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Co zmieni¢ w sposobie zywienia by skutecznie schudnac?

Wiekszosci chorych zaleca sie w pierwszej kolejnosci zmiane nawykdéw zywieniowych i zwiekszenie
aktywnosci fizycznej. Zgodnie z wytycznymi dla lekarzy rodzinnych dotyczacymi postepowania w
nadwadze i otytosci, opracowanie programu leczenia nadmiernej masy ciata powinno sie rozpocza¢
od ustalenia realnego celu, tj. redukcja masy ciata o okoto 10% w czasie 3-6 miesiecy, a nastepnie
utrzymanie takiego efektu przez kolejne 3-6 miesiecy. Oznacza to, ze np. pacjent wazacy 100 kg w
czasie 6 miesiecy powinien zmniejszy¢ mase ciata do 90 kg Wykazano, ze juz taki rezultat przynosi
poprawe stanu zdrowia. Jezeli istniejg takie wskazania (np. wzglednie duza masa ciata) zaleca sie
dalszg jej redukcje o kolejne 10%. Nalezy podkresli¢, ze korzystny dla zdrowia jest powolny, ale
trwaty spadek masy ciata (ok 0,5-1 kg/tydzief). Nadmiernie szybki - sprzyja ubytkowi masy
miesniowej, a ten na skutek obnizenia zapotrzebowania energetycznego (podstawowej przemiany
materii/podstawowego wydatku energetycznego), tzw. efektowi jo-jo (ponownemu przyrostowi masy
ciata, nawet ponad mase wyjsSciowg). Ponadto, zagraza rozwojem kamicy zétciowej, sttuszczeniem
watroby i niedoborom pokarmowym.

Wartos¢ energetyczna diety powinna by¢ ustalona indywidualnie dla kazdego pacjenta, w oparciu o
specjalne wzory. Od uzyskanego wyniku nalezy odjg¢ okoto 500-600 kcal (dla uzyskania ubytku ok.
0,5 kg/tydzien) lub 1000 kcal (dla uzyskania spadku okotol kg/ tydzien).

Zdaniem specjalistéw najwiekszy udziat w wartosci energetycznej diety powinny stanowié
weglowodany (Srednio okoto 55%) pochodzgce gtéwnie z produktéw zbozowych o niskim indeksie
glikemicznym (IG) - niskoprzetworzonych, bogatych w btonnik pokarmowy (pieczywo razowe,
Graham, grube kasze np. gryczana, peczak, petnoziarniste makarony) oraz warzyw i nasion roslin
strgczkowych. Zaleca sie ograniczenie spozycia weglowodandw tatwo przyswajalnych (<10%
energii), w tym cukréw prostych (glukoza, fruktoza) i dwucukréw (np. sacharoza), ktérych zrédtem sg
przede wszystkim stodycze i niektére owoce (np. winogrona), ale takze stodkie napoje, w tym soki. Z
tego wzgledu, z umiarem nalezy réwniez spozywaé owoce, a tym bardziej nie jest wskazane
zastepowanie ich sokami. W przypadku pacjentédw z cukrzyca typu 2, weglowodany powinny
stanowi¢ okoto 45% wartosci energetycznej diety, a jesli pochodzg z produktéw o niskim IG i duzym
udziale btonnika, ich udziat w ogdlnej kalorycznosci diety moze by¢ wiekszy (nawet do 60%).

Ttuszcze powinny dostarcza¢ od 20 do 35% energii. Przy czym diete z udziatem 35% energii
pochodzacej z ttuszczé6w moga stosowad osoby z wysokg aktywnoscig fizyczng. Duzym
ograniczeniom podlega spozywanie tzw. nasyconych kwaséw ttuszczowych (<10% wartosci
energetycznej) o szczegdblnie niekorzystnym wptywie na uktad krgzenia, a tym samym dodatkowo
znaczgco zwiekszajacych ryzyko powiktan otytosci. Ich Zrédtem sg przede wszystkim smalec, masto,
t6j wotowy i produkty pochodzenia zwierzecego zawierajgce tzw. ttuszcze ukryte, np. sery z6tte i
ttuste wedliny (np. salceson, boczek, kabanosy). Nalezy pamieta¢, ze Zzrédtem nasyconych kwaséw
ttuszczowych sa takze ttuszcze roslinne np. olej palmowy czy modny ostatnio - olej kokosowy,
obecne w wielu produktach spozywczych.

