Uj szempontok az obezitolégidban

Prof. Dr. Halmy Laszl6

A taplalékkiegészitok szerepe fogyokurak soran

A mai ember taplalkozasa a ren-
delkezésére allo élelmiszer-kinalattol
fiigg. Igy a taplalkozast nemcsak az
egveéni igény, hanem az élelmiszer-
piacon megjelend élelmiszerek, azok
arai és a szezonalis valtozasok ala-
kitjak. Szamos korabbi felmérés sze-
rint taplalkozasunk zsiradékbevite-
le nagy, fehérjefogyasztasunk meg-
haladja a sziikséges mértéket, az
Osszetett szénhidratok fogyasztasa,
vagyis a fozeléktélék, gytimolesok és
gabonafélék termékei nem kell6
mennyiségben jutnak szervezetiink-
be. Ugyanekkor sofogyasztasunk
igen magas. Mindezekkel ellentétben
szamos vitamin és asvanyi so
(makroelemek és mikroelemek) a
sziikségesnél kisebb mértékben talal-
haték meg taplalkozasunkban.

Ezt a jelenséget a magyar népes-
ség diszalimentaci6ja névvel illet-
tem, tekintettel arra, hogy a norma-
listol eltéré taplalkozas egyes
tapanyagok bevitele szempontjabol
nagyobb, masok esetében kisebb
beviteli lehet6séget jelent. Ebbdl
kovetkezik, hogy lépéseket kellene
tenniink a helyes taplalkozas va-
gyis az eualimentaci6 érdekében.
~ Mint ismeretes, Magyarorszag
népességét legnagyobb mértékben
a kardiovaszkularis mortalitas sujt-
ja. Ezzel ©sszhangban van
diszalimentacionk, amely a sziv-, és
érrendszeri betegségek kialakulasa
szempontjabol kardiopatogén ét-
rendnek foghato fel. Tobb évtized-
del ezel6tt Sés Jozsef dolgozta ki tor-
pe sertéseken a kardiopatogén
étrend Osszetételét. Az igy tartott
allatokon miokardialis infarktus
alakult ki. Ha egybevetjiik a jelen-
leg altalanosan észlelhet6 taplalko-
zast ezeknek a sertéseknek korab-
ban adott diétdjdval, alig taldlunk
eltérést. Lehet, hogy egy orszag ¢l
kardiopatogén étrenden?

A csokkent mennyiségben fo-
gyasztott dsvanyisok és vitaminok,
az energiaszegény diétaval jaro fo-
gyokurdk idején még kisebb
mennyiségben jutnak be a fogyoku-
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razok szervezetébe. Gondoljuk meg,
hogy egy 3000 kcal/nap energia ér-
téki taplalkozas utan a jarobeteg
ellatasban ajanlott 1500 kcal/nap
energia tartalmu étrendre all at a
fogyokurazo. Konnyt belatni, hogy
nemcsak a zsiradékbol és a szénhid-
ratokbol fogyaszt ebben a szakasz-
ban kevesebbet, hanem lényegesen
kisebb szamos vitamin és az dsva-
nyi so felvétele is.

Nem hagyhato figyelmen kiviil,
hogy egyes elemek, példaul a jod
vagy szelén Magyarorszag egyes
teriiletein a szilikségesnél kisebb
mennyiségben talalhatok a talaj-
ban. Kordbbi vizsgdlatok szerint az
orszag tertletének 80%-a jodhia-
nyos és ennek megfelelGen a jodhi-
anyos ivoviz fogyasztasa kovet-
keztében a golyva el6fordulédsa a
fiatalok kérében 20% koriil mozog
a megyei atlagokat tekintve. Ujabb
vizsgalataink hasonlé mértékd jod-
hianyra utalnak. Id6szert lenne
jodtartalmu gyogyvizeink széle-
sebb kort fogyasztasa, amely sza-
mos betegség megel6zése szem-
pontjabol is elényos lenne.

