin marirea productiei de radicali liberi inrautatesc evolutia dia-
betului i cresc riscul de cancere. Vitamina C reduce si activitatea proteinei C reactive,
imbunatatind situatia suferinzilor de artrita. Cei care iau aspirina, medicamente corti-

coide, contraceptive, tetraciclind au nevoie de cantitati sporite de vitamina C.

Vitamina D (calciferol, vitamina D3

Vitamina liposolubila, cu activitate hormonald. Vitamina D2 produsi de plante
ca ergosterol, provitaminic, se numeste ergocalciferol, conversia fiind stimulati de
radiatia UV,

Vitamina D3, sau colecalciferolul, deriva din provitamina dehidrocolesterol, care
se gaseste in piele in cantititi semnificative. Dehidrocolesterolul este convertit in
vitamina sub influenta razelor U.V. din radiatia solari. Vitamina D din alimente este
stabila la depozitare gi pregatire prin incalzire.

Uleiul de ficat de peste este sursa alimentara cea mai abundenti in vitaminele D
siA.

Prin expunerea pielii la soare (de preferat antebratele) in lunile mai, iunie, iulie,
august se produc pana la 10 Ul vitamini D3 pe centimetru patrat de piele, in functie
de culoarea pielii (continutul de pigment melaninic).

Pielea inchisa la culoare lasi si treaci o mica doza de radiatii UV, productia de vi-
tamina D3 fiind scazuti, pe cand o piele alba produce o cantitate mai mare de vitamina.
In zilele insorite pielea unui om poate produce pani la 200 micrograme de vitamina
D prin expunere la soare, in timp ce prin alimentatie corpul produce aproximativ 5
micrograme vitamina D.

Cu ajutorul bilei vitamina D se absoarbe la nivelul intestinului subtire. Bolile de
pancreas, ficat, vezica biliard sau intestinale determini reducerea absorbtiei acestei vi-
tamine. Medicatia antiepileptici poate avea de asemenea efect de reducere a absorbtiei
vitaminei D, ca si excesul de fibre si gume alimentare care interferd cu absorbtia aci-
zilor grasi.

Vitamina D intervine in absorbtia calciului si fosforului in ileon, doza zilnica

recomandati fiind de 400 U.I. Dozele mari de vitamina D pot determina depunerea
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zelor de vitamina D sunt setea nepotolitd, diaree, disconfort general, prurit ocular i al
pielii. Deficienta de vitamina D se manifesta la copii sub forma rahitismului, caracter-
izat prin cresterea neregulata si fragilizarea oaselor.

La adult carenta se manifesta sub forma osteomalaciei — osteoporozei cu sciderea
densitatii minerale osoase, fragilizarea si fracturarea frecventa a oaselor. Sugarii au
nevoie de o cantitate dubla de vitamina D fatd de adulti. Dupa varsta de 28 - 30 de ani,
in fiecare an se pierd 1 - 2 procente de calciu din oase, incit dupa 10 - 20 de ani poate
aparea osteoporoza. Peste varsta de 60 de ani se recomanda un supliment pe baza de
vitamina D sub forma unor tablete efervescente de calciu + vitamina D, in doze de 5
maximum 10 ug pe zi.

Carenta vitaminei D atat la copii, cat si la adulti poate determina scaderea
concentratiei calciului in singe, determinénd slibiciune si crampe musculare, per-
turbarea contractiilor mugchiului cardiac si a excitabilitatii neuromusculare. Femeile
dupd intrarea in menopauzi au nevoie de suplimente de calciu si vitamina D. Lipsa
vitaminei D se poate manifesta prin: cregterea susceptibilitatii la infectii, hipersen-
sibilitate neuromotorie, agitatie, crampe musculare, picioare deformate in forma de
X sau paranteze, dinti cu smalt fragil si in pozitii defectuoase, deformari ale coloanei
vertebrale, sciderea in iniltime si greutate, fracturi de femur si bazin. Persoanele care
sunt vegetariene, de tip vegan in special, care lucreaza in spatii cu lumina artificiala
si nu se expun la soare, suferinzii de rinichi, ficat, tiroida, cei care consumai alcool in
exces, gravidele si femeile care aldpteazi, cei care urmeaza tratamente cu medicamente
antiepileptice, alcalinizante, laxative, HIV-SIDA, persoanele peste 60 de ani ar trebui
sa-si suplimenteze doza zilnici de vitamina D pina la 10 micrograme.

Surse bune alimentare de vitamina D sunt laptele, iaurtul, pestele, ouile, untul,

ciupercile.

Tabel 28 - Alimente bogate in vitamina D pg %

Aliment Vitamina D, Aliment Vitamina D,

g % ng %
Hering 28 Scrumbie 3.0
Somon 17 Ciuperci 20
Ton proaspat 16 Ficat de porc 1.7
Sardele conserva in ulei — aterina 11 Carne slaba vitel 17
Crap 10 Ficat de miel inabusit 1.3
Stiuca 10 Ficat de vita gatit 12
Pastrav 10 Unt 1,0
Ou de gaina integral 638 Slanina de porc 0,6
Caviar 59 Parmezan 05
Ton in ulei 50 Camembert 04
Manatarci 32 laurt natur 0,04

Vitamina E (tocoferoli alfa,
beta, gama, delta, tocotrienoli)

Grup de vitamine liposolubile din care se remarci alfa-tocoferolul cu activitatea
vitaminici cea mai ridicata. Vitamina E se distruge in alimente prin oxidare in contact
cu aerul, prin depozitare, refrigerare si congelare, prin pregitirea hranei prin incalzire.
Principalul rol al vitaminei E in corp este acela de a determina functionarea normala
a reproducerii la ambele sexe, de a participa la producerea celulelor rosii rezistente la
hemolizi, fiind in acelasi timp esentiald pentru dezvoltarea muschilor.

Vitaminele E, tocoferolii, dar mai ales tocotrienolii au o puternici activitate
antioxidanti, protejand acizii gragi polinesaturati, constituienti ai membranelor celu-
lare, de atacul radicalilor liberi.

Actioneazd in interiorul celulelor mentinand stabilitatea acizilor grasi
polinesaturati gi altor compusi lipidici, ca hormonii suprarenalelor, glandelor sexuale,
glandei hipofize. Protejeaza vitamina A impotriva oxidarii.

Acidul ascorbic potenteazi si prelungeste activitatea vitaminei E. Vitamina E
in combinatie cu seleniul organic (selenometionina) are actiune chemopreventiva
impotriva unor forme de cancer, protejind pacientii care sunt sub radioterapie si
chemoterapie de efectele adverse ale acestora. Se pare ci vitamina E lucreaza in cone-
xiune cu prostaglandinele rezultate din metabolismul acizilor grasi esentiali omega -3
si omega-6. Vitamina E in doze mari are efect anticoagulant. Vitamina E are efecte
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benefice asupra sistemului cardiovascular, prevenind aparitia maladiilor coronariene
si dezordinilor de circulatie in membrele inferioare (claudicatia).

Asocierea vitaminei E cu vitaminele C, A, B5, B6 intireste sistemul imunitar. Vi-
tamina E previne aparitia cataractei la doze de 300 - 400 miligrame pe zi, protejand si
impotriva toxicitatii digoxinei si seleniului.

De asemenea, vitamina E are actiune detoxifiantd asupra unor citostatice (adria-
mycina) si a unor metale grele cancerigene, cum ar fi cadmiul. Este indicati in maladia
Parkinson si in angina pectorala. In timpul sarcinii necesitatile de vitamina E cresc,
precum si in afectiunile reumatismale si la menopauza. La varstnici previne atrofia
musculard, imbunatitind sanitatea fizica si psihici a acestora, la doze de 400 mg/zi.
Supradozarea vitaminei E nu este periculoasa; dozele de peste 1000 mg/zi pot provoca

unor persoane probleme stomacale sau diaree.

Tabel 29 - Alimente bogate in vitamina E mg%

Aliment Vitamina E, Aliment Vitamina E,
mg % mg %
Ulei de germeni de grau 137,0 Patrunjel uscat 9,0
Ulei de floarea soarelui 50,0 Salvie, rozmarin uscate 9,0
Seminte de floarea soarelui 380 Cimbrigor uscat 9,0
Ulei de palmier 33,0 Caviar 7.0
Ulei din seminte de struguri 32,0 Ton conserva ulei 6,0
Ulei de susan 30,0 Bulion de rosii natur 50
Alune 25,0 Cartofi duld 45
Migdale dulci 240 Ou de gaina 43
Ulei de masline extravirgin 22,0 Avocado 42
Arahide 11,0 Nudi .40
Nuci de pin 10,0 Anghinare conserva ulei 3,0

Vitaminele E incetinesc procesele de imbatrinire, datoriti efectului lor antioxi-
dant protector. Favorizeaza vindecarea si cicatrizarea plagilor cutanate. Stimuleaza

diureza.

N
o

Vitamina K antihemoragicd
(K1 - fitomenadiona, K2-menaquinona,
K3 menadiona)

Vitamina liposolubila produsi de plante (K1) sau obtinuta artificial (K2)
sintetizata de microorganismele din tractul gastrointestinal, K3 fiind obtinuta pe cale
sintetici. Vitamina K este rezistenti la incalzire, oxidare, dar este descompusa rapid
prin expunere la lumina solara sau ultraviolete. Vitamina K este absorbita impreuna
cu grasimile in intestin ajungind in singe prin intermediul sistemului limfatic. Ro-
lul fiziologic al vitaminei K in corp este de a sintetiza factorii de coagulare in ficat ca
protrombina. De asemenea, este implicata in lantul transportor de electroni, eliberand
energia din alimente prin procesele de fosforilare oxidativa.

Deficienta de vitamina K1 (fitomenadiona) determina aparitia osteoporozei
prin blocarea metabolismului osteocalcinei care formeaza proteina matricei oaselor
nou formate. In prezent specialistii recomanda monitorizarea nivelului vitaminei K1,
in serul sanguin, pentru a depista riscul de osteoporoza si prevenirea acesteia. Supli-
mentele pe bazi de vitamina K1 pot determina recalcifierea oaselor, diminuand riscul
de fracturi, dureri sau diminuarea inaltimii corpului.

Testul de determinare a concentratiei serice a vitaminei K1 nu se poate face la
persoanele care urmeaza tratamente cu anticoagulante. Carenta de vitamina K1 se
intalneste la persoanele care nu consuma legume verzi crude sau la cele care sufera de
malabsorbtia grasimilor. Administrarea suplimentelor cu vit K1 reduce pierderea cal-
ciului din oase cu 20 — 50%, avand efecte asupra sanitatii oaselor atat la indivizii sufe-
rinzi de osteoporoza, cat i la cei care nu sufera de aceastd boala. Deficienta de vitamina
K1 apare la marii consumatori de alcool, la cei cu malabsorbtie intestinal, la cei care
urmeazi un tratament indelungat cu antibiotice care distrug microflora intestinala
naturala producitoare de vitamini. Consumul de aspirind determina un aport supli-
mentar de vitamini. Uneori pentru preintampinarea hemoragiilor, noii nascuti sunt
injectati cu vitamina K1, deoarece microflora lor intestinala nu este formata i nu pro-
duce vitamina anticoagulanta.

Desi nu este stabilitd doza zilnicd recomandata (RDA) se apreciaza cd pentru
adulti ar fi potrivit un aport de 1 mg vit K1 pe zi.

Deoarece valorificarea calciului si fixarea lui in oase este superioara la vegetarieni,

care consuma legume si zarzavaturi cu frunze verzi, proaspete si care le aduc zilnic
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peste 0,1 mg vitamina K1, acestia au nevoie de un aport de calciu mai scizut, iar riscul
de osteoporozi este mai mic cu 25 - 30%.

Cu cat un zarzavat are o culoare verde mai intensa, cu atat contine o cantitate
mai mare de vitamina K1. Zarzavaturile murate (varza, castravetii etc) contin cantitati
foarte mari de vitamina K1 produsa de bacteriile lactice probiotice, in aceeasi maniera
ca microflora intestinala. Legumele conservate in otet si sterilizate nu au aceleasi
efecte i nu contin vitamina K1. Muriturile fermentate, in schimb, intiresc oa-
sele si combat osteoporoza. Sinitatea oaselor este asigurati prin conlucrarea cal-
ciului, magneziului, zincului, manganului, vit. D, vit. K si vit B6.

Carenta in vitamina K1 se manifestd prin simptome ca: sdngerari menstruale,
sangerari prelungite ale ranilor, singerari nazale.

Aport de vitamina K1 prin suplimente alimentare necesiti persoanele care fac
exces de alcool, care suferd de afectiuni ale pancreasului, ficatului, intestinelor, care
urmeaza tratamente cu antibiotice si care consuma putine vegetale verzi, proaspete.

Sursele alimentare cele mai bune de vitamina K1 sunt: microflora intestinali (pro-
biotice-iaurt), muriturile (varza acra 1,55 mg%), varza (0,8 mg%), patrunjel frunze
verzi (0,6 mg%), spanacul (0,4 mg%), salata verde (0,12 mg%), soia, fasolea, mazirea,
cartofii, rogiile, ficat, ceai verde, branzeturi.

