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O alimentatie corecta a presupune existenta tuturor factorilor
nutritivi. Principiile nutritive (glucide, lipide, proteine, saruri minerale)
nu se gasesc in natura ca atare ci sub forma unor combinatii
complexe in care proportia lor este variata. Aceste combinatii
complexe sunt alimentele.

Din punct de vedere nutritiv, alimentele se impart in urmatoarele
grupe:

e carnea si derivatele din carne;

o |aptele si derivatele din lapte;

e ouale;

e grasimile;

e cerealele si derivatele lor;

e |legumele si leguminoasele uscate;
e fructele;

e zaharul si produsele zaharoase;

e bauturile nealcoolice;

e condimentele;



Pentru o alimentatie mai diversificata, omul asociaza alaturi de
produsele in stare naturala si produse preparate. De-a lungul timpului
pregatirea alimentelor a reprezentat o problema din ce in ce mai
importantd, devenind astazi o adevarata arta dar totodata si o
industrie.

Gastronomia se ocupa tocmai de arta prepararii alimentelor, intr-un
mod cat mai placut, cat mai atragator pentru gustul omului, iar
gastrotehnia, studiaza toate transformarile suferite de alimente in
cursul prepararii lor prin diverse tehnici culinare, avandu-se in vedere

si influenta acestor transformari asupra sanatatii individului,

Notiuni elementare de dietoterapie

Prin dietoterapie se intelege tratamentul bolilor prin alimente (dieta),
iar regimul alimentar sau dieta trebuie sa asigure valoarea calorica
alimentatiei normale (raportata la varsta, sex, stari fiziologice). Exista
o multitudine de regimuri dietetice, in functie de calitatea si
cantitatea alimentelor ce le compun. Din punct de vedere al cantitatii,
regimurile sunt hipocalorice si hipercalorice, iar calitativ ele sunt
adaptate diverselor categorii de imbolnaviri.

Regimul hidric se realizeaza prin introducerea in organism a unei
cantitati mai mari de apa sau lichide a caror cantitatea nu va depasi 2
litri ce se va administra in doze mici, fractionate si nu trebuie sa
depaseasca 2-3 zile, timp in care bolnavul va sta obligatoriu la pat.

Indicatii: in primele zile postoperatoriu, in diaree acuta, gastrita acutg,
litiaza renala.



Alimente premise sunt supe de legume, ceaiuri neindulcite sau
indulcite cu zaharina, zeama de orez, bulionul de legume.

Regimul hidro-zaharat este indicat in : hepatita epidemica,
insuficienta hepatica, in perioada febrila a bolilor infectioase. Ca
alimente premise in acest regim avem: sucuri de fructe indulcite,
ceaiuri indulcite, zeama de compot, zeama de orez.

Regimul hipocaloric este indicat in boli cardiovasculare si mai ales in
obezitate.

Alimente premise: branza de vaci, laptele, carnea alba, legume, mere.
Sunt interzise: zaharul, dulciurile, pastele fainoase, sosurile, carnea
grasa, strugurii, prunele.

Regimul hipercaloric este indicat in: diaree cronica, stari febrile
prelungite, neoplasme, tuberculozg, in perioada de crestere a copiilor,
in sarcina sau lactatie. Regimul va fi realizat mai ales pe seama
glucidelor si grasimilor (undelemn, unt, fainoase combinate cu
dulciuri, dulceata, miere).

Regimul lactat se indica in primele 3-5 zile ale fazei acute in boala
ulceroasa, in primele zile dupa hemoragia digestive superioara. Ca
alimente permise se pot folosi laptele la care se poate adauga frisca
sau smantana.

Regimul lacto-fainos este indicat in ulcer gastric, dupa operatii pe
stomac. Ca alimente premise : branza de vaci, piureuri de legume,
fainoase, oua moi, cas, lapte, sméantana, frisca.



