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  Książkę

  dedykuję Peterowi


  Niniejsza książka stanowi jedynie źródło informacji i nie podejmuje prób stawiania diagnozy lekarskiej, leczenia, nie zawiera recepty ani nie sugeruje leku na jakiekolwiek dolegliwości, bóle, urazy, związane ze stanem fizycznym czy umysłowym. Zawartych w niej treści nie można w żadnym razie uważać za substytut fachowej porady lekarskiej, którą należy uzyskać przed rozpoczęciem stosowania jakiegokolwiek programu zdrowotnego, ćwiczeń czy diety.


  Dołożono wszelkich starań, aby informacje zawarte w niniejszej książce były rzetelne i aktualne w momencie jej publikacji. Zarówno autor, jak i wydawca nie ponoszą odpowiedzialności za jakiekolwiek niepożądane skutki, powstałe w wyniku wykorzystania lub zastosowania informacji zawartych w niniejszej publikacji.






  Wstęp
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  W dzisiejszych czasach każdy jest ekspertem wdziedzinie żywienia. Niezależnie od rodzaju problemu, bez trudu odnajdziesz całą rzeszę znawców ustawiających się wkolejce, by powiedzieć ci, co powinnaś, aczego nie powinnaś jeść ■


  Słyszysz rady od własnej matki, partnera czy znajomych zpracy, anawet od telewizyjnych kucharzy–celebrytów. Wkażdej gazecie, bez względu na jej charakter, znajdujesz najlepsze inajnowsze porady dotyczące obowiązujących obecnie trendów żywieniowych. Wytykanie ludziom otyłym iniedoinformowanym ich grzechów żywieniowych wtelewizji stało się dla nas czymś na kształt sportu narodowego. Dysponujemy obecnie tak wielką wiedzą dotyczącą żywienia, że pół kraju wypowiada się zelokwencją na temat roli pożytecznych bakterii ikwasów tłuszczowych omega-3 oraz przeciwutleniaczy niezbędnych wwalce zwolnymi rodnikami. Warto jednak pamiętać, że jeszcze nie tak dawno ledwo odróżnialiśmy witaminy od minerałów czy białka od węglowodanów.


  To współczesne oświecenie żywieniowe jest zjawiskiem wielce pożytecznym. Stajemy się coraz bardziej świadomi na przykład tego, że karmienie dzieci daniami typu fast food może zmienić nasze pociechy wprawdziwe potwory. Wiemy, że określone rodzaje pożywienia inapojów wwidoczny sposób wpływają na nasz nastrój inie powinniśmy wierzyć wto, co wmawiają nam producenci żywności. Zdobyta przez nas wiedza sprawiła, że przestaliśmy ślepo wierzyć woficjalne zapewnienia isprawnie kierujemy się intuicją dotyczącą tego, co jest dla nas dobre, aco należy kwestionować.


  Świadomość ta pojawiła się akurat wmomencie, gdy nasze brytyjskie[1] podniebienia stały się nieco bardziej wymagające izaczęły domagać się jedzenia lepszej jakości. Nasze potrawy nie są już pośmiewiskiem dla smakoszy istały się trendy. Taki sam renesans przeżywa zwyczaj gotowania wdomu. Niegdyś pomysł gotowania prawdziwych posiłków bywał parodiowany przez filmiki reklamujące purée ziemniaczane firmy „Smash”, na których grupa Marsjan kpi sobie zfaktu, że komukolwiek chce się samemu gotować ziemniaki. Obecnie nie możemy nachwalić się gotowania wdomu lub co najmniej użalamy się nad tym, iż szalone tempo życia nie pozwala nam spędzać więcej czasu wkuchni. Jeżeli brak nam umiejętności, możemy nauczyć się co nieco od kucharzy ztelewizji, zachwalających powrót do idei kuchni domowej iprostych przyjemności kulinarnych.