Vitamina P (rutina, citrina, hesperidina)

Vitamina P este un bioflavonoid de culoare oranj prezent in citrice, morcovi,
mdcege, prune, coacaze, hrigca. Vitamina P are o puternici actiune intirind peretii
capilarelor sanguine, prevenind aparitia purpurei tenului, celulitei, varicelor, hemoroi-
zilor, hemoragiilor. Vitamina este esentiala pentru absorbtia vitaminei C din alimente
fiind recomandata atletilor si celor care depun efort fizic si mental intens. Biofla-
vonoidele sunt benefice in prevenirea si tratarea hipertensiunii arteriale, intirind in
acelasi timp actiunea vitaminei C necesari tendoanelor, ligamentelor, articulatiilor
osoase. Rutina se gaseste in cantitati mari in hrigca, nu se distruge prin fierberea aces-
teia, actionand i ca un puternic antioxidant, eficient in anihilarea radicalilor liberi
si prevenirea stresului oxidativ (care poate creste riscul de infarct de miocard, AVC,
cancere, osteoartrita etc).

Consumul a 1 gram/zi de rutina este indicat pentru mentinerea unei stari de
sanatate durabila.

Hrigca mai contine si lignani, care in colon se transforma intr-o substanti cu
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actiune impotriva cancerului mamar i bolilor de inima. Hrigca este unul din putinele
alimente care contine tocotrienoli - vitamine E cu inalta capacitate antioxidanta.
Hrisca contine, de asemenea, mari cantitati de triptofan (precursor al serotoni-
nei, hormonul fericirii) si tiamina, imbunititeste functionarea inimii, previne i
trateaza parodontoza, este necesara pentru sindatatea creierului, utili in tratamentul

obezitatii, diabetului si are efect antiimbatranire.

Alti compusi cu actiune asemdndtoare
vitaminelor

L-carnitina (derivati betainici)

Suplimentarea dietei cu 1,5 — 2 g/zi L-carnitini este sigura, fara efecte adverse.
Nu se administreaza femeilor insdrcinate si celor care alapteaza. Intervine in me-
tabolismul acizilor grasi, transportandu-i in mitocondrii unde sunt argi pentru a pro-
duse energie. Scade astfel supraincarcarea lipidica a diferitelor tesuturi prin arderea
grasimilor, facilitand slibirea si mentinerea greutatii normale. Carnitina este necesara
bunei functionari a muschilor si inimii. Deficitul de carnitind (transmis ereditar)
determina incircarea cu grasime a tesuturilor, incurajand aparitia obezitatii.

Carnitina se gaseste in alimente (sfecla rosie) sau in suplimentele alimentare.
Poate fi utilizata in tratamentul bolilor de inima si in distrofiile musculare, ca adju-

vant. Nu este indicata celor cu maladii renale.

Colina

Colina are actiune lipotropa, stimuland ficatul sa utilizeze grasimile.

in lipsa colinei ficatul sufera o supraincarcare grasi (steatoza hepatica). De aseme-
nea, celulele corpului sufera procesul de incarcare cu grasime (trigliceride) determinand
aparitia obezitatii. Necesarul de colini este de circa 0,5 grame pe zi putand fi aprovizio-
nat prin consumul gilbenusului de ou, tarate de grau, drojdie de bere, soia, legume, lapte
sau suplimente cu lecitin. Colina este constituient al fosfolipidelor necesare construirii
membranelor celulare, participi in organism la biosinteza vitaminei B12, acidului folic
(vitamina B9) si metioninei si transporta grasimile in organism pentru a fi arse. Colina
reduce nivelul colesterolului in singe, putand traversa si bariera hemo-cerebrala.
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In lipsa colinei ficatul devine gras determinand ciroza acestuia, apar arterioscle-
roza gi maladiile cardiovasculare. Lipsa colinei este asociati si cu aparitia maladiei Al-
zheimer si aparitia senilitatii precoce.

Se pare ca suplimentarea aportului de colini, ca atare, nu este indicati deoarece
poate avea efecte adverse asupra activitatii microflorei intestinale, intrerupand bio-
sinteza altor vitamine.

Se indicd aportul de colini prin alimente sau suplimente de lecitini. Colina
regleaza si normalizeaz balanta calciu/fosfor.

Intotdeauna cand luati calciu, luati si lecitina (colina).

Inozitol

Forma biologic activa este mezo-inozitolul, care se gaseste in ficat, tirate de
grau, porumb dulce, nuci, drojdie de bere, lapte, fructe, cereale integrale, stafide, ara-
hide. Acesta este absorbit la nivelul intestinului, fiind transportat apoi la inima, alti
mugchi, creier si alte organe. Inozitolul este precursor al fosfogliceridelor (fosfatidil-
inozitol) care sunt componenti esentiali ai membranelor celulelor musculare si neu-
ronilor cerebrali. Inozitolul are efecte aseméanatoare colinei, luand parte la constructia
membranelor celulare si lipoproteinelor plasmatice. De asemenea, inozitolul previne
aparitia ficatului gras si incircarea grasa a altor tesuturi. Diabeticii au un nivel ridicat
al inozitolului in urina. Inozitolul intervine si in sanatatea pérului, secretia laptelui,
sdnatatea ochilor. Nu s-au semnalat deficiente ale acestui compus la om.

Luati calciu cu inozitol si lecitina. In lipsa inozitolului si colinei are loc o crestere
a concentratiei fosforului in corp, impiedicind fixarea calciului.

Acidul paraaminobenzoic (APAB)

Este component al vitaminei B9 (acidul folic) fiind sintetizat de microflora
intestinala normala. Se gaseste in alimente, ous, lapte, carne, cereale.

Coenzima Q10

Nu este stabilita doza zilnica, se recomanda insia minimum 30 mg/zi CoQ10.
Coenzima Q10 se giseste in fiecare celuli a corpului, fiind esentiald in metabo-
lismul eliberarii energiei din alimente. CoQ10 este un puternic antioxidant, prote-
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jand celulele de distrugerea prin stres oxidativ. In lipsa CoQ10 celulele mor, in special
primele expuse fiind cele mai active metabolic: celulele musculare, cerebrale, cardiace.
Statinele (medicamente anticolesterol) blocheazi biosinteza CoQ10 si de aceea au
efecte adverse ca: oboseald, distrugerea musgchilor (rabdomiolizi), crampe musculare
s.a. Pentru combaterea acestor efecte se recomanda administrarea zilnici a CoQ10.
Surse de CoQ10 sunt organele (inima), dar mai ales suplimentele alimentare.

CoQ10 sustine imunitatea.

Lecitina (fosfatidilcolina)

Component fosfolipidic esential pentru formarea tuturor membranelor celulare,
inclusiv ale creierului si nervilor. Lecitina se giseste in soia, uleiurile vegetale, lapte,
galbenusul de ou. Necesara fabricarii bilei, indispensabila in digestia grasimilor.

Lecitina este un factor puternic lipotrop, solubilizand colesterolul si impiedicand
depunerea lui pe artere, previne arterioscleroza, maladiile cardiovasculare si cerebro-
vasculare. De asemenea, mentine ficatul in stare de functionare normala prevenind
aparitia steatozei hepatice (ficat gras). Lecitina are, de asemenea, un rol determinant
in mentinerea mebranelor si functionalitatii mitocondriilor, centralele energetice ale
fiecarei celule din corpul nostru, de care depind sanatatea si tineretea intregului orga-
nism. Lecitina este compusi din colin si inozitol, explicdindu-se astfel rolul sau capital
in metabolismul uman al grasimilor.

Lecitina este component al tesuturilor plimanului fetal si ale noului nascut,
este un puternic surfactant, curétitor, emolient al plamanului copiilor si adultilor,
impiedicand colapsul pulmonar. Lecitina mentine starea de sinitate a creierului,
imbunititind memoria si dispozitia, fiind indicatd in maladia Alzheimer, miastenia
gravis si a'taxia Friedrich. Silimarina (hepatoprotector) este mai bine absorbita si mai
activa atunci cand este asociata cu lecitina.

Pe langa alimente, lecitina poate fi consumata si din suplimente alimentare.

Acidul lipoic (acid tioctic)

Antioxidant, intracelular prezent in toate celulele corpului uman. Este implicat
in desfasurarea ciclului Krebs, de eliberare a energiei din alimente. Acidul protejeaza,
potenteaza si recicleaza antioxidantii (in special vit E) in procesul de anihilare a radi-

calilor liberi.
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Fara acidul lipoic eficienta apararii impotriva radicalilor liberi ar fi drastic
diminuata.

Tabel 30- Sensibilitatea unor vitamine antioxidante la agenti fizici sau
chimici (Watier, 1989)

Vitamina Caldura Lumina Oxidare
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mineralele

Substantele minerale, macroelementele si microelementele, in numir de peste
optzeci, sunt esentiale pentru crestere, dezvoltare, mentinerea sanatatii si functionarea
optima a organismului uman.

Astazi, plantele, din cauza saricirii solului in aceste elemente si animalele fura-
jate cu aceste plante nu mai pot asigura necesarul fiziologic de minerale. Alimentele
inalt procesate, industriale, rafinate sunt si mai saricite in minerale.

Malnutritia minerala este astizi, alituri de alte cauze, la originea multor din
maladiile moderne, de la lipsa de energie, atenuarea simturilor, imbatranirea precoce,
panai la bolile majore ale civilizatiei moderne, boli degenerative, osteoporoza, maladii
cardiovasculare, neurodegenerative, cancere, boli de metabolism, alergii s.a.
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Mineralele sunt absolut necesare urmatoarelor functii fiziologice:
impreund cu vitaminele sunt cofactori enzimatici implicati in crestere, dezvol-
tare, producerea de energie, vindecare;

formarea oaselor si sangelui;

formarea fluidelor corpului, plasma sanguina, limfa, citoplasmad;

functionarea normala a sistemului nervos, cardiovascular, digestiv, respirator;
excretor, a fiecarei celule din organism.

Mineralele sunt necesare acestor functii, unele in cantitati mai mari, macromine-
ralele (calciu, clor, magneziu, fosfor, potasiu, sodiu, sulf), altele in cantititi mai mici,
microminerale (brom, crom, cobalt, cupru, fluor, iod, fier, mangan, molibden, seleniu,
siliciu, zinc), iar altele in cantitati extrem de mici, oligomineralele (arsenic, bor, nichel,
staniu, tungsten, vanadiu).

Vom trece in revista principalele minerale si rolul lor in sdnatatea organismului.

Macromineralele

Se giseste in natura sub forma de silicati, carbonati, sulfati si in alimente precum
laptele si produsele lactate, apa minerala, pestele, painea, vegetalele cu frunze verzi,
Calciul regleazi permeabilitatea membranei celulare, excitabilitatea neuromusculara,
ritmul cardiac, coagulabilitatea singelui, nivelul colesterolului si lipidelor sanguine,
metabolismul glucidelor, lipidelor, proteinelor, fierului. Calciul este esential in reglarea
mecanismelor apoptozei.

Calciul impreuna cu fosforul sunt principalii constituienti ai sistemului osos,
asimildndu-se numai intr-un anumit raport cu acesta. Calciul este antagonist cu mag-
neziul, insi nu se absoarbe eficient decit in prezenta acestuia, a siliciului, vitaminei
K1 si vitaminei D.

Excesul de fosfor, magneziu, sodiu, cafeind mareste eliminarea calciului din or-
ganism.

Actiunea calciului in corp este potentata de prezenta vitaminelor D, A, C si a min-
eralelor fier, mangan, potasiu, cupru, siliciu, zinc, seleniu, crom.

Lipsa calciului determina aparitia rahitismului la copii, osteoporozei, osteomala-
ciei la adulti. Concentratia calciului in singe este de cca 100 mg/] sub forma calciului
total si 50 mg/1 sub forma calciului ionizat, la adulti. Nivelul calciului seric este reglat
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de actiunea a doi hormoni, tirocalcitonina, care scade nivelul calciului, si hormonul
paratiroidian, care controleazi distributia calciului in corp, intre singe si oase.

