PROGRAM EDUKACJI ZDROWOTNEJ - OTYLOSCI

1. Zatlozenie programu
Giownym zatozeniem programu edukacyjnego osob z diagnozg otytosci jest przeciwdziatanie
pogtebianiu otytosci oraz powstawaniu jej powiktan. Program opracowano na podstawie ,,Zasad

postepowania w nadwadze i otytosci w praktyce lekarza rodzinnego”.

2. Cele

e podniesienie poziomu wiedzy na temat otylosci, jej przyczyn i powiktan,
e piramida zdrowego zywienia i talerz zdrowego zywienia jako podstawa prawidtowego stylu
zycia,

. zwiekszenie wiedzy na temat prawidtowo zbilansowanego jadtospisu,
e omoéwienie znaczenia aktywnosci fizycznej w procesie powrotu do zdrowia,
e zwiekszenie swiadomosci na temat korelacji miedzy wystepowaniem otytosci, a stylem zycia,

e uswiadomienie roli odpowiedniej podazy wody w codziennym funkcjonowaniu cztowieka.

3. Metody i techniki edukacyjne
e rozmowa indywidualna z pacjentem,

e instruktaz stowny,
e analiza indywidualnych czynnikéw ryzyka,

e pytania i odpowiedzi.

4.Miejsce realizacji:

e gabinet pielegniarki POZ

5. Czas trwania zaje¢:
20-30 minut

6. Forma realizacji:

e edukacja indywidualna

7. Realizator programu
Osoba prowadzaca:

-pielegniarki POZ

8. Kryteria kwalifikacji do programu



e rozpoznanie otytosci (ICD-10: E66),

e zgoda pacjenta na udziat w edukacji zdrowotnej.

9. Kryteria rekrutacji do programu

Edukacja obejmuje osoby doroste ze wskaznikiem BMI >30 oraz dzieci z BMI réwnym lub
powyzej 95 centyla.

Diagnoze otytosci u dorostych stawiamy, jezeli warto$¢ BMI sg = 30.

e Otytoé¢ I stopnia BMI 30,0-34,9

e Otytos¢ II stopnia BMI 35,0-39,9

e Otytosc III stopnia BMI = 40,0

e Otytos$¢ trzewng rozpoznaje sie, gdy obwdd kobiet = 80 cm, mezczyzn = 94 cm, osoby te
majg zwiekszone ryzyko rozwoju powikfan otyltosci. Otyto$¢ u dzieci i mtodziezy rozpoznaje sie
przy wartosciach BMI mieszczacych sie powyzej 95 centyla. Stosowane sg siatki centylowe
OLAF (olaf.czd.pl) dla dzieci w wieku 3 18 lat. Otylos$¢ trzewng rozpoznaje sie, jesli wartos¢

pomiaru obwodu talii przekracza 90 centyl dla ptci i wieku.

10. Plan programu

« Definicja otytosci.

e Przyczyny i czynniki sprzyjajace otytosci.

¢ Przyktadowe korzystne nawyki zywieniowe w rodzinie - jak je wprowadzi¢?

e Stres a otytosc¢, jak sobie radzi¢ w trudnych chwilach.

e Powiktania otytosci z omdwieniem cukrzycy typ II, insulinoopornos¢, zespot metaboliczny,
sttuszczenie watroby.

¢ Rodzaje otytosci.

¢ Nauka okreslania prawidtowej masy ciata dorostego i dziecka. Omowienie narzedzi do
kontrolowania wagi, wskaznikéw WHR, BMI, WC, wzér Lorenza, siatek centylowych.

e Przedstawienie piramidy zdrowego zywienia, talerza zdrowego zywienia.

e Nauka obliczania zapotrzebowania kalorycznego (korzystanie z kalkulatorow, aplikacji
internetowych).

¢ Wyjasnienie znaczenia prawidtowo zbilansowanej diety. Omoéwienie zasad diet DASH / diety
srodziemnomorskiej.

e Omodwienie koniecznosci kontrolowania sktadu kupowanych i spozywanych produktow
spozywczych.

¢ Indeks glikemiczny i weglowodany.

¢ Dlaczego nie moge schudng¢ - adaptacje metaboliczne.

e Leczenie ruchem, czyli oméwieniem zalecen ruchowych dla dorostych, zasada 10000/7500

krokow.

11. Przebieg programu

W ramach programu postepujemy zgodnie z zasadg 5xA:



e asses - ocena ryzyka otytosci i powiktarn w ramach badania fizykalnego,

ask - pytaj — ocena gotowosci do leczenia otytosci,

advise - poradz - ustalenie programu leczenia otytosci,

assist — pomdz - pomoc w zmianie zachowan,

arrange - planuj/nadzoruj - zaplanowanie harmonogramu kontroli.

1. Czescig integralng kazdej wizyty edukacyjnej stanowig pomiary: masa ciata, obwad talii,
waga ciata, wzrost, BMI, pomiar ci$nienia tetniczego.

2. Pacjenta z powiktang otytoscig, dziecko z rozpoznang otytoscig z powiktaniam lub innymi
chorobami towarzyszacymi nalezy przed podjeciem edukacji skierowa¢ do lekarza
prowadzacego.