  Stan zdrowia Brytyjczyków jest na tyle alarmujący, że rezygnacja zszybkiego przygotowania posiłków na rzecz tradycji ijakości może okazać się lekarstwem, którego nam wszystkim potrzeba. Dla większości znas zainteresowanie się dobrym jedzeniem nie oznacza jeszcze zdrowych nawyków żywieniowych. Obecnie jedna czwarta osób dorosłych wnaszym kraju to osoby otyłe, dla których głównym źródłem składników odżywczych zpewnością nie są ani owoce, ani warzywa. Ostatnie badanie dotyczące diety iodżywiania się pokazało, iż wlatach 2008-2009 jedynie 33% kobiet i37% mężczyzn biorących udział wbadaniu przestrzegało zasady pięciu posiłków dziennie. Co gorsza, zaledwie 7% dziewcząt i22% chłopców wwieku od 11 do 18 lat stosowało się do powyższego zalecenia.


  Istnieje szereg osób, które niekoniecznie są otyłe, ale również nie cieszą się zdrowiem ani dobrym samopoczuciem. Nie zawsze spowodowane jest to poważną chorobą serca, cukrzycą, rakiem czy chorobami przewlekłymi atakującymi obecnie cały świat zachodni, ale fakt pozostaje faktem – wiele osób nie jest zdrowych. Być może ludzie ci mają jakieś przeczucie podpowiadające im, że nieodpowiednia dieta stanowi część ich problemu, ale związek między chorobą isposobem odżywiania się pozostaje nieuświadomiony.


  Od 1994 roku zajmuję się leczeniem poprzez odpowiednią dietę idoradzam pacjentom cierpiącym na szereg problemów ze zdrowiem. Nieustannie spotykam się ztymi samymi problemami irzadko kiedy nie jestem wstanie pomóc swoim pacjentom lub chociaż znacznie złagodzić niepożądane objawy ich złego samopoczucia. Większość zgłaszających się do mnie osób nie cierpi na żadne poważne choroby, ale ich dolegliwości są na tyle dokuczliwe, że stanowią źródło wielkiego nieszczęścia. Wyszczególniłam 20 typowych objawów, na które ludzie zazwyczaj narzekają. Są to:


  
    	brak energii (najczęściej słyszę, jak pacjenci skarżą się: „nigdy na nic nie mam siły”),


    	nadmierny przyrost wagi,


    	zaparcia,


    	biegunka,


    	wzdęcia i/lub gazy,


    	częste przeziębienia/infekcje,


    	ból stawów,


    	lekka depresja i/lub lęk,


    	sucha skóra i/lub oczy,


    	bóle głowy,


    	trądzik,


    	zachcianki żywieniowe,


    	zakłócenia krążenia,


    	bezsenność,


    	zaburzenia pamięci i/lub koncentracji,


    	huśtawki nastrojów,


    	zespół napięcia przedmiesiączkowego,


    	bóle menstruacyjne,


    	wysypki, swędzenie, wypryski itp.,


    	zatrzymanie płynów.

  


  Czasami myślę oswoich pacjentach jako oosobach lekko rannych. Często ich wygląd zewnętrzny nie zdradza oznak choroby. Zazwyczaj lekarze nie są wstanie zdiagnozować unich żadnego konkretnego schorzenia. Osoby takie pracują (często na wysokich stanowiskach), wychowują dzieci iprowadzą dom. Ta umiejętność zajmowania się wieloma problemami jednocześnie jest godna podziwu. Większość moich pacjentów to kobiety, zaś zich opowieści jasno wynika, jak wiele mają na głowie. Chociaż zwykle wydają się silne, wrzeczywistości cierpią zpowodu wycieńczenia, stresu czy obaw owłasne zdrowie.


  Z doświadczenia wiem, że wgruncie rzeczy na świecie jest bardzo niewielu całkowicie „zdrowych” ludzi. Większość znas na coś cierpi iz czasem po prostu uczy się radzić sobie zjednym zwyżej wymienionych objawów. Niniejsza książka skierowana jest do tych zwas, którzy są całkowicie zdrowi, ajednak nie czują się komfortowo; do osób, uktórych testy nie wykazały obecności żadnych chorób, aktóre jednak podejrzewają, że nie osiągają pełni swojego potencjału. Szukając przyczyn takiego stanu rzeczy wkonwencjonalnych miejscach, osoby takie odnajdują jedynie frustrację.