Fogyokurazok tapanyagfelvételé-
nek vizsgalatat 30 beteg esetében fél
éven at végeztem. Kezdeti kéthetes
800 kcal/nap energiatartalmu ét-
rend utan 6t és fél honapig 1200 -
1500 kcal/nap el6irasu étrenden
voltak. 2x3 napos diétas interju, to-
vabba a kozbiilsé idészakban
dietetikus vizitek soran keriilt sor
a fogyokurazok ellendrzésére.

A vizsgalat orodmcnyekent meg-
allapitottuk, hogv az allati és nové-
nyi eredetti zsir felvétele csokkent,
amel_vet a szénhidrat ¢és sajnalatos
modon az €lelmi rostfogyasztas csok-
kenése is kisért. A kezdeti el6nyte-
len natrium/kéalium arany a kezelés
végére megkozelitette a normalis ér-
teket. A vasbevitel mind alaphelyzet-
ben, mind a 24. héten az ajanlottnal
kevesebb volt, és a kezelés soran je-
lentsen csokkent. Hasonloan csok-
kent az eredetileg is alacsony kalci-
um bevitel a féléves kira végére.

A vitaminhaztartas vizsgalata is
figyelmeztet6 adatokat szolgalta-
tott. A tobbségében alacsony kiin-
dulasi értékhez képest a zsirban ol-

d6do vitaminok kozil az A és az E
vitamin, a vizben old6dé vitaminok
koziil a B, B,, B, vitaminok bevi-
tele jelentGsen csokkent.

Mindezek alapjan azt hiszem,
egyértelmden ajanlhato fogyokira
idején vitamin, makro- és mikro-
elem tartalmu készitmények adasa
a fogyokdra soran kialakul6 hiany-
allapot kezelésére. Magaban adott
taplalékkiegészit6tél nem varha-
tunk fogyokuras eredményt.

Ezt az elvet a gyakorlatba atiil-
tetve, tobb taplalékkiegészitdvel
(Fat Burners, Ultra Diet-Quick,
Herba Life 1-2, Power Lean, Koen-
zim Q-10) végeztem vizsgalatot fo-
gyokdurak soran.

Valamennyi esetben a fogyoku-
ra végén a futdszényeg vagy kerék-
par terheléssel végzett munka nétt,
vagyis a kezelt személyek
metabolikus edzettsége fokozodott.

A fogyokdra idején a jarobetegek
részére a korabbi energia-
beviteliiknél 4-500 kcal /nap értékkel
csokkentett taplalkozast kell el6irni.
Az als6 hatar 1500 kcal/nap lehet.

Az orvosi gyakorlat szamaéra
taplalékkiegészitéknek nevezhetSk
azok a tapanyagok amelyeket a
szervezet sziikségleteit mennyisé-
gi vagy mindségi szempontbol nem
kielégits bevitel vagy felhasznalds
esetén juttatunk be a szervezetbe,
Koncentrélt formaban.

A magdaban adott alacsony ener-
giatartalmu étrend restriktiv hiany-
allapotot jelent. Ennek megsziinte-
tése javitja a fogyokura eredményét,
a beteg egytittmiikodését, az életmi-
ndséget, a gyomor teltségérzését fo-
kozza és egyes esetekben az erén-
léti allapotot is javitja.

Lényegesnek tartom hangsu-
lyozni, hogy a taplalékkiegé-
szitékkel bovitett fogyokiras ét-
rend mellett alkalom nyilik az
egészség meglrzését vagy fejlesz-
tését szolgdlo életmdd elsajatitasa-
ra is. A megfelel6 étrend és a test-
edzés rendszerszerd, hosszu tava
beiktatdsa az életstilusba tartos
eredmény elérésére is lehetGséget
ad. Ez utdbbi nélkiil a fogyokura
hosszu tadvon rendszerint hatasta-
lan marad.
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