Regimul din diabetul zaharat alaturi de tratamentul medicamentos,
reprezinta conditia esentiala a mentinerii vietii diabeticului cat mai
aproape de normal.

Diabetul zaharat este de doua tipuri: diabet insulinodependent (DZ tip
| — cel care necesita insulina) si diabet zaharat insulinoindependent
(DZ tip Il - cel care se trateaza cu medicatie orald sau regim
alimentar)

in diabetul de tip I, in general sunt necesare trei mese principale si
doua gustari care trebuie sa fie luate in fiecare zi la aceeasi ora
conform tratamentului insulinic.

In cazul pacientilor cu diabet de tip Il, care majoritatea sunt si obezi,
obiectivul principal al dietei il reprezinta scaderea in greutate. in
general, regimul pentru aceasta forma de diabet, este format din trei
mese pe zi, indiferent daca se asociaza si tratament oral.

Alimentele premise sunt: carnea de vaca, vitel sau pasare, pestele,
branzetunle. Ca legume sunt admise: varza, conopida, spanacul,
dovleacul, salata, vinetele, ardeiul gras, castravetii, rosiile. Alimentele
care trebuiesc obligatoriu cantarite (deoarece pacientul diabetic
trebuie sa consume o anumita cantitate din acestea pe zi) sunt:
fructele, lactatele, cartofii, orezul, grisul, pastele fainoase (acestea din
urma se cantaresc fierte), painea, mamaliga.

Sunt interzise: biscuitii, legumele uscate (fasole, mazare, linte),
zaharul, dulciurile, berea vinul, tuica, strugurii, prunele, mierea de

albine, bananele, curmalele.



Regimul hepatic este indicat in hepatita cronica agresiva, ciroza
hepatica decompensata, neoplasm hepatic.

Alimente premise: brénza de vaci, cas, urda, iaurt, carne silaba fiart3,
paine alba pr3jita, legume, fainoase, fructe coapte, biscuiti, supe de
fainoase.

Alimente interzise: carnea grasa de orice fel, viscerele, conservele,
untul, alunele, nucile, bauturile alcoolice, cafeaua, condimentele,
prajelile, rantasurile.

Regimul cardiovascular este indicat in insuficienta cardiaca,
hipertensiune arterialg, infarct miocardic acut.

Alimentele premise sunt: supe de zarzavat simple, fainoase in
cantitate limitatd, 1-2 oua pe saptamana, carne slaba fiartg, legume si
zarzavaturi crude sau fierte, lapte si branzeturi degresate, compoturi,

dulceata, marmelada.

Sunt interzise: laptele integral si branzeturile sarate si grase, carnea
grasa, viscerele, grasimile animale in cantitate crescuta, bauturile
alcoolice, condimentele, sarea.

Regimul renal are ca indicatii: insuficienta renala, glomerulonefrita
acuta difuza.

In acest regim sunt permise urmatoarele alimente: salata de cruditéti
cu undelemn, fructe crude sau coapte, supe de legume si fainoase,



prajituri cu mere, cas, branza de vaci, urda galbenus de ou, paine fara
sare.

Se interzic alimentele sarate — branzeturi, conserve, mezeluri. Se
aplica restrictie la consumul de carne.

Regimul pentru ulcer gastro-duodenal.

Alimente permise bolnavilor de ulcer sunt: carne slaba de vaca, vitel,
pasare, peste slab, sunca slaba, parizer, crenvursti, legume bine fierte
sub forma de piure, budinci sau sufleuri, lapte dulce, smantana, unt,
bréanza proaspata de vaci, cas, urda, oua proaspete fierte moi sau sub
forma de ochiuri romanesti, ulei, fdinoase — gris, orez, paste fainoase,
paine veche de o zi, biscuiti, dulciuri sub forma de budinci sau
prajituri cu aluat uscat, fructe dulci si bine coapte (fara samburi si
coji), ceaiuri de menta, musetel, sunatoare, tei, apa minerala plat3,
sucuri crude de morcovi, mere, piersici.