  Tak wygląda typowa relacja zrezygnowanego pacjenta:


  „Byłem ulekarza. Przeprowadził wszystkie standardowe testy itwierdzi, że wszystko ze mną wporządku. Nie mam zamiaru do niego wracać, ponieważ uważa, że wszystko sobie zmyśliłem ichce mi zapisać leki antydepresyjne”.


  Niezwykle frustrujące jest żyć zchorobą, nie wiedząc, skąd się wzięła iw jaki sposób ją pokonać. Taka frustracja ma jednak swoje dobre strony, gdyż czasem zmusza, by wziąć sprawy wswoje ręce idotrzeć do sedna problemu. Tego rodzaju działanie może pomóc nam zrozumieć wiele rzeczy, podnieść nas na duchu isprawić, że zwrócimy się ku medycynie alternatywnej.


  Leczenie dietą, nazwane przeze mnie „terapią żywieniową”, może okazać się niezwykle skuteczne. Wymaga jednak pewnego wysiłku; to pacjent bierze na siebie większość obowiązków, spożywając zalecane produkty. Takie podejście okazuje się jednak bardzo korzystne dla pacjenta iprzynosi zadowalające rezultaty.


  Odpowiednie żywienie nie jest lekarstwem na wszystkie schorzenia, ponieważ nic wżyciu nie jest takie proste. Stanowi ono jednak podstawę zdrowia izawsze powinno być traktowane jako punkt wyjściowy dążenia do dobrego samopoczucia. Kompetentny terapeuta żywieniowy przyjrzy się objawom dolegliwości, które zgłasza pacjent, porówna je zjego dietą ipołączy fakty. Niniejsza książka ma za zadanie pomóc ci zastosować to samo podejście wcelu znalezienia trwałego rozwiązania kwestii uporczywych kłopotów zdrowotnych.


  Publikacja, którą trzymasz wrękach, pomoże ci zidentyfikować źródło objawów braku komfortu, który ci dokucza izwalczyć je dzięki odpowiedniemu żywieniu. Poszukiwanie lekarstwa na objawy bez uprzedniego odnalezienia ich źródła nie ma najmniejszego sensu. Wielu lekarzy medycyny alternatywnej często krytykuje lekarzy konwencjonalnych za zbyt pochopne wypisywanie recept iignorowanie przyczyn dolegliwości pacjentów, podczas gdy oni sami powtarzają identyczne błędy. Przepisywanie witamin, minerałów ileków ziołowych jako lekarstwa na określone symptomy nie różni się od brania tabletki znadzieją, iż objawy ustąpią. Gdy pacjent przestanie brać lek, problem najprawdopodobniej powróci, ponieważ prawdziwa przyczyna dolegliwości nie została znaleziona. Skupianie się na źródle problemu wprzeciwieństwie do leczenia objawów to podstawa długotrwałego zdrowia irównowagi.


  Wielokrotnie stykałam się zpacjentami skarżącymi się na te same dolegliwości, więc po jakimś czasie udało mi się określić prawdopodobne przyczyny oraz ich związek zdietą. Każdy rozdział niniejszej książki (oprócz rozdziału zatytułowanego „Propozycje posiłków”) koncentruje się na jednej ztakich przyczyn. Opisałam dokładnie to, co jako terapeutka żywieniowa zrobiłabym, gdyby któryś zmoich pacjentów cierpiał zpowodu przypadłości zlisty „20 najczęstszych objawów”. Nakieruję cię na odpowiednie wybory związane zdietą poprzez określenie ukrytych czynników mających wpływ na twoje zdrowie. Następnie spróbuję ustalić, jak powinnaś zmodyfikować swoją dietę, by osiągnąć rezultat leczniczy, czyli zlikwidować lub złagodzić objawy złego samopoczucia. Być może zalecę ci przeprowadzenie badań, które da się wykonać prywatnie, lub przyjmowanie suplementów mogących zwiększyć efektywność zmodyfikowanej diety.