Se recomanda un aport zilnic de calciu de 1000 mg pentru adulti si 1200 mg pen-
tru femeile insarcinate gi tineri. Pentru femeile in varsta de peste 45 ani se recomandi
un aport zilnic de calciu de 1500 mg. De asemenea, calciul va fi suplimentat la per-
soanele suferinde de hipertensiune, de boli cardiovasculare, de osteoporoza, de disli-
pidemie. Se pot administra gi suplimente alimentare pe bazi de calciu cu inalta biodis-
ponibilitate sub forma citratului, lactatului, gluconatului. Sub forma citratului calciul
se absoarbe in proportie de 45%, fatd de carbonat numai 4%. Sursele alimentare cele
mai bogate in calciu sunt redate in tabelul nr. 31

Tabel 31 - Alimentele bogate in calciu, mg%

Aliment Calciu mg%

Busuioc uscat 2100

Cimbrisor, salvie, menti-uscate 1400 iy

Parmezan branza 1300

Scortisoara 1200

Svaiter 1200

Patrunjel uscat 1000 4

Cascaval 850 £ : o=y i "

Alge 800 Aliment Calciu mg%

Sardine in ulei 600

Gt 590 Spanac fiert 260

Scrumbie 540 Migdale dulci 250

Brinzi brie 540 Smochine uscate 200

Broccoli fiert 100 Nuci de Brazilia 180
Piapadie cruda 160
laurt natur 150
Fistic 140
Galbenus de ou 130
Fasole rosie boabe fiarta 110
Lapte UHT degresat 110

y Curmale uscate 70
8 Nuci 60

Ou fiert 50

Magneziul actioneaza ca un cofactor pentru aproximativ nouizeci de enzime im-
plicate in metabolismul eliberarii energiei din alimente si utilizarea acesteia in pro-
cesele celulare. Este esential pentru transmisia neurochimici, pentru functionarea
muschilor, pentru diviziunea celulara si in toate reactiile cu fosfatii. Lipsa magneziului
afecteazd permeabilitatea membranei celulare determinand cresterea nivelului AMP
si moartea celulard. Magneziul este esential pentru sdnitatea oaselor si a dintilor, a
excitabilitatii neuromusculare, a functionarii nervilor si creierului, tiamina si vit. B12
fiind necesare pentru activitatea optimi a acestui macroelement. Magneziul previne
aparitia hipertensiunii arteriale, oboseala musculara si aparitia aritmiilor cardiace.
Carenta in magneziu poate determina aparitia nefrocalcinozei cu depunerea calciu-
lui in rinichi i compromiterea functionarii acestuia. Suplimentarea cu magneziu pre-
vine aparitia acestor depuneri. Magneziul poate preveni aparitia infarctului de mio-
card. Magneziul este esential in functionarea sistemului imunitar, actionind asupra
productiei imunoglobulinelor Ig G, Ig A, Ig E si Ig M de catre limfocitele B. Raspunsul
imun mediat celular necesita pe langa magneziu si calciu pentru maturarea limfocite-
lor T.

Perturbarea raspunsului imun in cazul deficientei de magneziu poate compro-
mite apararea imuna impotriva reactiilor alergice si cancerelor (limfoame si leucemie).
Anumite afectiuni pot determina pierderi importante de magneziu ca in cazul dia-
betului, bolilor renale, dezordinilor hormonale. Diureticele si excesul de alcool pot de-
termina o excretie excesiva a magneziului prin urina. Deficienta in magneziu poate
evolua progresiv ducand la anxietate, pierderea apetitului, oboseali trenants, greata,
crampe si slabiciune musculari, tremuraturi ale membrelor inferioare, dezordini hor-
monale. Magneziul poate atenua simptomele sindromului premenstrual. Magneziul
are efect antihistaminic putind usura simptomele pacientilor astmatici si celor cu ec-
zeme atopice. Magneziul actioneazi ca un tranchilizant usor combitind si oboseala
trenanta fard cauze aparente. Carenta de magneziu predispune la aparitia cancerelor
(cancer de sén), a hipertensiunii arteriale, maladiilor cardiovasculare si complicatiilor
gravidiei. Persoanele care urmeazi tratamente cu diuretice, antibiotice, medicamente
cardiovasculare, consuma alcool in exces, au nevoie de suplimente alimentare cu mag-
neziu. Necesarul zilnic de magneziu este de 2,0 g pentru adulti. In tabelul nr. 32 sunt

prezentate alimentele bogate in magneziu.

299



Tabel 32 - Alimente bogate in magneziu, mg%

Aliment Magneziu, Aliment Magneziu,
mg % mg %
Sfecla 90 Nuci de Brazilia 410
Spanac fiert 70 Seminte de floarea-soarelui 390
Naut fiert 70 Migdale dulci 250
Caise uscate 60 Arahide 180
Fasole alba, rosie fiarta 50 Nuci 130
Porumb dulce fiert 45 Smochine uscate 70
Broccoli 40 Curmale uscate 60
Papadie cruda 38 Prune uscate 40

Este esential pentru formarea acizilor nucleici ADN si ARN, fundamentul nos-

tru genetic, a oaselor, dintilor, a unor grasimi speciale (fosfolipide), pentru metabo-
lismul energetic al celulei, metabolismului glucidelor, lipidelor si proteinelor. Fosforul
stimuleaza functiile celulelor nervoase, musculare, functionarea normala a creierului,
nervilor, inimii, rinichilor.

Un exces de fosfor din alimente, aga cum se intampla astézi, in cazul produselor
bogate in aditivi alimentari cu fosfor, interfera cu absorbtia calciului, fierului, zincului,
magneziului impiedicand absorbtia acestora la nivelul intestinului. Fosforul formeaza
legaturile macroergice in moleculele de ATP, care stocheaza energia biodisponibili in
celulele vii.

Dozazilnica recomandati pentruadulti este 800 mg, iar pentru femeile insircinate
de 1200 mg de fosfor. Sursele alimentare de fosfor sunt: carnurile si produsele proce-

230

sate industrial din carne (contin aditivi fosfati E 340, E 341, E 339 s.a.), bauturile cu
acid fosforic de tip cola, energizante (E 338), lapte, produse lactate, oud, peste, nuci,
cereale integrale, legume. Aportul excesiv de fosfor se manifesta prin simptome ca:
pierderea apetitului, slabiciune, dureri osoase, osteoporozi, diaree severa, fracturi os-
oase.

Corpul uman contine circa 120-140 g de potasiu, din care peste 98% se afla in
interiorul celulelor. Potasiul este esential pentru buna functionare a sistemului ner-
vos, muscular si cardiovascular. Actioneazi in tandem cu sodiul, fata de care are efecte
opuse.

Este principalul element alcalin din fluidele intracelulare si impreuni cu sodiul
controleazi si mentine potentialul electric al sistemului nervos si transmiterea im-
pulsurilor nervoase in corp, reglind excitabilitatea neuromusculard si contractia
musgchilor. Potasiul mentine balanta osmotici a corpului fiind necesar contractiilor in-
imii, prevenind aritmia. Este implicat in functionarea enzimelor metabolismului pro-
teic. Aprovizionarea celulelor cu potasiu este posibili numai in prezenta magneziului.
In cazurile de carenta in potasiu, acesta se administreazi in combinatie cu magneziu.
Eliminarea potasiului din organism este amplificata de consumul in exces al alcoolului,
zahdrului, cafelei. Administrarea unor diuretice mareste pierderea de potasiu, pe cand
altele determina cresterea concentratiei acestuia (hiperkalemie).

Simptomele deficientei minerale de potasiu se manifesta prin oboseali, slabiciune
musculara, retineri de apa in tesuturi (edeme), sete, constipatie, hipotensiune arterial4,
anorexie, perturbari ale functiei renale si sistemului nervos. De asemenea, un nivel in-
adecvat al potasiului creste toxicitatea digitalicelor. Nivelul scazut al potasiului poate
determina paralizii, datoritd perturbarii generarii impulsurilor nervoase.

De asemenea, o concentratie prea ridicati de potasiu determina diaree, vomis-
mente, dezorientare, confuzie, oboseald probleme cardiace (aritmie) si, in final, stop
cardiac. Hiperkalemia reduce activitatea medicamentelor anticoagulante, modifica
electrocardiograma si compromite functia renala.

Nivelul scizut de potasiu in singe poate fi determinat de boli de inima, ficat,
rinichi, glande suprarenale, diabet, cancer si hipertiroidie. In concluzie, atat carenta,

cét si excesul de potasiu determina tulburari metabolice. Carenta de potasiu si magne-



ziu produce simptome similare, iar lipsa unuia dintre acestia atrage dupa sine si lipsa
celuilalt. Alimentele cele mai bogate in potasiu sunt expuse in tabelul nr. 33

Tabel 33 - Alimente bogate in potasiu, mg%

Aliment Potasiu, Aliment Potasiu,

mg % mg %
Ciuperci uscate 2800 Fasole boabe 1400
Boia de ardei 2300 Taréte de grau 1100
Ceai (Camellia sinensis) frunze 2100 Fistic 1050
Faina de soia 2000 Salvie uscata 1050
Cafea prajita macinata 2000 Bob uscat 1030
Caise uscate 1900 Smochine uscate 1000
Menta uscata 1700 Mazare, linte uscate 980
Cartofi (amidon) 1600 Prune uscate 950
Cacao pudra 1500 Migdale dulci 860
Cartofila cuptor 680 Nuci 700

Potasiul este necesar pentru metabolismul glucidelor, secretia insulinei si sinteza
proteinelor. Mentine mediul intern la valori ugor alcaline (pH = 7,36) prevenind aci-
doza metabolica si aparitia cancerelor. Impreuna cu sodiul, potasiul regleaza balanta
apei in organism, este antialergen, stimuleazi detoxifierea corpului, combate stresul
mental. Se gaseste in alimente vegetale, legume, fructe (prune), leguminoase (fasole,
linte), cartofi. Necesarul zilnic este de 1,5 - 3,0 g potasiu.

Sodiul este determinant pentru echilibrul electrolitilor din corp, impreuna cu
potasiul asigurdnd homeostazia osmotici. Aproximativ jumatate din sodiu se giseste
in celule, in principal in celulele oaselor. Necesarul zilnic de sodiu este de 0,5 g. Este

esential pentru transportul transmembranar al nutrientilor. Participi la conversia
acizilor grasi esentiali in fosfolipide, sustine functia nervilor gi contractia musculara.
Sodiul mentine echilibrul balantei acido-bazice, este implicat in productia adrenalinei
si biosinteza aminoacizilor. Aportul excesiv de sodiu (ex. peste 5 g sare de bucitarie
pe zi) determind aparitia hipertensiunii arteriale, retinerea apei in tesuturi (edeme),
declangarea atacurilor de migren, eliminarea calciului din oase. Dieta moderna aduce
un aport excesiv de sodiu (15 - 20 g sare pe zi) prin sarea ascunsa in alimentele indus-
triale i in aditivii alimentari (E-uri) contribuind la aparitia bolilor degenerative, inclu-
siv a cancerelor. In cazul transpiratiei abundente si deshidratarii pot apare carente de
sodiu manifestate prin greata, crampe musculare, infarct miocardic. Prin consumul de
apd cu putind sare simptomele dispar. Trebuie evitat, insi, consumul excesiv de sare,
zahdr gi grasimi pentru a nu se declanga bolile cronice caracteristice civilizatiei actuale.
Sarea, in parte, poate fi inlocuita prin utilizarea condimentelor naturale la asezonarea

mancarurilor.

Component al plasmei sanguine si fluidelor tisulare in cantitate de 60 g din cele
cca 75 g clor continute de corpul uman. Este un element esential in formarea acidu-
lui clorhidric din stomac, contribuind la digestia alimentelor si eliminarea degeurilor.
Impreuni cu sodiul §i potasiul este necesar pentru functionarea muschilor, nervilor si
in mentinerea distributiei si pH-ului fluidelor corpului. Participa la transportul dioxi-
dului de carbon in singe. Sub forma clorurii de sodiu, sarea de bucatirie contribuie la
mentinerea echilibrului acido-bazic al organismului, la balanta fluidelor si presiunii
osmotice a sangelui. Prin alimente, mai ales prin intermediul celor industriale, care

contin multa sare ascunsi, aportul de clor este in exces, fata de necesarul zilnic de 100

Necesar biosintezei aminoacizilor metionina si cisteina. Se giseste in proteinele
animale si vegetale, carne, lactate, leguminoase, nuci. Necesar sintezei proteinelor care
formeaza pielea, unghiile gi parul puternic, sinatos, construirii tendoanelor, cartilagi-
ilor, cofactor pentru anumite enzime metabolice.

Deficienta de sulf este foarte rar intalnita.
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Micromineralele
(necesare in cantitdti de 1 — 100 mg/zi)

Doza zilnica adecvati este cuprinsi intre 50 — 200 pg. Forma organici de crom
are inalta biodisponibilitate (se absoarbe in proportie de 25%), in timp ce forma
anorganica are o rata de absorbtie foarte mica de 0,5%. Este absorbit la nivelul intes-
tinului legat de proteine transportoare (transferine). Cromul este stocat in ficat, splina
si maduva osoasd, unde se afld in asociere cu vitamina B3. Absorbtia acestui microele-
ment este inhibata de fier, zinc, mangan, calciu si titaniu. Excesul de crom este elimi-
nat prin urind gi, mici cantitati, prin sputa si fecale. Cromul joaci un rol important
in functionarea sistemului imun, a mugchilor scheletali, in metabolismul si stocarea
zaharurilor si griasimilor. Cromul este component al Factorului de Toleranta la Glucoza
(FTG), intervenind in restabilirea balantei metabolismului zaharurilor, in prevenirea
rezistentei la insulini (stare prediabetica) si a diabetului.

Carenta de crom provoacd slibiciune, confuzie, iritabilitate, depresie,
arterioscleroza. Aportul de crom poate fi indicat in starile hipoglicemice care induc
cefalee, anxietate, tulburari de vedere, disconfort general.