Sunt interzise in boala ulceroasa: alcoolul, cafeaua, ceaiul negru,
bauturile carbogazoase, bauturile acre sau fierbinti, carnea grasa
saratd, afumata sau preparata prin prajire, pestele gras, sarat, afumat,
conservele de peste, branzeturile fermentate, sarate, afumate, laptele
batut, iaurtul, untura, slanina, rantasurile, maioneza, painea moale,
prajita, painea neagra, pesmet prajit, dulciurile concentrate
(marmelada, dulceata, ciocolata, aluaturi dospite proaspete, foietaje),
zarzavaturile crude fibroase, cu celuloza dura (castraveti, ridichi,
sfecld, varza alb3, fasole uscatg, linte, vinete, rosii), ceapa, usturoi,
ardei iute, fructe crude sau acre, nuci, alune, migdale, condimente iuti
si iritante (piper, boia, hrean, mustar, otet).



Regimul alimentar pre- si postoperator in cazul interventiilor
chirurgicale intraabdominale ( interventii chirurgicale la stomac, pe
intestinal subtire si intestinul gros, interventii pe caile biliare si ficat).

Preoperator pentru interventiile pe tubul digestiv se asigura o dieta
hidrica.

In primele 3-4 zile dupa interventiile chirurgicale intraabdominale nu
se vor administra lichide indulcite, lapte care prin fermentatie pot
produce balonari.

In caz de interventie chirurgicald pentru rezectia sau anastomoza
jejunald, in primele doua zile bolnavul nu va ingera absolut nimic, va fi
hranit artificial, parenteral. In ziua a treia i se vor da bolnavului
inghitituri mici de ceai neandulcit (1/2 kg/24 ore), iar in zilele
urmatoare 1 se vor da treptat oua (nu dupa interventiile chirurgicale pe
caile biliare), bulion de carne, iaurt. Dupa o saptamana de la
interventia chirurgicala, bolnavul poate consuma carne de vitel,
tocata si fripta.

Regimul pentru determinarea hemoragiilor oculte (pentru reactia
Adler).

Timp de trei zile, inainte de recoltarea materiilor fecale, i se va
administra pacientului, un regim alimentar compus din lapte si
fainoase. Din alimentatia bolnavului vor lipsi: carnea, alimentele care
contin sange, fructe, legume verzi, cacao, ciocolata.



Hemoragiile oculte apar atunci cand bolnavul prezinta sangerari
gastro-intestinale mici (ulcer, boli neoplazice). La laborator, aparitia in
scaunul bolnavului a hemoragiilor oculte este depistata cu ajutorul
reactiei Adler.

Regimul complet (cu sau fara sare) este indicat pacientilor care nu
au afectiuni metabolice sau organice (ex. artrozici, femei gravide,
|lduze). Acest regim poate fi normosodat, hiposodat sau fara sare.

Regimul alimentar al femeii insarcinate

Alimentatia gravidei are un rol deosebit de important asupra
dezvoltarii armonioase a fatului. De cantitatea si mai ales de calitatea
alimentelor consumate de gravida depinde evolutia in parametrii
normali ai fatului.

O alimentatie saraca in substantele necesare cresterii fatului, va duce
la o slabire si 0 anemiere a mamei. De cele mai multe ori, gravidele se
indreapta fie spre supraalimentatie, fie spre subnutritie. Nu se cunosc
cauzele acestor tendinte, insa trebuie stiut faptul ca regimul
alimentar al unei femei insarcinate, nu trebuie sa se modifice foarte
mult fata de cel dinaintea sarcinii. Sarcina este o perioada foarte
importanta in care “se formeaza o noua viata. In timpul sarcinii
gravida va avea nevoie de o hrana bogata in substante nutritive
pentru a mentine sanatatea celui care-1 poarta in pantece. Alimentele
trebuie sa contina toate principiile nutritive: proteine (carne, peste,
oua, lapte), glucide (dulciuri, cereale, paste fainoase), grasimi (unt),
saruri minerale ( calciu, fier) si vitamine (A, B, C, D, E, K). Pentru o
sanatate maxima avem nevoie de toate.