  Czasami terapia żywieniowa dobrze łączy się zinnymi formami leczenia, takimi jak zielarstwo, akupunktura czy refleksologia. Wniniejszej książce poinformuję cię, kiedy (według mnie) nadszedł odpowiedni moment na rozważenie innych terapii wcelu zapewnienia sobie opieki holistycznej. Udzielając przedstawionych poniżej porad, zakładam, że już skonsultowałaś się zlekarzem pierwszego kontaktu, opowiedziałaś mu oswoich dolegliwościach inie bierzesz aktualnie żadnych leków.


  ■ Kilka słów oterapii żywieniowej


  Zauważ, że używam terminu „terapeuta żywieniowy” anie „dietetyk” czy „specjalista wdziedzinie żywienia”. Wiele osób korzysta ztych dwóch pojęć naprzemiennie, ale istnieją pewne różnice. Dietetyk to obecnie jedyny zawód związany zżywieniem, którego status reguluje prawo iktórego tytuł jest prawnie chroniony. By zostać dietetykiem, należy skończyć czteroletnie[2] studia wtej dziedzinie lub posiadać tytuł naukowy oraz dwuletni staż podyplomowy. Większość dietetyków pracuje wpublicznej służbie zdrowia – wszpitalach lub przychodniach. Dietetycy mogą pracować zarówno na oddziałach ogólnych, jak ioddziałach intensywnej terapii, gdzie wymagane są specjalne formy karmienia pacjentów, na przykład karmienie przez rurkę. Niektórzy znich specjalizują się tylko wjednej dziedzinie, np. pediatrii. By spotkać się zdietetykiem, wymagane jest skierowanie od lekarza pierwszego kontaktu, chociaż niektórzy specjaliści mają swoje własne prywatne gabinety. Dietetycy udzielają porad ludziom cierpiącym na choroby przewlekłe, takie jak otyłość czy cukrzyca. Czasami doradzają też rodzicom dzieci, które nie rozwijają się prawidłowo.


  Termin „specjalista wdziedzinie żywienia” nie jest tytułem prawnie chronionym iczęsto używa się go do określania ludzi, którzy po prostu znają się na żywieniu. Problem polega na tym, że każda niewykształcona wtej dziedzinie osoba może nazywać się specjalistą wdziedzinie żywienia. Organizacja Nutrition Society (Towarzystwo ds. Żywienia – określające się jako podmiot, którego celem jest „badanie spraw związanych zżywieniem ijego zastosowaniem na rzecz ochrony zdrowia ludzi izwierząt”) definiuje „specjalistę wdziedzinie żywienia” jako naukowca pracującego na określonym polu, takim jak przemysł spożywczy czy media. Większość dużych sieci supermarketów zatrudnia takich specjalistów, by przekazywać opinii społecznej pozytywne informacje ooferowanych przez siebie produktach. Specjaliści wdziedzinie żywienia pracujący wpublicznej służbie zdrowia współpracują zinnymi osobami lub podmiotami, starając się promować zdrowy tryb życia lub też biorą udział wkampaniach ipracach nad regulacjami. Wramach określonych przez Nutrition Society, specjaliści wdziedzinie żywienia nie udzielają porad pojedynczym pacjentom, ponieważ nie mają odpowiedniego wykształcenia medycznego.


  W odróżnieniu od nich, „terapeuci żywieniowi”, tacy jak ja, mają jednak odpowiednie przygotowanie kliniczne. Mimo to, zprawnego punktu widzenia, każdy może określać się mianem „terapeuty żywieniowego” niezależnie od faktycznego wykształcenia. Na szczęście niedługo ten stan rzeczy ulegnie zmianie iniezbędne kwestie prawne zostaną uregulowane. Zdecydowana większość „terapeutów żywieniowych” jest zadowolona ztakiego obrotu spraw. Organem odpowiedzialnym za wszelkie tego typu regulacje jest Complimentary and Natural Healthcare Council (Rada Komplementarnej iNaturalnej Opieki Zdrowotnej – przyp. tłum.), zaś wszystkie szkoły iuczelnie muszą spełniać standardy określone wNarodowych Standardach Zawodowych, stworzonych przez sieć organizacji zawodowych onazwie Skills for Business. W1999 r. Uniwersytet Westminster zorganizował kurs terapii żywieniowej, ustalając standardy dla całej sfery zawodowej związanej ztym zagadnieniem.