Este un microelement esential, care intra in alcituirea moleculei vitaminei B12
(cianocobalamina). Corpul uman contine circa 1 mg cobalt, localizat in special in oase
$i mugchi. Stimuleaza productia hormonilor glicoproteici ca eritropoietina, in lipsa
careia organismul nu mai este aprovizionat suficient cu oxigen. Cobaltul poate fi con-
sumat, fara efecte adverse, pana la doze de 20 - 30 mg/zi.

Efectele adverse ale cobaltului se manifesti prin perturbarea activitatii cardiace,
slabiciune, perturbarea functiei tiroidei.

Deficienta de cobalt determina insuficienta biosinteza a vit. B12 cu simptome de
slabiciune musculara, perturbarea functiei colonului si nervilor, anemie pernicioasa.
Izotopul cobalt 60 este radioactiv fiind utilizat in radioterapia cancerului.

In alimente cobaltul se gaseste in carne, lapte, oui, legume verzi, hrisca,
smochine.
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Doza zilnica recomandata de cupru este de 2 — 5 mg, alimente bogate in acest
microelement fiind: stridiile, pestii, cacaoa, ficatul, rinichii, apa, strugurii, nucile (nuca
de Brazilia), drojdia de bere, mazarea. Absorbtia cuprului este inhibata de prezenta in
intestine a fibrelor alimentare, proteinelor, cadmiului, fierului, zincului, molibdenului
si cobaltului.

Cuprul este antagonist cu zincul, formand compusi proteici. Cuprul se gaseste in
corp, in celulele rosii si plasma sanguina. Cuprul se afl3, in special in hematii legat de
enzima superoxid dismutaza Cu-Zn dependenta. In plasma se afld legat de proteina
ceruloplasmina. Lipsa cuprului si a ceruloplasminei determina oxidarea fierului cu
productie excesiva de radicali liberi, stres oxidativ si aparitia maladiilor inflamatorii,
artrite, scizand concentratia factorului reumatoid, al prostaglandinelor PGE2 si a al-
tor boli degenerative, inclusiv a cancerelor.

Impreuni cu enzima glutation peroxidaza seleniu dependentd, enzima superoxid-
dismutaza Cu-Zn dependenti, sunt unii din cei mai raspanditi antioxidanti enzimatici
din organism, protejandu-1 de radicalii liberi.

Carenta de cupru este rar intalnita, insd poate degenera in boli grave ca sindromul
Menke si maladia Wilson. Simptome ale carentei de cupru sunt: caderea parului, schim-
barea culorii si texturii acestuia, diaree, anemie, perturbari ale sistemului nervos, boli
ale oaselor, sciderea numarului celulelor albe din sange (leucopenie). Carenta cuprului
la copii determina incetarea cresterii si afectarea oaselor, care devin casante. Cancerele
afecteaza nivelul cuprului din corp, cu exceptia cancerului de prostata. In tuberculoza
pulmonara se inregistreaza modificiri ale raportului zinc/cupru, cu cregterea nivelu-
lui ultimului. Tratamentul cancerului readuce nivelul cuprului in limitele normale, iar

cresterea ulterioara a acestuia poate indica o revenire a bolii.

fn corpul uman se gasesc circa 20 - 50 pg de iod implicat in producerea multor
hormoni, care asigura cresterea si dezvoltarea normale. Surse alimentare bogate in
iod sunt algele marine, carnea, fructele, legumele din zonele in care solul contine iod.
in zonele in care solul si apa nu contin iod apare carente in acest microelement cu

consecinte dramatice.
Un adult necesita un aport zilnic de iod de 100 - 200 pg. Peste optzeci la suta
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din iod se afli in glanda tiroida, legat de aminoacidul tirozina. Iodul este folosit pen-
tru sinteza hormonilor tiroidieni tiroxina (T4) si triiodotironina (T3). Acegti hormoni
cresc rata metabolismului si regleaza metabolismul proteinelor, glucidelor, catabo-
lismul lipidelor, initiaza dezvoltarea sistemului nervos in perioada de embriogeneza
intrauterina, stimuleazi sinteza a numeroase enzime, sustin secretia hormonului de
crestere, stimuleaza tonusul gi vigoarea musculari, mentin ritmul cardiac normal si
determina maturizarea scheletului.

Carenta de iod determina sciderea ratei metabolice, aparitia oboselii, letargiei
si ludrii in greutate. Scaderea productiei de hormoni tiroidieni din cauza deficientei
de iod in prima perioada a gravidiei si imediat dupa nagterea fatului poate determina
aparitia cretinismului, cu retardare mentala. Principala afectiune a carentei de iod este
gusa endemica.

Todul se administreazi i in caz de accidente nucleare pentru a proteja tiroida de
efectele radionuclizilor de iod (ex. Cernobil).

Todul este utilizat larg si in formulele dezinfectantilor pielii.

Fierul este un element metalic, esential pentru procesele biologice specifice
vietii. Un organism adult contine aproximativ 4 g de fier, din care 65% se afli legat in
hemoglobina, 10% in mioglobin, restul fiind stocat in ficat, rinichi, splin, maduva
osoasa si alte organe. Doza zilnica recomandati este de 14 — 18 mg pentru adulti i 30
- 60 mg pentru femeile insarcinate. Fierul se giseste in trei forme: fier hemic in carne,
fier non-hemic in vegetale si fier sub forma de compusi anorganici.

Cea mai inaltd biodisponibilitate o are fierul din laptele matern (lactoferini ~
40%), dupa care urmeazi fierul hemic (cu o biodisponibilitate de 5 - 10%), fierul non-
hemic din surse vegetale (biodisponibilitate sub 2%), fierul anorganic pro-oxidant,
periculos. Biodisponibilitatea fierului hemic nu este influentati de alte componente
alimentare, pe cand biodisponibilitatea fierului non-hemic este afectats de interferenta
cu alte substante din dieta.

Cafeina (cafea, ceai, guarana), calciul, manganul inhiba absorbtia fierului, pe cind
vitamina C o stimuleaza.

Anemia este una din carentele majore de micronutrienti intilnite astazi in lume,
alaturi de iod si vitamina A. Anemia, pe langi carenta de fier, poate fi declangata si de
aportul insuficient de vitamina B9 (acidul folic) si de vitamina B12 (cianocobalamina).
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Deficienta in fier afecteazi eficacitatea sistemului imunitar, crescand riscul contractarii
bolilor infectioase. Limfocitele T au nevoie de fier pentru a functiona corect si a lupta
eficient impotriva virusurilor, bacteriilor i celulelor canceroase.

Fierul este esential in productia de energie celulara si in metabolismul tuturor
vitaminelor din grupul B.

Cu toate acestea, fierul este o specie puternic pro-oxidanta fiind profund implicat
si in generarea stresului oxidativ. lonul liber de fier initiaza un status pro-inflamator
care poate deveni sistemic, iar pe fondul acestui ,ucigas ticut” apar maladiile cronice
(ateroscleroza, diabetul, artritele, cancere, neurodegenerative). Procesul de generare a
radicalilor hidroxil-fier-mediat este mult mai activ si periculos decat cel declansat de
multe noxe (ex: DDT, unii aditivi alimentari etc.). Acesti radicali liberi, inalt distruc-
tivi, se pot forma in cadrul reactiilor de tip FENTON prin interactiunea fierului cu
vitamina C (acid ascorbic E-300). Astfel c un aport prea mare de fier, mai ales in forme
non-hemice, stocat in tesuturile corpului poate cauza distrugeri severe ale celulelor,
tesuturilor gi organelor interne. Pentru barbatii de peste 40 ani si pentru femeile post-
menopauzale cu o rati ridicata de stocare a fierului, aportul de alimente fortifiate cu
fier i multivitamine (in special produsele de brutarie, patiserie, cofetirie, biscuterie,
obtinute din fainuri fortifiate cu fier) pot provoca serioase probleme de sianatate prin
distrugerea organelor si ADN-ului celular.

Atentie la consumul de alimente bogate in fier dupa varsta de 40 ani! Dupa varsta
de 40 de ani barbatii, dar si femeile au tendinta de a acumula fier in tesuturi si organe.
Femeile post-menopauzale nu-si mai pot regla nivelul de fier prin pierderile menstru-

ale.

Hemocromatoza - diabetul bronzat

Boala metabolicd indusa de supraincdrcarea tesuturilor, indeosebi a viscerelor,
cu fier. Hemocromatoza ereditard primitivd se transmite recesiv-autosomal. Pertur-
barea metabolismului fierului se manifestd prin ciroza hepatica, diabet bronzat, me-
lanodermie, alterdri poliviscerale endocrine si cardiace. Prognosticul este rezervat
din cauza modificarilor osteoarticulare, a tulburdrilor cardiace si a posibilei trans-
formari maligne a cirozei.

Consumul excesiv de alimente bogate in fier cu inalta biodisponibilitate dupa
varsta de 40 ani (carne, organe, suplimente cu fier, fainuri fortifiate cu fier si deri-

vate din acestea - pdine, patiserie, biscuiti, produse de cofetdrie, snack-uri etc) poate
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induce hemocromatoza (peste 20 pg/ml fier in sdnge).

Distrugerile provocate de excesul de fier (hemocromatoza) pot fi agravate de
aportul de vitamina C dupd varsta de patruzeci de ani, cand este indicat sd monito-
rizam concentratia de fier din organism.

Organismul uman nu posedi mecanisme eficiente de indepadrtare a excesului
de fier. De aceea, unele suplimente alimentare pot fi daundtoare celor cu un nivel
ridicat de fier in tesuturi, cum ar fi suferinzii de hemocromatoza sau femeile post-
menopauzd si barbatii peste 40 de ani. Astfel, vitamina C este beneficd femeilor
tinere, active reproductiv si copiilor, deoarece stimuleaza absorbtia fierului, in timp
ce suferinzilor de hemocromatoza nu li se recomanda astfel de suplimente. Excesul
de fier este direct corelat cu aparitia cancerului de san, datorita declansarii stresului
oxidativ de catre acesta, cu generarea radicalilor liberi genotoxici, cancerigeni.

Celor cu hemocromatoza ereditard li se recomanda prelevarea de singe (flebo-

tomizare) pand cand se ating valori ale feritinei seride de sub 20 ng/ml, iar hema-
tocritul >35%.

Persoanele cu un nivel ridicat de fier vor fi sfituite si respecte urmitoa-
rele recomandairi:

=> evitarea aportului de fier din suplimente alimentare, alimente hogate sau for-
tifiate in fier (organe - splind, ficat - moluste comestibile, tardte de grau, pdine
neagrd, fdind fortifiatd si derivate obtinute din aceasta);

=> evitarea aportului de vitamina C din alimente sau suplimente alimentare care
stimuleazd absorbtia fierului (citrice, alimente imbogatite in acid ascorbic
E-300), cel putin doud ore dupd consumul de alimente bogate in fier;

=> evitarea consumului de alcool, acesta accelerdnd distrugerea ficatului in pre-
zenta excesului de fier;

=> consumul de ceai verde in timpul mesei (Camellia sinensis) pentru reducerea
absorbtiei fierului din alimentele bogate in acest element.

In contrast cu aceste recomandari, pentru persoanele care au un nivel scazut de fier,
copiii in cregtere, femeile active reproductiv vor consuma alimente bogate in fier si vi-
tamina C si vor evita consumul de ceai verde si alimente bogate in inhibitori ai absorbtiei
fierului (taninuri, sechestranti E-385, geluri, gume E-407, 410, 414, 418, 412, 415).
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Antioxidantii care pot fi nutrienti si/sau enzime actioneaza protejind organ-
ismul de efectele radicalilor liberi, incetinind procesele imbatrénirii. De aceea, astazi,
antioxidantii sunt considerati a fi esentiali in cadrul stilului de viatd ,personalizat
anti-aging”, dar atentie! - nu toti antioxidantii sunt buni pentru toti oamenii, in orice

situatie.