3. Przekazywane zalecenia, informacje i wytyczne:

Definicja otylosci:
to uwarunkowane nadmiernym rozwojem tkanki ttuszczowej zwiekszenie masy ciata znacznie

powyzej wartosci prawidiowych, ustalonych dla danego wieku, ptci i rasy.

Otylos¢ u dorostych:

otytos¢ I stopnia BMI 30,0-34,9
otytos¢ II stopnia BMI 35,0-39,9
otytos¢ I1I stopnia BMI = 40,0

otytos¢ trzewng rozpoznaje sie, gdy obwod kobiet = 94 cm, mezczyzn = 80 cm.

Otylos¢ u dzieci i mlodziezy:
Rozpoznaje sie przy wartosciach BMI mieszczacych sie powyzej 95 centyla. U dzieci stosuje sie
siatki centylowe OLAF (olaf.czd.pl) dla dzieci w wieku 3-18 lat. Otyto$¢ trzewng u dzieci

rozpoznaje sie, gdy warto$¢ pomiaru obwodu talii przekracza 90 centyl dla ptci i wieku.

Rodzaje otylosci:

Typ ,jabtko” - otyto$¢ brzuszna/wisceralna/centralna spowodowana gromadzeniem tkanki
tluszczowej w gornej czesci ciata i na brzuchu, jej wystepowanie zwieksza ryzyko rozwoju
choréb uktadu krgzenia i rozwoju nowotwordow, wartosci: > 88 u kobiet, > 102 u mezczyzn.

BMI moze by¢ w normie, ale wskazana jest redukcja tkanki ttuszczowej.

Typ ,gruszka” - inaczej otytos¢ posladkowo-udowa, tkanka tluszczowa gromadzi sie na
posladkach, udach, nogach, natomiast gorna czes¢ ciata nierzadko moze wygladac¢ stosunkowo

symetrycznie.

Obydwa typy otytosci mozna w prosty sposob zréznicowac, obliczajac stosunek obwodu talii do

obwodu bioder, tzw. wskaznik talia/biodra lub WHR (ang. waist to hip circumference ratio).



Typ otytosci — Kobiety — Mezczyzni
Otytos¢ trzewna - WHR > 0,8 - WHR > 1,0
Otytos¢ udowo-posladkowa - WHR < 0,8 - WHR < 1,0

Przyczyny i ryzyko rozwoju otytosci:

Rozwija sie z powodu zaniedbania na dwoch ptaszczyznach: nieodpowiednia dieta oraz zbyt
mata aktywnosc fizyczna. Najczesciej to skutek nieodpowiedniego stylu zycia. Nalezy pamietac,
ze udziat gendw w powstawaniu otytosci nie jest decydujacy. Ale istnieje 70% ryzyka
wystgpienia otytosci u dziecka, jesli jego oboje rodzice sg otyli. Natomiast Ryzyko rozwoju
otytosci u dorostego jest wieksze, jesli dziecko miato nadwage lub byto otyte

wieku przedszkolnym (30%) oraz w wieku nastoletnim (80%). Najwiekszy wptyw wiec na
powstawanie i pogtebianie otytosci sg niekorzystne czynniki sSrodowiskowe, uzywki, czynniki
psychologiczne (np. zajadanie stresu), hormonalne, zte wzorce i nawyki zywieniowe, brak
aktywnosci fizycznej, brak higieny snu i zaburzenia

psychologiczne prowadzace do zaburzenia kontroli taknienia.

Otytosc¢ to nie tylko problem estetyczny. Jej wystepowanie niesie za sobg ryzyko wystgpienia:
e zaburzen oddychania, np. bezdech senny,

e zaburzen funkcji poznawczych, np. mgta moézgowa,

¢ schorzen ukfadu sercowo-naczyniowego, np. nadci$nienie tetnicze, choroba wiencowa,
niewydolnos¢ serca,

e kamicy zotciowej,

e zaburzen hormonalnych, np. bezptodnos¢, impotencia,

e dny moczanowej,

e udaru mozgu,

e cukrzycy typu II,

e zmian zwyrodnieniowych stawdw,

e nowotwordw ztosliwych,

e 7ylakow konczyn dolnych,

¢ subiektywnie gorszej jakosci zycia.

Zaburzen gospodarki lipidowej:

Diagnozuje sie je na podstawie badan profilu lipidowego, zgodnie z wytycznymi PTL
diagnostyki i leczenia zaburzen lipidowych w Polsce z 2021.