in primul trimestru, atunci cand gravida se confrunta cu greturi si
chiar varsaturi, alimentatia va consta in preparate usoare, bine
tolerate de organism si mult mai multe lichide. Spre sfarsitul sarcinii
apare de obicei 0 pofta de mancare exageratd, insa gravida nu trebuie
sa consume cantitati impresionante.

Proteinele constituie principiul alimentar de baza, cunoscandu-se
faptul ca acestea participa la cresterea fatului (intre luna a 7-a si luna
a 9-a el isi dubleaza greutatea). O femeie insarcinata are nevoie de
100 g de proteine pe zi. Proteinele intra in structura muschilor,
tesuturilor, parului, organelor si mentinerea functionala normala a
sistemului imun si hormonal

Surse de proteine — alimentele cele mai bogate in proteine sunt :
carnea, pestele, ouale, branza, laptele si soia.

Fatul nu poate produce proteine fiind total dependent de aportul
mamei, 20g de proteine de calitate pot fi continute in 400 grame de

orez, 100 grame de sardine sau in doua oua.

Lichidele — se vor consuma foarte multe lichide pe timpul sarcinii.
Volumul sangelui creste foarte mult in aceasta perioada.

Carbohidratii — reprezinta principala sursa de energie a organismul, ei
ofera fatului cantitatea de energie necesara cresterii.

Surse de carbohidrati — alimentele cu continut ridicat de carbohidrati
includ: painea orezul, fructele si cerealele.



Pe tot timpul sarcinii, gravida va evita alimentele foarte sarate, iar
incepand din luna a 7-a, va reduce sarea din alimentatie. Acest regim
alimentar, lipsit de sare in ultimele luni, fereste organismul de
retinerea apei in tesuturi. Uterul imbibat cu apa se contracta mai greu
in timpul nasterii.

Regimul t{inut in perioada sarcinii si al alaptarii este foarte important
si toate viitoarele mame trebuie sa faca vizite periodice unui medic
specialist.

Alimentatia lauzei care alapteaza

Asa cum se stie deja, atunci cand o femeie alapteaza trebuie sa fie
foarte atenta la alimentatie.

Proteinele animale si calciul sunt esentiale, anumite arome trebuie
evitate, anumite alimente pot provoca colici bebelusului.

Asadar, lauza trebuie sa manance cat mai variat si echilibrat (cereale,
fructe, legume, carne, oua si lactate). Cumulat, ar trebui sa consume
in jurul a 2.000 de calorii pe zi.

Are nevoie de cat mai multe proteine de origine animala. Carnea,
oudle (fierte sau coapte, nu prajite!) si pestele sunt o sursa foarte
buna de fier;

Produsele lactate nu trebuie sa lipseasca din dieta zilnica. Nu trebuie
sa consume doar lapte, ci si iaurturi sau branza;



Sa manance doua - trei fructe pe zi. Sa elimine pe cat posibil ceapa,
usturoiul, condimentele, pentru ca trec in lapte siii dau un gust
neplacut;

Trebuie sa consume cat mai multe lichide, insa trebuie sa evite berea,
chiar daca multe cunostinte i-o recomanda. Este un lucru demonstrat
deja ca aceasta bautura nu sporeste secretia de lapte;

In primele luni, mai ales daca bebelusul sufera de colici, e bine ca
|ahuza sa aiba o dieta usoara, adica sa evite orice alimente care
baloneaza sau irita (fasole, varza, conopida, gulii, castraveti, mezeluri
si afumaturi, condimente iutj, etc).