Tabel 34 - Surse alimentare bogate in fier

Aliment Fier mg% Aliment Fier mg%

Splina de vita 41,0 Carne de pui (fara piele) 1,0
Moluste (calamar, scoici, Maghiran uscat 82,0
caracatita) conserva 28,0 Chimen 65,0
Porumbel (carne) 20,0 Oregano uscat macinat 43,0
Ficat de porc 18,0 Busuioc uscat macinat 42,0
Ficat de vitel 15,0 Foi de dafin 42,0
Ficat de oaie 12,0 Patrunjel uscat 41,0
Caviar (icre negre) 12,0 Tarate de grau (fulgi) 38,0
lepure salbatic (carne) 11,0 Scortisoara 370
Ficat de pui 95 Rozmarin uscat 29,0
Ficat de vita 88 Piper negru 280
Ou (galbenus) 8,0 Ciuperci uscate 280
Fazan (carne) 80 Salvie uscatd macinata 28,0
Rinichi de vita 80 Boia de ardei 230
Ficat de iepure 8,0 Cafea boabe cruda 20,0
Carne caprioara (gratar) 6.3 Ciuperci 18,0
Carne de cal 48 Frunze de ceai

Carne de vita (fripta) 45 (Camellia sinensis) 15,0
Carne de prepelita 4,0 Tarate de grau 13,0
Carne gasca (fripta) 37 Faina de soia 9,0
Carne derata 2,7 Germeni de grau 9,0
Ou (omleta) 22 Fulgi de orez 8,0
Coaste de porc Musli 56
(scaricica) grill 19 Faina integrala de grau 3.5
Carne de gaina (cu piele) 16 Faina de secara 30
Muschi file pore fript 15 Paine integrala 2,0
Carne de curca 1.3 Péine 13

]
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Este un microelement esential cu proprietiti antioxidante. Doza zilnica
recomandati este de 2,5 — 3,8 mg, absorbtia acestuia din alimente fiind foarte scazuta,
de cca 3%. Manganul se elimina prin urini, pierderea lui fiind accelerata de consumul
in exces al alcoolului. Acest microelement este stocat in celule, in principal in pigmen-
tul pielii, parului si in retina. Este implicat in dezvoltarea musgchilor si in controlul
cresterii. Manganul formeaza sistemul enzimatic antioxidant superoxid-dismutaza
(SOD), este implicat in metabolismul grasimilor i glucidelor, precum si in fertilitate.

Insuficienta manganului este un factor care contribuie la aparitia epilepsiei si dia-
betului. Manganul activeaza celulele killer, fiind recomandat in cazul cancerelor. Man-

ganul este antagonist al fierului, asimildndu-se mai ugor in cazurile de carenta in fier.

Seleniul este un microelement esential pentru sinitatea umana., Necesarul de
seleniu este estimat intre 50 — 200 pg/zi. Seleniul nu se giseste in cantitati suficiente
in solul Europei si al Romaniei, aportul prin alimente fiind insuficient. Persoanele care
au o dietd dezechilibrat, tinerii care consuma fast-food, fumatorii, consumatorii de
alcool, femeile gravide, bitranii au un necesar crescut de seleniu.

Seleniul este component al unor enzime care previn peroxidarea grasimilor in
celule, generarea radicalilor liberi si procesele de imbatranire precoce.

Seleniul intdreste sistemul imunitar activind limfocitele T (acestea recunosc vi-
rusurile, bacteriile si celulele canceroase, amorsand productia de anticorpi specifici) si
macrofagele.

Seleniul stimuleaza productia de prostaglandine benefice, antiinflamatoare (PGE1
si PGE3), care au rol important in coagularea sangelui prevenind aparitia arterioscle-
rozei si agregarii plachetare. Sciderea concentratiei seleniului in sange determina
sciaderea colesterolului bun (HDL), crescand riscul de infarct si accident vascular ce-
rebral. Acest microelement este important in anihilarea efectelor toxice ale metalelor
grele, plumb, mercur, cadmiu, arsenic.

Persoanele care dezvolta cancer au niveluri scizute de seleniu.

Seleniul protejeaza celulele de efectul radicalilor liberi, scade carcinogenitatea
substantelor cancerigene, inhiba diviziunea si rispandirea celulelor maligne, intareste

apirarea imunitara, protejeaza muschiul cardiac de procese degenerative, scade riscul
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de boala coronariana, protejeaza mielina nervilor de distrugere, protejeaza diabeticii
de aparitia maladiilor asociate (retinopatie, neuropatie). Sursele cele mai bune de se-
leniu sunt nucile de Brazilia, fructele de mare, suplimentele alimentare pe baza de

selenometionina - seleniu organic.

Siliciul este un microelement esential, fiind transportat din singe la oase, mugchi,
creier, unghii, cartilagii, corpul uman continénd cca 7 g din acest mineral. Necesarul
zilnic este de aproximativ 20 — 30 mg. Formele organice de siliciu se absorb mai efi-
cient stimuland celulele osteoblaste care construiesc osul. Siliciul intervine §i in for-
marea cartilagiilor, tendoanelor, a proteinelor colagenice si elastinei. Impreuna cu
fluorul si borul, siliciul este indicat ca supliment alimentar in refacerea oaselor dupa
fracturi, sau in tratarea osteoporozei. Calciul, magneziul, siliciul si borul coopereaza in
formarea si reconstructia oaselor.

Siliciul previne aparitia arteriosclerozei, mai ales odata cu inaintarea in varsta.
Este util in intarirea unghiilor, parului, pielii §i tratarea eczemelor atopice.

Siliciul (sub forma acidului silicic, orto-silicic, ortosilicatului de magneziu, sodiu,
potasiu) are actiune puternic radioprotectoare.

Siliciul intervine in procesele informationale intracelulare si are capacitatea dea
anihila actiunea aluminiului prevenind aparitia maladiei Alzheimer. Surse alimentare

de siliciu sunt apa, laptele, vegetalele (in mod special Equisetum arvense).

Doza zilnici recomandata este de 15 mg pentru adulti, iar grupele de risc sunt:
copiii, batranii, femeile insarcinate, vegetarienii, suferinzii de boli cronice si alergii.
Sursele alimentare de zinc sunt: ficatul, carnea rosie, galbenusul de ou, stridiile, pro-
dusele lactate. Zincul din vegetale nu se absoarbe decét in cantitati mici. Zincul se
absoarbe in formele sale organice ca aspartat §i gluconat. Zincul este antagonist cu
cuprul. Nivelul scazut de zinc scade rezistenta la boli si determina afectiuni ale pielii.

In lipsa zincului corpul nu poate utiliza vitamina A.

Zincul este parte a enzimei care permite eliberarea insulinei de catre pancreas.

Zincul intareste sistemul imunitar in lupta cu bacteriile, virusurile si carcino-

genii.




Zincul activeazi enzimele de transformare a retinolului in retinal necesar formarii
pigmentilor retinieni. Carenta zincului poate incetini dezvoltarea fizici, mentali, vin-
decarea ranilor, afecteaza fertilitatea, cregte susceptibilitatea la infectii. Zincul este co-
factor a peste o sutd de enzime ce intervin in metabolismul energetic in timpul efortu-
lui muscular, in metabolismul colesterolului si proteinelor, in sinteza acizilor nucleici,
in respiratia celulard, in stimularea functiei de detoxifiere a ficatului (ex: metaboliza-
rea alcoolului), sinitatea pielii si parului, in stimularea memoriei de scurta durati, in
imbunititirea simtului gustativ.

Microelementul zinc are efect antiinflamator ameliorand simptomele artritelor
reumatoide, prostatitelor, combate acneea, are efect antiviral propriu, amelioreazi
boala periodontala, inhibi cregterea placii dentare, are efect antialergic prin inhibarea
eliberarii histaminei din celulele mastoide, scade severitatea herpesului.

Activitatea zincului este potentata de vitamina A, fosfor, cupru, calciu. Alimen-
tele bogate in zinc sunt prezentate in tabelul nr. 35.

Tabel 35 - Alimentele bogate in zinc, mg%

Aliment Zinc, Aliment Zinc,
mg % mg %
Stridii 450 Svaiter 50
Germeni de grau 17,0 Ou de gaina 50
Alge marine 15,0 Bob 45
Seminte de in 80 Chimen 45
Ficat de porc 7.0 Salvie uscata 44
Carne slaba vitel 58 Branza mozzarella 4.2
Nuci 54 Grau dur 42
5,0

Borul interactioneaza cu metabolismul calciului, magneziului si vitaminei D,
toate foarte importante pentru sinitatea oaselor. Borul are capacitatea de a normaliza
utilizarea substratului energetic in cazul deficientei vitaminei D. Are efecte pozitive
asupra densitatii minerale a osului, cind aportul alimentar de magneziu, calciu i vi-
tamina D este deficitar.

Borul interactioneazi cu gruparile hidroxil ale hormonilor steroizi intervenind
in controlul proceselor inflamatorii (Devirian — Volpe, 2003). Surse alimentare de
bor sunt: prunele, perele, merele, avocado, vinul, soia, nucile, mierea, rosiile, bana-
nele. Un aport alimentar zilnic de 3 mg bor poate preveni si trata osteoporoza, artrita
reumatoida (mai ales la femeile post-menopauza).

Are efecte benefice in ameliorarea reactiilor alergice.
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Ideal este sd nrevil
nwu sd tratezi boala




stil de viatd
s1 sanatate

Prin stil de viata intelegem elaborarea i adoptarea congtienta, pe baza
cunostintelor actuale §i a introspectiei, a unor comportamente responsabi-
le, strict personalizate pentru satisfacerea necesitatilor biologico-fiziologice
si socio-culturale in conditii optime, in ceea ce privegte: hrana, activitatea
fizica si mentala, profesionala si recreationala, sanatate, status social. Ali-
mentul, alimentatia, numai incadrate in conceptul de stil de viata activ igi vor
manifesta plenar efectul benefic asupra sanatatii si calitatii vietii.

Stilul de viata activ, pe langa hrana sanitoasi, necesita renuntarea la
sedentarism gi infringerea tentatiei puternice spre comoditate §i confort

morbid.

Puternic este acela care se poate cunoaste si stdpdni
pe sine, acela care nu cade prada tentatiilor pldcerilor
gustative mincinoase si sedentarismului bolnavicios.
Acela care poate gandi pozitiv, invingdndu-si singur
stresul, impdcandu-se cu sine si cu cei din jurul sdu.
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Activitatea fizici moderati, practicati zilnic, ne poate ajuta sa
raméanem sanatosi fizic i mental, si avem o stare
de optimism i un tonus ridicat, si simtim ci triim omenesgte
nu sa functiondm ca robotii. Organismul uman este construit
pentru a se migca, iar migcarea il influenteazi profund, pani la
nivelul genelor din fiecare celuli.

Activitatile fizice, care sunt cele mai naturale pentru om, sunt: mersul pe jos in
pas vioi, urcatul gi coboratul scarilor, inotul, mersul pe bicicleta. Trebuie insa sa stim ca
odata cu cresterea efortului fizic, peste intensitatea medie, creste proportional si rata
metabolismului bazal si eliberarea de radicali liberi endogeni-metabolici. Acesti radi-
cali liberi sunt extrem de periculosi, putind sa distrugi articulatiile si organele interne
prin aparitia stresului oxidativ. De aceea, in activitatile fizice solicitante si in sportul
de performata supravegherea nutritionala de citre un specialist este absolut necesara
pentru a preveni boala gi imbatranirea precoce.

Efortul fizic trebuie obligatoriu facut numai in spatii
curate, nepoluate, in caz contrar ne vom imbolndvi.
Nu mai faceti jogging pe marile bulevarde,

este un exercitiu extrem de nociv!

Reducerea activitatii fizice si supraalimentarea cu alimente industrializate cu
densitati energetice mari si calorii de slaba calitate metabolica determina aparitia
supraponderalitatii si obezitatii.

Activitatea fizica a stramosilor omului - stil de viata, vanatori-culegitori — nece-
sita un consum de circa 1000 Kcal/zi, la un aport caloric zilnic de 3000 Kcal, din ali-
mente naturale integrale, care furnizau calorii de cea mai inalta calitate nutritional-
metabolica.

Activitatea fizici a omului modern, sedentar s-a redus atat de drastic, incat une-
ori nu necesita decat un consum de circa 300 Kcal/zi la un aport alimentar de calorii de
2400 Kcal/zi, din alimente industriale dezechilibrate nutritional si cu inalta densitate
energetica.

Faptul ca omul este adaptat genetic pentru miscare reiese si din modul de

functionare a sistemului circulator. Sedentarismul afecteaza si inima. Totodati apar
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boli ale venelor (varice, hemoroizi), staza venoasa si limfatica (singele nu se mai in-
toarce la inima gi balteste), celulita gi sunt incetinite procesele de detoxifiere hepatici
si renala. Activitatea musculari este absolut necesard pentru pistrarea sanitatii, iar
muschii neutilizati se atrofiaza.

Cu alte cuvinte folosegte-ti mugchii sau ii pierzi, pierzandu-ti sinitatea.

Stilul de viai’:i cu inalt risc este definit de:
=> indexul de masa corporald (BMI) mai mare de 25 Kg/m2 si de:
= dietd:
sdracd in fibre, fructe, legume crude, dar bogata in alimente industrializate
cu densitate caloricd mare, dezechilibrate nutritional §i cu incarcatura glicemi-
camare (GL>10);
consumul ridicat de grisimi animale saturate si artificiale (margarine);
consumul redus de acizi grasi esentiali;
stilul de viata sedentar;
fumatul;
poluarea fizico-chimica si biologicd a apei, aerului, alimentelor;
consumul excesiv de alcool si sare.