  Główna różnica między „dietetykami” a„terapeutami żywieniowymi” polega na tym, iż ta druga grupa, pracująca głównie wsektorze prywatnym, wwiększym stopniu skupia się na wymaganiach dotyczących diety iwierzy, iż zmiany wdiecie mogą mieć działanie terapeutyczne. Spersonalizowana dieta irozsądne dobieranie suplementów to główne zalecenia mające pomóc nam cieszyć się zdrowiem. „Terapeuci żywieniowi” koncentrują się na związku łączącym zdrowie idietę, skupiając się przy tym na identyfikowaniu związanych zodżywianiem źródeł zaburzeń zdrowotnych. Dokonuje się tego poprzez badanie środowiska pacjenta: historii chorób wrodzinie, stylu życia, planu ćwiczeń, kontaktu ztoksynami (tak jak np. wprzypadku amalgamatów stomatologicznych) oraz historii medycznej samego pacjenta, wtym branych przez niego antybiotyków iinnego typu leków. Akredytowani specjaliści wtej dziedzinie są członkami organizacji onazwie BANT (British Association of Applied Nutrition and Nutritional Therapy – Brytyjskiego Towarzystwa Żywienia Stosowanego iTerapii Żywieniowej – przyp. tłum.).


  
    
      [1] Niniejsza książka została napisana przez Brytyjkę. Ztego powodu, gdzieniegdzie odnosi się ona do diety istylu życia mieszkańców Wielkiej Brytanii – przyp. red.

    


    
      [2] WPolsce tytuł dietetyka uzyskuje się po minimum trzyletnich studiach licencjackich – przyp. red.

    

  






  Jak korzystać z niniejszej książki
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  Poznanie przyczyn twoich dolegliwości to kluczowy pierwszy krok na drodze do zdrowia. Wymagane jest tu nieco pracy detektywistycznej, ale jeżeli będziesz postępować według zamieszczonego poniżej przewodnika, powinno ci się udać określić źródło przypadłości, by móc skupić się właśnie na nim ■.


  Zacznij od przestudiowania tabeli zamieszczonej poniżej. Wlewej kolumnie znajduje się lista najpopularniejszych objawów doświadczanych przez ludzi „nie chorych, ajednak nie do końca zdrowych”. Wśrodkowej kolumnie wymieniłam najczęstsze zpunktu widzenia terapii żywieniowej przyczyny tychże symptomów. Ztrzeciej kolumny dowiesz się, wktórym rozdziale znajdziesz pomocne informacje.
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          Ból stawów
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            	niedobór kwasów tłuszczowych


            	zespół nieszczelnego jelita
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          1


          2


          3


          4


          6


          7


          8

        
      


      
        	
          Bóle głowy

        

        	
          
            	nietolerancja pokarmowa


            	zaburzenia równowagi poziomu cukru we krwi


            	osłabienie nadnerczy


            	nadmiar estrogenów


            	zespół nieszczelnego jelita

          

        

        	
          1


          2


          3


          5


          8

        
      


      
        	
          Bezsenność

        

        	
          
            	nietolerancja pokarmowa


            	zaburzenia równowagi poziomu cukru we krwi


            	osłabienie nadnerczy

          

        

        	
          1


          2


          3

        
      


      
        	
          Problemy zpamięcią/koncentracją

        

        	
          
            	nietolerancja pokarmowa


            	zaburzenia równowagi poziomu cukru we krwi


            	osłabienie nadnerczy


            	niedobór kwasów tłuszczowych


            	lekka niedoczynność tarczycy


            	zespół nieszczelnego jelita

          