Zaleca sie natomiast zwiekszy¢ spozycie jedno- i wielonienasyconych kwaséw ttuszczowych
(odpowiednio 10-15% i 6-10% wartosci energetycznej diety). Jednonasyconych kwaséw ttuszczowych
dostarczajg np. oliwa z oliwek i olej rzepakowy. Wielonienasycone kwasy ttuszczowe z grupy
omega-6 sg zawarte w olejach roslinnych, tj. sojowy, stonecznikowy, olej z pestek winogron, a

Z grupy omega-3 - w ttustych rybach morskich (np. $ledz, makrela, tosos). Szczegélnie istotne jest
ograniczenie spozycia jednonienasyconych kwaséw ttuszczowych o konfiguracji trans (<1% energii)
pochodzacych z produktéw zawierajgcych przemystowo utwardzone oleje roslinne. Dostarczajg ich
m.in. dania typu fast-food, dania gotowe (np. zupki w proszku), ale takze stodycze i stone przekaski.

Biatko w diecie ubogoenergetycznej powinno dostarcza¢ okoto 15-20% energii. U chorych na
cukrzyce typu 2 z nadmierna masa ciata, dieta o obnizonej kalorycznosci moze zawiera¢ 20-30%
biatka. Ich Zzrédtem powinny by¢ produkty o niskiej zawartosci ttuszczéw zwierzecych - chude miesa
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(dréb) i wedliny (poledwica), ryby (np. dorsz) , chude przetwory mleczne oraz nasiona roslin
strgczkowych.

Bardzo istotne jest roztozenie catodziennej racji pokarmowej na minimum 3, a najlepiej 5 positkow
dziennie, spozywanych co 3-4 godziny. Zapobiega to spadkom stezenia glukozy we krwi, a w
konsekwencji bardzo silnemu uczuciu gtodu, co sprzyja przejadaniu i pojadaniu miedzy positkami np.
wysokokalorycznych przekasek, tj. stodycze.

Sposdéb zywienia powinien by¢ urozmaicony, poniewaz gwarantuje to odpowiednia do
zapotrzebowania podaz sktadnikéw pokarmowych, bez koniecznosci ich suplementacji (poza
witaming D). Zmieniajgc sposdéb zywienia nalezy nie tylko wprowadzi¢ zmiany ilosciowe, czyli
ograniczy¢ ilos¢ jedzenia, ale przede wszystkim - jakoSciowe np. zastgpi¢ smazenie gotowaniem lub
pieczeniem bez dodatku ttuszczu, majonez i Smietane jako dodatek do zup czy satatek zamieni¢ na
chudy jogurt, gotowac zupy na wywarach jarzynowych, a nie miesnych, itp. Nalezy podkresli¢, ze o
przestrzeganiu zalecen decyduje réwniez uwzglednienie indywidulanych preferencji pacjenta
(zwtaszcza unikanie produktéw czy potraw za ktérymi nie przepada) i jego mozliwosci finansowych.

Na rynku dostepne sg réwniez przemystowe diety bardzo niskokaloryczne (ang. Very Low Calorie
Diet, VLCD) dostarczajgce okoto 800 kcal/dobe, ktére moga by¢ stosowane pod kontrola lekarza, jako
metoda intensywnej redukcji masy ciata lub jako suplement 1-2 konwencjonalnych positkéw. Nie
powinny ich jednak stosowa¢ m.in: dzieci i mtodziez oraz osoby po 65 r. z., kobiety ciezarne i
karmiagce, chorzy na cukrzyce typu 1, zaburzenia rytmu i niewydolnos¢ serca, niestabilna chorobe
wiencowg, nieswoiste choroby zapalne przewodu pokarmowego, celiakie, nadczynnos¢ tarczycy,
chorobe Cushinga, ciezkie przewlekte choroby nerek, trzustki i watroby, choroby nowotworowe,
ciezka depresje, schizofrenie, bulimie oraz osoby z alergia na biatko i osoby, ktére przebyty zabieg
operacyjny czasie ostatnich 3 miesiecy.

Warte podkreslenia jest réwniez, ze stosowanie tzw. ,diet cud” nie tylko nie przynosi dtugotrwatego
efektu (gdyz sg one stosowane przez okreslony czas), ale moze nawet spowodowad niepozgdane
nastepstwa zdrowotne tj. niedobory pokarmowe, utrate masy miesniowej (co sprzyja efektowi jo-jo),
zaburzenia lipidowe (diety wysokottuszczowe), zakwaszenie organizmu, zaburzenia elektrolitowe,
zaburzenia funkcji nerek i watroby (diety bogatobiatkowe), biegunki (diety ,,oczyszczajgce”),
zaburzenia popositkowego wydzielania insuliny (diety owocowce).

Zdaniem specjalistéw, osobie z nadmierng masa ciata nalezy uswiadomié, ze powinna zmienié¢ w
sposoéb trwaty swéj doczasowy sposéb zywienia, a nie stosowad diete, poniewaz juz samo stowo
»dieta”kojarzy sie z tymczasowoscia.

Adres
zrodia:https://dieta.wum.edu.pl/artuku%C5%82/co-zmienic-w-sposobie-zywienia-skutecznie-
schudnac#comment-0
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