Obiceiuri alimentare sdandtoase

Alegerea alimentelor:

=> nuvd lasati influentati de reclamele agresive facute unor alimente;

=> nu consumati alimente ne-etichetate sau mancaruri a ciror compozitie vd este
necunoscutd;

=> cititi intotdeauna cu atentie eticheta alimentelor si cdutati sd o intelegeti in
baza unei minime culturi nutritionale, dar straduiti-vd, pentru sandtatea
dumneavoastrd, s vé perfectionati cunostintele in acest domeniu;

~» nu apreciati calitatea alimentui numai dupa denumirea lui genericd, ci urmd-
riti eticheta pentru a cunoaste calitatea ingredientelor din care este obtinut;

=> pretul alimentului este important, dar mai importanta si costisitoare este sd-

ndtatea pe care o pretuim de-abia dupd ce o pierdem;
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Paradox!
U allirnent maad scumap,
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=> alegeti intotdeauna alimentele naturale, integrale, provenite din flora si fauna
sdlbatica sau obtinute in sistem ecologic, in sezon, produse in apropierea locului
in care traiti (locavori) si consumate in sezorul lor de aparitie, la deplina matu-
ritate (pentru fructe si legume);

= priviti cu rezervd alimentele prea frumos ambalate, colorate;

=) evitati alimentele supraindustrializate, aditivate, chimizate, rafinate, cu conti-
nut mare de zaharuri, grdsimi si sare;

=) nu cumpadrati i nu consumati alimente numai pentru ci sunt la modd (trendy);

=> nu cumpdrati si nu consumati alimente din surse sau locuri care nu inspira
incredere sau nu sunt avizate pentru a desfasura activitati in domeniul alimen-

tar.

M
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©



Luarea meselor

Sa recapitulam:

¢ inainte de a manca asigurati-vi o ambianta de relaxare, de confort psihic gi
concentrati-va asupra actului mancatului. Nu priviti la TV, nu cititi, nu fo-
lositi calculatorul, nu mancati pe strada, in magini, sau la cinematograf;

¢ nu mancatl dacd sunteti, obnstp, supdrati, nehmgtlu, :nfrlguratl sau suprain-
cdlziti, in stare de febra;

¢ cea mai importanti masi din zi este micul dejun, nu-1 sariti niciodats;
acum puteti consuma grisimi naturale (unt), oua, branzeturi, carne, dar
intotdeauna separat;

¢ mdncati numai cind vi este foame si ridicati-va de la masa cénd incd nu v
simtiti ghiftuiti;

¢ mestecati temeinic hrana, minimum 20 migciri masticatorii sau pana ali-
mentele solide devin fluide, savurind gustul §i aroma; nu infulecati ali-
mentele; nu vorbiti in timpul mesei pentru a evita aerofagia, care inriu-
tateste digestia gi creeaza disconfort prin balonare;

¢ nu confundati foamea cu setea, aceasta intdmpldndu-se atunci céand consu-
mati bauturi dulci, rafinate si odatd cu inaintarea in vdrstd;

¢ serviti masa, pe cit posibil, la ore fixe - mic dejun, pranz, cina - iar intre
mese consumati fructe gi legume crude; nu mancati cu 2 - 3 ore inainte de
a merge la culcare;
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¢ nu consumati apd sau alte lichide imediat inaintea, in timpul sau imediat dupd
masd;

¢ nu consumati alimente foarte calde (poate cregte riscul de cancer gastric)
sau foarte reci (sub 10°C sau peste 30°C), deoarece perturba digestia;

¢ asociati corect alimentele in cursul unei mese pentru o digestie eficientd, si-
ndtoasd, alimentele nedigerate ajunse in colon intrd in putrefactie devenind
cancerigene;

4 nu consumati mai mult de un aliment concentrat la 0 masa - orice aliment
care nu este fruct sau leguma crudi este aliment concentrat;

¢ nu consumati intre mese snacks-chips, gustdri diverse, nu gustati frecvent
mdncarea in timpul prepardrii;

@ incercati sa preparati cat mai des mancarea in casi i serviti-o in portii
mici/ medii; nu va fortati sa consumati tot ce vi se pune in farfurie;

# pregdtiti alimentele cdt mai simplu, prin procedee sdndtoase (evitati prdjirea,
rantagurile, gratarul cu foc direct, mdncarea arsa); evitati combinatiile ne-
sdnatoase dintre grdsimi in exces, zahdr, sare, aluaturi;

¢ doua sau trei alimente la 0 masa sunt suficiente;

¢ nu folositi baze pentru méncare, fixuri, edulcoranti, sare extrafind, grdsimi
artificiale, arome artificiale, conservanti chimici, coloranti chimici, indulci-
tori artificiali;

¢ nu utilizati cuptorul cu microunde pentru incilzirea sau prepararea hra-
nei;

¢ evitati alimentele industriale, rafinate, bogate in sare, zaharuri, grasimi, adi-
tivi alimentari, arome;

¢ consumati alimentele suculente inaintea celor concentrate;

® consumati alimentele crude inaintea celor gitite;

¢ consumati alimentele adecvate tipului de munca efectuat (activ fizic, se-
dentar etc.);

# tineti cont de afectiunile de care suferiti, de recomandadrile medicului §i de in-
teractiunile dintre alimente gi medicamente;

¢ consumati preponderent alimente alcalinizante (~80% alcalin/20% acid)
pentru evitarea acidozei metabolice, nocive;

¢ hidratati-vd cu apd oligominerald naturald, 8 pahare pe zi (1,5 - 2 1) intre
mese, consumdnd un pahar inainte de culcare §i unul imediat dupd trezire,
sau un fruct proaspiit inainte de culcare gi unul imediat dupd trezire. Apa na-
turald nu poate fi inlocuitd de nici un alt lichid alimentar, bdauturi carboga-
zoase, necarbonatate, alcoolice, nici chiar de lapte sau fresh-uri de fructe sau
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legume. Apa este singurul lichid care ne hidrateazd corpul in mod fiziologic si
nu ne aduce calorii;

¢ evitati bauturile industriale carbogazoase, necarbonatate, indulcite, sti-
mulante, inclusiv cele , light” si nu le combinati cu alcoolul;

¢ la recomandarea specialistului, completati-vi dieta cu suplimente alimentare
(vitamino-minerale, fitonutrienti) de calitate, naturale, evitdndu-le pe cele
de sintezd si ultrapurificate;

# obignuiti-va sa consumati o zi mai consistent, iar in ziua urmatoare tineti
restrictie alimentara, un fel de post, pe care bunicii il tineau miercurea
si vinerea, cind nu consumau alimente de origini animala (lapte, carne,
oud, grisimi animale); acest obicei va reduce stresul oxidativ gi va va pre-
lungi viata;

# dupd o masd copioasd evitati sedentarismul folosind scdrile, mersul pe jos, fa-
cind cel putin o mie de pasi;

# nu cumpairati §i nu tineti in cimara sau frigider alimente si ingrediente
alimentare nesanitoase;

# ca pdrinti, sau bunici fiti un exemplu pentru copii, deprindeti-i obiceiuri ali-

mentare sdndtoase, nu satisfaceti capriciile alimentare ale copiilor mici, nu
fumati gi nu consumati bauturi alcoolice in exces, in general gi mai ales in fata
copiilor;

# satisfacerea unui capriciu alimentar, ocazional, daci nu se transforma in
obicei, nu este periculoasa;

¢ regimurile, dietele de slabit rapid, restrictive, sunt deosebit de periculoase,
mai ales pentru tinerele fete;

¢ dieta trebuie strict personalizati, evitind monotonia alimentara, diversi-
ficand dieta cu alimente sinitoase, inclusiv legume si fructe crude;

¢ alimentele ecologice (bio-organice) sunt sdndtoase doar dacd contrapartida
lor conventionalii este sandtoasd, supundndu-se aceloragi cevinte nutritiona-
le valabile pentru alimentele conventionale (ex: zahdrul rafinat nu este mai
sédndtos dacd este ecologic);

# nu existi un aliment ideal, complet, care si poata inlocui dieta reprezenta-
ta de ansamblul echilibrat si diversificat al alimentelor din toate categori-
ile si de aceea nu se va putea crea alimentul universal in pastile;

# chiar o dietid compusa din alimente sdndtoase i diversificatd nu poate fi bene-
fici dacd nu renuntim la sedentarism; ori de cdte ori aveti ocazia mergeti pe
jos, folositi scdrile, practicati sporturi usoare (inot, ciclism), gradindrits.a.;

¢ combateti stresul gindind pozitiv, evitati expunerea prelungiti la campuri
electromagnetice (telefon celular, TV, razele solare puternice din timpul
verii), zgomote puternice;

¢ acordati-vé cu propriul bioritm, asigurdnd o alternanti fiziologicd intre peri-
oadele de muncd, distractie, odihnd (dormiti minimum 7 - 8 ore pe noapte, de
preferinti incepédnd cu orele 22*);

In plus, pentru sanatatea dumneavoastra si a urmagilor:
Nu fumati.
Nu vd drogati.
Nu consumati alcool si alimente excitante in exces.
Nu combinati bauturile energizante cu alcoolul si fumatul.
Deparazitati-vd, inclusiv intern,
Nu utilizati medicamente fard avizul medicului.

Depistati-vd alergiile si intolerantele alimentare.



In continuare voi prezenta principalele caracteristici pe care un aliment trebuie sa
le indeplineasca pentru a fi sdnatos.
Alimentul pentru a fi sinitos trebuie sa indeplineascd, simultan, urma-
toarele conditii:
=> sd fie autentic, deci nefalsificat in orice mod;
> sd fie natural integral si de preferintd s provind din zone nepoluate, din flora i
fauna salbatica si agricultura ecologica (sinonim biologicd, organicd) din zonele
apropiate, celor in care locuim (ideal pand la 500 de Kilometri);
=> fructele si legumele sd fie consumate de reguld in stare crudd, in sezonul lor de
aparitie si la coacere deplina:

o de reguld nu se vor indeparta coaja si pulpa fructelor sau legumelor
evitandu-se consumul lor sub forma de sucuri, chiar ,fresh” (acestea vor
fi diluate cu apa), sucuri si bauturi industriale;

o prepararea termica va fi adecvata si la temperaturi scazute cu scurtarea
la maximum a timpului, nu se vor adauga indulcitori naturali (zahar,
glucoza, sirop de fructozi) sau artificiali (aspartam, acesulfam, zaharina,
sucralozi, ciclamati, maltitol, lactitol, sorbitol, xilitol) sau conservanti
(salicilati, benzoati, sulfiti).

=> cerealele sd fie consumate in stare cat mai integrald si asociate cu leguminoasele;

=> carneasd nu fie pregatita prin prajire sau la foc direct pentru evitarea aparitiei
arsurii §i generarii unor substante cancerigene;

=> oudle sd fie consumate sub forma de scrob sau fierte moi;

= iaurturile sd fie consumate de preferintd fard adaosuri de fructe, arome, zahar
sau lapte praf, proteine din lapte;

=> in acelasi timp alimentul trebuie sd intruneascd atét calitdti senzoriale, adica
sd fie gustos-savuros, dar si calitdti nutritionale, adicd sd fie hranitor; precum si
acceptabilitate cultural-religioasa:

o calitatile senzoriale sunt: culoare, gust, miros, savoare, textura, palatabili-
tate, suculenta, prospetime, frigezime, satiabilitate; satiabilitatea sau
capacitatea unui aliment de a ,sdtura” este foarte importanta, cele mai
indicate fiind alimentele cu un indice de satietate mai mare de 1,5;

o calitatile nutritionale sunt exprimate prin indicii profilului nutritional:
densitate nutritionala (alimentul si fie echilibrat in nutrienti de calitate
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biologica ridicata; densitate caloricd nu mai mare de 150 Kcal la 100 g
produs si calorii de calitate; index si incirciturd glicemici scizute; scor
antioxidant cat mai ridicat; index aterogenic ridicat; profil biochimic al-
calinizant-acidifiant; biodisponibilitate adecvati cu biocompatibilitatea
individuals;

o profilul nutritional al alimentului sa fie echilibrat in macro-micro- si non-
nutrienti cu valoare biologica ridicata;

o alimentele nu sunt sanitoase cand sunt dezechilibrate nutritional si
contin cantititi mari de zaharuri si/sau indulcitori artificiali, grasimi
naturale sau artificiale, sare;

o in general alimentele supraindustrializate, rafinate, aditivate, chimizate

ar trebui evitate sau consumate sporadic.
<> alimentele trebuie sd satisfacd si impulsurile hedonice (pldcerea de a ménca),
nevoia de socializare, obiceiurile culturale si convingerile religioase;
= alcoolul si tutunul scad calitatea nutritionald a alimentelor;

<> alimentul trebuie sd fie sigur, fdrd contaminanti.

Alimentul, alimentatia in general, numai daca sunt integrate in conceptul de stil
de viata activ isi vor manifesta plenar efectul benefic asupra sanatatii, calitatii vietii si
cresteriilongevitatii. Stilul de viata activ, pelanga hrana sanatoasi, necesitd renuntarea
la sedentarism si infrangerea tentatiei puternice spre comoditate si confort morbid.

Slow-food vs. fast-food

sau
civilizatia modernad la rdscruce existentiald

Despre stilul de viata slow

Astiazi, ceea ce ne caracterizeazi este dorinta morbidi de confort si sedentarism.