        

        	
          1


          2


          3


          4


          6


          8

        
      


      
        	
          Huśtawka nastrojów

        

        	
          
            	nietolerancja pokarmowa


            	zaburzenia równowagi poziomu cukru we krwi


            	osłabienie nadnerczy


            	niedobór niezbędnych kwasów tłuszczowych


            	nadmiar estrogenów

          

        

        	
          1


          2


          3


          4


          5

        
      


      
        	
          Bóle menstruacyjne

        

        	
          
            	niedobór niezbędnych kwasów tłuszczowych

          

        

        	
          4

        
      


      
        	
          Zespół napięcia przedmiesiączkowego

        

        	
          
            	zaburzenia równowagi poziomu cukru we krwi


            	niedobór niezbędnych kwasów tłuszczowych


            	nadmiar estrogenów

          

        

        	
          2


          4


          5

        
      


      
        	
          Wysypka, swędzenie, wypryski, itp.

        

        	
          
            	nietolerancja pokarmowa


            	zaburzenia równowagi poziomu cukru we krwi


            	niedobór kwasów tłuszczowych


            	dysbakterioza


            	zespół nieszczelnego jelita

          

        

        	
          1


          2


          4


          7


          8

        
      


      
        	
          Zatrzymanie płynów

        

        	
          
            	nietolerancja pokarmowa


            	nadmiar estrogenów


            	lekka niedoczynność tarczycy

          

        

        	
          1


          5


          6

        
      


      
        	
          Przyrost masy


          (niewytłumaczalny)

        

        	
          
            	nietolerancja pokarmowa


            	nadmiar estrogenów


            	lekka niedoczynność tarczycy

          

        

        	
          1


          5


          6

        
      

    
  


  


  Objawy różnych schorzeń potrafią być równie złożone jak ludzkie ciało, więc nie należy traktować powyższej tabeli jako skończonej. Jest to jednak dość obszerne źródło informacji dotyczących diety.


  Decyzja dotycząca tego, wktórym miejscu zacząć, wydaje się być dość prosta, ale nie zawsze tak jest. Na przykład, jeżeli jedyna twoja dolegliwość to bóle menstruacyjne, możesz przejść od razu do rozdziału 4. ipoczytać ozwiązku pomiędzy niedoborem kwasów tłuszczowych, bólem izapaleniami. Jeżeli jednak cierpisz zpowodu trądziku lub zmęczenia, istnieje szereg potencjalnych przyczyn, więc należy ustalić, która znich tak naprawdę wywołuje twoje dolegliwości irozpocząć właśnie od tego punktu.


  W jaki sposób tego dokonać? Najlepiej wytłumaczyć to za pomocą przykładu. Przyjrzyjmy się Mary – postaci fikcyjnej, ale cierpiącej na typowe objawy. Wlewej kolumnie znajduje się lista jej dolegliwości, zaś wprawej kolumnie opisano rozdziały, którym należałoby się przyjrzeć.


  PRZYKŁAD NR 1 – OBJAWY MARY


  
    
      
      
    

    
      
        	
          Objawy dolegliwości

        

        	
          Rozdział

        
      


      
        	
          zmęczenie

        

        	
          1, 2, 3, 4, 6, 7, 8

        
      


      
        	
          lęk

        

        	
          1, 2, 3, 4, 5, 6, 8

        
      


      
        	
          huśtawka nastrojów

        

        	
          1, 2, 3, 4, 5

        
      


      
        	
          zespół napięcia przedmiesiączkowego

        

        	
          2, 4, 5

        
      


      
        	
          zachcianki

        

        	
          1, 2, 3

        
      

    
  


  Jak widać, wspólną cechą wszystkich objawów jest temat rozdziału 2. – zaburzenia równowagi poziomu cukru we krwi. Wzwiązku zpowyższym, Mary powinna zacząć lekturę od tego właśnie rozdziału izapoznać się ze wskazówkami wnim zawartymi.