Am renuntat pana si la obiceiul de a méanca! In schimb ingurgitim mecanic
cantitati exagerate din acele categorii ieftine, industriale, fara calitate.

Siiatd cum am ajuns si functiondm fari a mai trii ca o fiintd umana.

Am renuntat sa mai gatim, am renuntat la bucataria §i felurile de mancare
traditionale, la ,modelul alimentar” specific national, cumpdtat, care ne-a pastrat
identitatea peste veacuri.



Am renuntat, copiind vestul, la a lua masa in familie ca prilej de socializare si
educare a copiilor si tinerilor. Mancim intre mesele principale, mancam tot timpul si
oriunde - in masini, pe strada, in fata televizorului, la spectacole.

Méancam pana nu mai putem, deoarece alimentele industriale sunt adictive si

intarzie sau chiar anuleaza senzatia de a te simti satul.
Este momentul sd preluati controlul
asupra mancadrii pdnd nu este prea tdrziu!

Creierul dumneavoastra are nevoie de minimum 20 minute de cand ati inceput
sa mancati pentru a primi informatia ci stomacul este plin. Mancand junk-food in stil
fast-food deja in cele 20 minute am consumat o cantitate prea mare de alimente care
sunt foarte bogate in calorii, iar senzatia de situl nu apare, faicindu-ne sa devenim in
final obezi.

Inlocuiti cat mai repede ideologia civilizatiei fast-food cu civilizatia slow-food-
ului.

Slow-food este deja un curent mondial care propune suprematia calitatii asupra
cantitatii prin cultivarea unei perceptii ecologice-culturale-spirituale asupra mancarii
siactului de amanca, prin reconstituirea relatiei dintre natura gi om, dintre producator
si consumator, relatie distrusa de o industrie alimentara animata in principal de profit
sinu de grija pentru sinitatea dumneavoastra.

Slow-food-ul ne ajuta sa mancam cu responsabilitate si nu in ignoranta, redandu-ne
legatura ancestrala si bineficitoare cu Pamantul.

Slow-food-ul trebuie si devind un stil de viatd asumat, pentru a contracara efecte-
le dezumanizarii civilizatiei fast-food-ului si, mai mult, a efectelor asupra generatiilor
viitoare, tot mai obeze, tot mai bolnave, tot mai alienate.,

Acest stil de viata ne va ajuta si ne impicam cu noi ingine, cu cei din jurul nostru,
cu natura, sa ne recapatdm sanatatea, identitatea si demnitatea de fiinta rationala,

responsabila si inteleapta, care traieste constient si nu doar functioneaza.

Vesti bune!

Din fericire s-a demonstrat faptul ci fenomenele sunt reversibile!

Odatd ce oamenii pardsesc stilul de viatd occidental si hrana occidental,
bolile civilizatiei dispar si omul revine la starea de sandtate.
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Mancand mat
putin traim
mai mult;
mancand
mai mult ne
mancdm mait
repede zilele!




LONGEVITATEA $I IMBATRANIREA

Ipoteza
capitalului
informational -
caloric

Dintotdeauna omul a fost preocupat de problema imbatranirii si longevitatii,
cauténd elixiruri miraculoase ale tineretii fara batranete si vietii fara de moarte.

Biologic nu poate exista individ viu care s nu imbatraneasca si si nu moara.

Din momentul nagterii incepem sd imbatranim, in ritm mai lent sau mai acce-
lerat. Astazi, genetica descoperind telomerii (un fel de terminatii ale moleculei de ADN
din cromozomi) a demonstrat faptul ci acestia sunt implicati in longevitatea indivi-
zilor. Cu cét acegti telomeri sunt mai lungi, cu atat indivizii traiesc mai mult.
) Astfel spus, durata de viata a fiecarui individ este predeterminati genetic.
In situatia in care un organism este, spre exemplu, programat s triiasci 120 de ani,
daca acesta nu se imbolnéveste sau nu moare din cauza unor accidente, chiar va trai
intreaga perioada inscrisa genetic. De reguld, insi, oamenii mor mult mai repede din
cauza hranei nesinatoase, fumatului, consumului excesiv de alcool, stilului de viata
sedentar, poluarii s.a.
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Privind omul holistic, ca pe un biocalculator care prelucreaza informatii din me-
diul inconjuritor si din mediul lui intern, vom constata ca de fapt o mare parte din
aceasta informatie provine din alimente. Alimentele sunt parti din mediul inconjurator
pe care le consumam mai mult sau mai putin prelucrate casnic sau industrial. Alimen-
tele, pe langs energie si materiale de constructie, ne furnizeaza i informatie preluata
din mediul inconjuritor. In acest fel omul, ca sistem, se integreaza atat in nivelul su-
perior suprasistemic, in natura, cat si la nivelul subsistemelor sale, celulele, organele,
intr-un tot functional.

Ipoteza mea este ca odata cu nasterea, omul primeste §i un capital informational-
caloric pe care-1 va prelucra in timpul predictat genetic de telomeri.

Cu alte cuvinte fiecare dintre noi putem prelucra un numar fix, un anumit capi-
tal de calorii in timpul vietii. Desigur, caloriile sunt suportul energetic al informatiei
pe care o poarta. Suntem programati s prelucrim o anumita cantitate de informatie
in decursul vietii noastre. Caloriile de calitate din alimentele naturale ingerate ne
aduc informatii sinitoase, in timp ce caloriile de slaba calitate, ieftine, ne furnizeaza
informatii metabolice nesanatoase, crescind entropia corpului, imbolndvindu-ne si
scurtindu-ne durata vietii predictata genetic.

Totalul de calorii-capital caloric alocat vietii fieciruia dintre noi poate fi consumat
rapid sau lent.

Care sunt consecintele vitezei
cu care ne consumdm capitalul caloric?

Vom vedea in continuare.

Consumand cantititi mari de alimente calorigene (cele industriale sau de fast-
food cu densitati de peste 300-400-500 Kcal/100 g) rafinate, prelucrarea metabolica a
acestora va deregla biocomputerul care este corpul uman.

Cum?

Azi se stie ca supraconsumul caloric, mai ales de calorii de slaba calitate, creste
enorm productia de radicali liberi, care sunt extrem de nocivi, distrugand enzimele
metabolice, hormonii, materialul genetic (ADN-ARN), omorand celulele, grabind
aparitia bolilor civilizatiei moderne: sindrom metabolic, hipertensiune arteriald, mala-
dii cardiovasculare, diabet de tip 2, cancere, maladii neurodegenerative $.a., grabind

imbatranirea si scurtarea vietii.

e
(00



De aceea cumpitarea, consumul diminuat de calorii, dar de calitate gi re-
strictia alimentara corect practicata pot mentine o stare de sanatate durabi-
14, o calitate inalta a vietii, incetinind imbatranirea si determinind longevi-
tate pana la limita admisa genetic.

Ideea este aceea ci mincand mai putin, dar de calitate, repet, reusim sa
ne consumam capitalul genetic de calorii intr-un timp mai indelungat care
tinde s atinga limita de viata stabilita genetic.

In condhzie:
Miruetmd v puin trinm e muwls
mdrctad e rmullte callort, me mdérnedn

lar acum haideti sa vedem la ce ma refer atunci cind pledez pentru ceea ce nu-

meam mai sus ,restrictie alimentara”.

Restrictia alimentarid si efectele ei asupra
imbdtrdnirii

sau Nu confundati a mdnca mai putin cu
subnutritia

Restrictia alimentara este benefici in preventia unei multitudini de afectiuni, in-
clusiv in cregterea longevitatii.

Acest fapt se explici simplu: scade productia de radicali liberi eliberati din
caloriile consumate in cantitate mai mica, mai ales daca acestea sunt de inalta
calitate nutritionala. Scazind productia de radicali liberi, distrugerile provocate
de acestia materialului genetic si celorlalte structuri ale corpului sunt incetinite si,
odati cu acestea, procesele de imbatranire sunt inhibate. Efectul global este o sanitate
durabila si o crestere semnificativa a longevitatii.

Administrarea melatoninei (alimentare) potenteazid aceste efecte. Este
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cunoscut faptul cd hormonul antioxidant melatonina, atunci cand este administrat
pe durati indelungati, incetineste involutia timusului, organ extrem de important in
mentinerea unui sistem imunitar puternic.

Restrictia alimentari, ca parte a unui stil de viata sanatos, practicata cu responsa-
bilitate si uzand de cunogtinte nutritionale, poate induce longevitate.

Consumul unei cantititi mai mici de hrana, dar cat mai diversificata (stil de con-
sum alimentar FRUGAL) si nutritional superioar4, determina o productie de radicali
liberi (stres oxidativ — status pro-inflamator sistemic) mai scazuta care, la randul ei,
incetineste procesele de imbatranire, inducand longevitate (efect geriatric). Restrictia
alimentard (~1400 kcal/zi) obligi organismul si-si consume propriile rezerve, re-
alizind astfel si o curitire generali care elimina toxinele ce s-au acumulat in timp.
Aceasta detoxifiere profunda a corpului scade gi mai mult productia de radicali liberi,
distrugitori ai sanatatii si tineretii noastre.

O mare importanta in mentinerea tineretii §i sanitatii o are gi modul
de preparare al hranei. Aceasta trebuie neaparat, in majoritatea cazurilor, s fie
preparati de noi, in casi, respectand toate regulile expuse in aceasti lucrare. Mai mult,
acum e cazul si accentudm ca, desi este important si respectam regulile expuse de
preparare a hranei, acest lucru nu este suficient pentru obtinerea unui aliment détator
de sinitate i tinerete.

Si ceea ce vi voi spune mai departe este extrem de important (v-am spus si in

primul volum al acestei lucriri si repet)!

Trelbutie neapdrat: ,sE gkt cu dragoste”
ceea ee vonm mdnes, adivgind astfel
[ramet g dimaenstvmen spiriali.

A ne hrani devine astfel un ,act de constiinta si responsabilitate”. Un aliment NU
este suma componentelor sale, el este mult mai mult decat aceasta, incluzand insasi
atitudinea, energia si gindirea noastra.

Apa este matricea de baza a oricirui aliment. Cercetari recente (cautati pe youtube
,dr. Masaru Emoto”) demonstreaza ci apa reactioneaza puternic la diferitele noastre

stari de spirit, cristalizind dezordonat cAnd gandim cu ura, dar extrem de armonios
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atunci cand gandim cu dragoste si empatie. Aceste stiri se transmit alimentului siin
final consumatorului, influentandu-ne nebanuit de mult sinitatea.

Prin urmare, vi dati si singuri seama ca un aliment preparat industrial nu are
cum s aiba aceasti dimensiune spirituali.

Alimentul ne transmite informatie si energie, care poate fi benefici sau malefica,
in functie de starea sufleteasca pe care o avem atunci cand gatim.

lata de ce a gati cu dragoste este important!

Dar la fel de importat este gi mediul in care mancam. Daci vom consuma mancarea
in locuri care ne streseaza (pe strada, la volan, ce si mai spun de deja impamantenitele
mese de afaceri...), dacd neglijam aspectul estetic al mesei, daci nu suntem concentrati
asupra actiunii de a manca, dacd nu mestecim indelung si lent, daca atentia ne este
distrasa de televizor, citit, zgomote, riscim si compromitem digestia corecti a ali-

mentelor cu toate consecintele ei nefaste asupra sanatatii i ritmului imbatranirii.

Sfatul meu este sd nu consumati
alimente gata preparate sau cu
preparare rapidd, cdci acestea sunt
devitalizate si nu vd hrdnesc.

Mancati mai putin, dar hrand de
calitate nutritionald superioard
pentru a fi mai sdndtosi si pentru a
trdai mai mult.

In plus, faceti miscare si ganditi
pozitiv!
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Imbatranirea — boald sau proces natural
Piele - vedere - auz - menopauza/andropauza

Procesul de imbatranire este un fenomen biologic natural, care se desfiasoara im-
placabil, incepand din momentul nagterii i pana la deces.

Batranetea gi imbatranirea nu sunt o boala, dar viteza cu care se produc fenom-
enele de imbatrinire variaza de la om la om, in functie de mostenirea genetici, sex, stil
de viata (activ, hrana sinitoasa, gindire pozitiva), profesie, factori de mediu (poluare
biologica, fizico-chimic, socio-culturald), stres.

Chestiunea imbatranirii are si o altd componenti esentiala, care tine de perceptia
propriei reprezentiri. Mai bine zis, ne putem simti batrani chiar din tinerete, sau din
contra, putem avea perceptia tineretii chiar la vérste inaintate.

Varsta biologica deseori este diferita de varsta cronologica.

In aceste conditii, exista o terapie anti-imbatranire (anti-aging) reala?

Cu siguranta existd, iar cea mai corectd abordare a acestei complexe probleme
este preventia, respectiv incetinirea proceselor de imbatranire.