  Możliwe, że po zastosowaniu się do wskazówek jej dolegliwości ustąpią, ale załóżmy, że nawet po rozwiązaniu problemu związanego znieodpowiednim poziomem cukru we krwi kobieta wciąż cierpi na zespół napięcia przedmiesiączkowego. Wtakim przypadku powinna skoncentrować się na rozdziałach traktujących onadmiarze estrogenu iniedoborze kwasów tłuszczowych, anastępnie postępować zgodnie zzawartymi tam wskazówkami.


  Gdy wgrę wchodzą objawy dotyczące trawienia, to właśnie te symptomy powinny być brane pod uwagę wpierwszej kolejności, ponieważ trawienie ma fundamentalne znaczenie dla naszego ogólnego stanu zdrowia. Przyjrzyjmy się przypadkowi Johna. Nie cierpi on na otyłość inie jest nadmiernie zestresowany. Odczuwa jednak kilka dolegliwości związanych ztrawieniem, których przyczyny nie udało się wyjaśnić podczas diagnozy przeprowadzonej przez lekarza. Podobnie jak wprzypadku wszystkich niewyjaśnionych problemów ztrawieniem, wpierwszej kolejności zalecam wyeliminowanie ewentualnej nietolerancji pokarmowej. Wynika to zfaktu, iż tego typu nietolerancja jest bardzo powszechną iłatwą do zidentyfikowania (w porównaniu do innych ewentualności) przyczyną zaburzeń żołądkowo-jelitowych. Wzwiązku ztym John powinien wpierwszej kolejności przeczytać rozdział 1. – zwłaszcza dlatego, że nietolerancja pokarmowa może leżeć uźródeł wszystkich zgłoszonych przez niego objawów. Jeżeli faktycznie okaże się, że cierpi on na nietolerancję pokarmową, ale po usunięciu zdiety problematycznych pokarmów nadal skarży się na jeden czy dwa objawy, powinien także przeczytać rozdziały 7. i8., ponieważ opisane tam kwestie wpływają bezpośrednio na układ trawienny.


  PRZYKŁAD NR 1 – OBJAWY JOHNA


  
    
      
      
    

    
      
        	
          OBJAWY

        

        	
          ROZDZIAŁ

        
      


      
        	
          wzdęcia

        

        	
          1, 2, 7, 8

        
      


      
        	
          gazy

        

        	
          1, 2, 7, 8

        
      


      
        	
          zaparcia

        

        	
          1, 6, 7, 8

        
      


      
        	
          przejściowo występująca biegunka

        

        	
          1, 7, 8

        
      


      
        	
          bezsenność

        

        	
          1, 2, 3

        
      


      
        	
          bóle stawów

        

        	
          1, 4, 8

        
      

    
  


  Teraz powinieneś już wiedzieć, wjaki sposób terapia żywieniowa może ci pomóc. Jeszcze raz przypominam jednak, że na początku należy omówić swoje dolegliwości zlekarzem rodzinnym iupewnić się, że nie cierpisz na chorobę, która nie jest zależna wyłącznie od diety inie powinna być tylko wten sposób leczona. Jeżeli nie ma tego typu przeciwwskazań, to, moim zdaniem, istnieje spora szansa, iż terapia żywieniowa jest właśnie tym, czego ci potrzeba.


  Pamiętaj także, że niektóre leki reagują wokreślony sposób na poszczególne suplementy diety, więc zawarte wniniejszej książce porady skierowane są do ludzi, którzy nie biorą żadnych leków – innymi słowy do osób zdrowych, którym jednak dokuczają pewne dolegliwości zakłócające komfort życia.


  Kiedy wkońcu uda ci się określić, jaki aspekt twojej diety związany jest zzaobserwowanymi usiebie problemami zdrowotnymi, zechcesz dowiedzieć się, co tak naprawdę dobrze byłoby jeść. Ostatni rozdział niniejszej książki zawiera propozycje dań, które pomogą ci dokonać wyborów dostosowanych do twoich indywidualnych potrzeb.
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