Imbatranirea fiziologica determin atingerea unei varste inaintate in buni stare
de sanatate, cu mentinerea tuturor capacitatilor mentale si fizice. Pentru atingerea
acestui deziderat fiecare individ trebuie si-si conserve la maximum propriile rezerve

functionale.
In general, zilnic, fiecare om nu-si foloseste

decit 20 — 30% din capacitatea functionald a
organismului. Astfel, corpul uman beneficiaza de o
marjd de sigurantd de circa 70 — 80% din capacitdtile
sale functionale maxime pentru a face fatd agresiunilor
de mediu, pdstrand o inaltd capacitate de recuperare

si restaurare a sdndtdtii. Diminuarea acestei rezerve

functionale fragilizeazd organismul.



Astfel, preventia maladiilor cronice, cardio-vasculare, cancerelor, diabetului za-
harat de tip 2 s.a. prin controlul factorilor de risc asociati si alimentatiei joaci un rol

esential in strategia anti-imbatranire.

Despre pensionare

De cele mai multe ori, o cadere brusca a conditiei fizice si cognitive survine odati
cu pensionarea. Practicarea regulati a unei activitati fizice si intelectuale, diminueaza
degradarea fizica gi mentala.

Prevenirea deficientelor senzoriale, auditive si vizuale se realizeazi prin su-
praveghere medicala inca din tinerete. Pierderile de afectivitate, relationale, sociale si
profesionale pot fi prevenite prin actiuni programate inci dinaintea pensionarii.

Este esential sd ne mentinem dorinta de a trai, motivatia si activitatea.

Daca nu congtientizdm din timp aceste realitati vom sfarsi prin a ne pierde gradual
capacititile functionale, ne vom de-socializa §i vom aluneca in izolare. Viata fieciruia
este un continuum, intre nagtere si moarte, fiind sustinuta de un proiect personal mai
mult sau mai putin adaptat franarii proceselor de imbatrinire.

Un program anti-imbatranire, preventiv, ar trebui si ia in considerare
urmatoarele:
¢ activitate fizica regulati, moderatid minimum 30 minute zilnic, de preferat

intre orele 6 si 10 dimineata, de cinci ori pe siptimana: mers pe jos in pas

vioi (intensitatea trebuie si fie pina la limita aparitiei transpiratiei sau

wase

a dificultitii de conversatie), mers pe bicicleti, jogging, gimnastici, inot,
gradinarit. Activitatea fizica trebuie ficuta intotdeauna numai in spatii cu-
rate, nepoluate. Jogging-ul practicat pe marile artere, cu trafic intens, spre
exemplu, este nociv, am spus si tot spun. Exercitiul fizic regulat previne
aparitia obezititii, sindromului metabolic, diabetului, cancerelor, maladi-
ilor cardio-vasculare, osteoporozei, amelioreazi activitatea intelectuala,
combate aparitia anxietatii gi depresiei.

¢ alimentatie echilibrata gi diversificata: 50 - 60% din dieti trebuie sa fie consti-
tuita zilnic din legume gi fructe proaspete. In special fructele trebuie consuma-
te in stare cruda, netratate termic sau mecanic. Sucurile de fructe, chiar cele
fresh, nu au aceleasi beneficii, iar sucurile industriale gi bauturile ricoritoare
pot avea chiar efecte negative asupra sinititii. Fructele si legumele intens co-
lorate, din flora silbatica sau din agricultura biologica sunt de preferat. Legu-
mele (crucifere: familia verzei), batatele (cartofii dulci), leguminoasele (faso-
le, mazire) sunt recomandate pentru continutul lor de fibre si alte substante
biologic active.

Proteinele de origine animala trebuie sa fie prezente in proportie de circa 10%
din caloriile zilnice si reprezentate de: peste din zone nepoluate (somon, ton, hering,
sardine, macrou, cod, pastrav, crap, caras, s.a.) de 2 — 3 ori pe siptamana, carne alba
de pasare (de preferat de curte, sau ecologica), de preferat fira piele. Proteinele de

origine vegetala sunt, de asemenea necesare pentru mentinerea sanatatii si prevenirea

imbatranirii precoce (quinoa, soia, fasole, mazare, naut, bob, linte, hrisca).
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Consumati oud, de preferinta ecologice si produse probiotice (iaurt) naturale.

Glucidele complexe (cereale, faina integrala si derivate) cu incarcatura glicemica
mica vor fi preferate. Reduceti consumul de glucide rafinate si derivate (zahar, sirop
glucoza, glucozi-fructoza) la minimum posibil. Atentie la glucidele rafinate ascunse in
alimente,

Grasimile nu trebuie eliminate din alimentatie, ponderea zilnica necesara fiind
sub 20%. Evitati insa consumul de grasimi artificiale (margarine), excesul de grasimi
animale saturate obtinute de la animale crescute industrial, grasimi rancede, grasimi
prajite. Atentie mare la grasimile ascunse in alimente, in special, in cele industriale.

=> Consumati grasimi sandtoase, echilibrate in acizi grasi esentiali omega-3/ome-
ga-6 (1:4) provenind din peste oceanic gras, ulei extravirgin de masline, ulei
nerafinat de in, cinepa.

=> Evitati consumul de alimente rafinate, industriale, fast-food, produse de pati-
serie, cofetdrie, chips-snacks, produse rafinate de brutdrie, popcorn, junk-food,
conserve, mezeluri, pateuri, branzeturi topite etc.

<> Hidratati-vi consumand 1,5 — 2 L apa zilnic si fructe si legume crude. Sucurile
fresh de legume si fructe se dilueazd cu apa.

=> Evitati utilizarea cuptorului cu microunde. Evitati tratamentele termice dure
la prepararea alimentelor, evitati prdjirea.

=> Evitati excesul de sare (mai mult de 5-6 g/zi). Atentie la sarea ascunsd in ali-
mente.

= Evitati consumul de alimente cu aditivi alimentari (E-uri) si arome artificiale.
= Luati minimum 3 mese pe zi, la ore regulate, mestecati bine hrana, ridicati-va
de la masd cand incd vd mai este foame.
=> Tineti post de doud ori pe saptamand.
= Gatiti cat mai mult in casa. Alimentatia nesdndtoasd provoacd stres oxidativ
si status pro-inflamator sistemic pe fondul cdrora creste prevalenta mala-
diilor cronice, inclusiv a cancerelor.
= Luati suplimente alimentare, de preferintd naturale, cu avizul medicului.
In plus:
evitati supraponderalitatea si obezitatea. Greutatea ideald a
fiecaruia dintre noi este reprezentati de media greutatii avute intre varsta de 20 si
30 de ani. Un indicator bun pentru aprecierea greutitii corecte este indicele de masa
corporala (BMI) care trebuie sa se incadreze intre valorile 18,5 — 24,9. Obezitatea
creste valoarea factorilor de risc pentru maladiile cronice (hipertensiune arterial, dis-
lipidemie, cardio-vasculare, diabet tip 2, cancere, neurodegenerative s.a).
controlati si diminuati stresul, deoarece este un factor de risc indepen-
dent pentru aparitia cancerelor, maladiilor cardiovasculare, problemelor osteo-articu-
lare.

Stresul actioneazi atat in sfera congtientei, dar si asupra metabolismului la nivel

celular, accelerand procesul de imbatranire precoce.




Stresul poate imbrica o mare varietate de manifestari, de la stresul psihic la cel
metabolic.

Stresul psihic actioneaza atét direct asupra sistemului imunitar si hormonal, cat
si asupra metabolismului celular. $i celelalte forme de stres au aceleasi efecte nefaste
pana la nivel genetic — celular: stresul alimentar (malnutritie, subnutritie), stresul abi-
otic (temperatura, alternanta lumini-intuneric, radiatiile UV, ionizante, microunde
si alte cAmpuri electromagnetice, umiditatea, presiunea atmosferici), stresul biotic
(paraziti, virusuri, bacterii, fungi, prioni etc.), stresul socio-cultural, stresul indus de
alternanta activitate-odihna (perturbarea bioritmurilor, lucru in schimbul I1I, extenu-
area fizica si mentald).

Stresul induce dezechilibre intre speciile antioxidante si prooxidante (radicali
liberi), determinand la nivel celular stres oxidativ metabolic; acesta prin cronicizare
genereaza un status pro-inflamator sistemic (stare de inflamare a tuturor celulelor cor-
pului) pe fondul ciruia evolueazi maladiile cronice si imbatranirea precoce.

Organismul, pentru a-si reface resursele fizice si mentale, are nevoie de recupe-
rare fiziologica prin somn. Somnul este parte esentiald a bioritmului circadian, fiind
indus prin functia epifizei fotosensibile. Calitatea somnului este esentiald pentru o
recuperare optima. Durata normald a somnului este de 8 — 9 ore, esential fiind si in-
tervalul orar in care are loc somnul. Cel mai odihnitor somn are loc intre orele 22°° —
6°°, timp in care se produc si hormoni extrem de importanti in incetinirea proceselor
de imbatréanire (ex: hormonul de crestere — GH, secretat de antehipofiza, metalonina
secretati de epifiza .a.).

Somnul si calitatea lui pot fi perturbate de diversi factori, printre care si apneea
de somn. Apneea de somn (sforaitul) provoaci o dereglare severi a functiilor hormo-
nale si fiziologice, putand declansa aparitia supraponderalitatii - obezitatii. De ase-
menea, sporegte riscul aparitiei maladiilor cardiovasculare si provoaci stres oxidativ,
imbitrénire precoce.

Stresul indus de agenti infectiosi ca: Helicobacter pylori, Chlamydia, Streptococ-
cus, Candida, sau virusurile herpetice genereaza, de asemenea, inflamatie cronici,
putand fi punctul de plecare pentru cancere i maladii cardiovasculare.

Productia de hormoni se diminueaza odati cu inaintarea in varsti, mai bine zis
imediat dupa 25 de ani, inregistrand un colaps dupi vérsta de 50 de ani. Acesta este
cazul hormonilor DHEA, melatoninei, hormonului de crestere, hormonilor tiroidieni,
oestrogenilor, progesteronului, testosteronului. In prezent, unii specialisti recomanda

administrarea unor hormoni incepand de la 0 anumita varsta, insa alti specialisti nu
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recomanda aceasta strategie, preferand stimularea productiei acestor hormoni prin

recomandarea unor alimente si suplimente alimentare.

~Clmd dragostet va
tvinge
11l maart lbumd,”

— Jimi Hendrix

Pentru combaterea stresului sunt recomandate:

# tehnicile de meditatie, gindirea pozitiva si sa ,nu puneti totul la inima”!

4 nu fiti neaparat perfectionisti, ginditi-va ca puteti fi inlocuiti (luati vacante), invatati
sa delegati sarcinile, stabiliti-va prioritati (mai inainte lucrurile importante, cele neimpor-
tante la cog), fiti realisti (stabiliti-va in fiecare zi un obiectiv ce poate fi atins), dati frau liber
sentimentelor deoarece durerea, pasiunea si dragostea ajuta la limpezirea gandurilor si la elib-
erarea energiei reprimate.

4 nu fumati, nu consumati bauturi alcoolice in exces, nu va drogati, evitati spatiile po-
luate, optimizati lucrul la calculator, nu faceti exces de televizor, telefon mobil, tehnica IT-
wireless, nu va expuneti excesiv la soare, nu folositi solarul, nu dormiti in camere unde sunt
electrocasnice care genereaza cimpuri electromagnetice.

# o buna nutritie in cadrul unui stil de viata sanatos, activ, de-a lungul intregii vieti
contribuie la reducerea riscului de aparitie a cancerelor, maladiilor cardiovasculare, maladiilor
degenerative care afecteazi ochii, oasele, mugchii, pielea, creierul.

# persoanele in varsta trebuie sa adopte o dieta echilibrata, divizata in mai multe re-
prize, avind in vedere ca acum apar si probleme legate de o absorbtie alterata a nutrientilor si,
deci, necesitatea suplimentarii unora din acestia.

4 se va avea in vedere lupta impotriva maladiilor legate de imunitate, de inflamatii,
sanitatea oaselor, a creierului, inimii, de interactiunea dintre alimente si medicamente.

# se vor utiliza suplimente alimentare cu actiune hranitoare, antioxidanta, imunostim-
ulatoare si reglatoare a sistemelor vitale.

4 se va acorda atentie hidratarii cu apa a organismului evitind consumul exagerat de
alcool, cafea, bauturi carbogazoase, energizante s.a.

4 se va acorda atentie instalarii menopauzei la femei, andropauzei la barbati.
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Dobrogea Grup este primul producitor din Romania care
a lansat painea sanogend cu termen mare de

valabilitate, fara E-uri si fara conservanti. Painea toast
comercializata sub brandul Bongrana este proiectata
nutritional si fabricata prin procedee inovatoare care

dezvolta in mod natural puterea de autoconservare a paini
- pastrind prospetimea, gustul §i aroma painii traditionale
romanesti.

Bongrana toast graham are un continut ridicat de fibre ce a
clasificat-o, potrivit normelor europene, ca sursa de fibre.

Bongrana toast integral preia intreaga valoare biologica
a bobului de grau si este bogata in fibre.

Bongrana toast secari este un produs bogat in fibre
solubile si insolubile de grau si secara ce aduc in organism
micronutrientii necesari metabolizarii carbohidratilor.
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