Profil lipidowy obejmuje zestaw opisanych powyzej badan wykonywanych w osoczu/surowicy
krwi, w celu rozpoznawania oraz monitorowania leczenia dyslipidemii oraz jako ogolny obraz
ryzyka sercowo-naczyniowego:

» stezenie cholesterolu catkowitego (TC)

e stezenie cholesterolu HDL (HDL-C)



e stezenie cholesterolu LDL (LDL-C)

e stezenie cholesterolu nie-HDL (nie-HDL-C)

¢ stezenie triglicerydéw (TG)

Cholesterol to wazny zwigzek, nalezacych do lipidéw. Pozyskiwany jest gtdwnie z pozywienia
(~30%) lub syntetyzowany de novo gtownie w watrobie i jelitach (~70%). Ilos¢
syntetyzowanego cholesterolu zalezy od jego poziomu w komorkach. Jest niezbedny do
wytwarzania hormonow ptciowych, nadnerczowych, witaminy D3 oraz kwaséw zotciowych.
Nadmiar cholesterolu jest niekorzystny — prowadzi do zwiekszonego ryzyka chordb sercowo-
naczyniowych (zawat serca, udar niedokrwienny mdzgu), sprzyja rozwojowi miazdzycy tetnic.
Frakcja LDL to potocznie tzw. zty cholesterol - powoduje odktadanie czasteczek cholesterolu w
tetnicach, przyspieszajac rozwdj miazdzycy.

Frakcja HDL tzw. dobry cholesterol - zmniejsza ryzyko wystgpienia incydentdw sercowo-
naczyniowych. HDL wykazujq dziatanie antyoksydacyjne i hamujg utlenianie LDL, przywracajg
funkcje srodbtonka naczyniowego, dziatajg przeciwzapalnie i przeciwapoptotycznie.
Tréjglicerydy stanowig podstawowy sktadnik tkanki ttuszczowej. Zwiekszone stezenie
tréjglicerydow jest czynnikiem ryzyka chordb sercowo-naczyniowych. TG w duzej mierze sg
wykorzystywane jako zrodto energii dla organizmu, sg gtdéwnym sktadnikiem komodrek
tluszczowych. Stanowig wiekszo$¢ masy ttuszczowej pokarmu i sg syntetyzowane endogennie
(pochodzg takze z zywnosci — pochodzenie egzogenne - jako triglicerydy chylomikrondw).
Jako wskaznik stezenia aterogennych lipoprotein, stezenie nie-HDL-C jest bardzo wazne dla
oceny ryzyka sercowo-naczyniowego i powinno by¢ statym elementem profilu lipidowego. Ma
ono szczegodlne znaczenie diagnostyczne, gdy doktadnos$¢ wyliczen stezenia LDL-C jest

ograniczona.

Oznaczenie Wartosci docelowe
Cholesterol
catkowity na ¢zczo i nie na czczo <190 mg/dl (5,0 mmol/l)
(TC)
Cholesterol HDL na czczo 1 nie na czczo: >40 mg/dl (1,0 mmol/1) dla mezczyzn i =45 mg/dl (1,2 mmol/l)
(HDL-C) dla kobiet.
Triglicerydy (TG) | na czczo <150 mg/dl (1,7 mmol/1); nie na czczo <175 mg/dl (2,0 mmol/l)

na czczo i nie na czczo, ryzykosercowo-naczyniowe:
ekstremalne <40 mg/dl(1mmol/1);

bardzo duze <55mg/dl (1.4 mmol/1);

duze <70mg/dl (1,8 mmol/1);

umiarkowane <100 mg/dl (2,6mmol/1);

matle <115 mg/dl (3,.0mmol/l)

na ¢zczo i nie na czczo, ryzyko sercowo-naczyniowe:

Cholesterol LDL
(LDL-C)2

Cholesterol nie-
HDL
(nie-HDL-C)

ekstremalne <70 mg/dl (1,8mmol/1);
bardzo duze <85mg/dl (2.2 mmol/1);
duze <100mg/dl (2,6 mmol/l);

umiarkowane <130 mg/dl (3.4mmol/1)

FH — hipercholesterolemia rodzinna: 1 W nawiazaniu do kryteriow rozpoznania FH wg Simon Broome (Wielka
Brytania) oraz MEDPED (USA) [100]; 2Przy stezeniu TG>400 mg/dl (4,5 mmol/l) stezenie LDL-C nie jest
wyliczane. Ekwiwalentnym wskaznikiem ryzyka sercowo-naczyniowego jest stezenie nie-HDL-C lub apoB.

Cukrzyca typu II



Cukrzyca jest to grupa choréb metabolicznych charakteryzujacych sie hiperglikemia wynikajacq
z defektu wydzielania i/lub dziatania insuliny. Przewlekta hiperglikemia wigze sig z
uszkodzeniem, zaburzeniem czynnosci i niewydolnoscig réznych narzgadéw, zwtaszcza oczu,
nerek, nerwdw, serca i naczyn krwionosnych.

Objawy wskazujgce na mozliwos¢ wystepowania cukrzycy ze znaczng hiperglikemig:

¢ nasilona diureza (wielomocz);

® wWzmozone pragnienie;

e utrata masy ciata niewyttumaczona celowym odchudzaniem;

e inne, mniej typowe objawy: ostabienie i wzmozona sennos$¢, zmiany ropne na skérze oraz

stan zapalny narzadéw moczowo-piciowych.

Zasady rozpoznawania zaburzen tolerancji glukozy wg stanowiska PTD (2021):

e w przypadku wystepowania objawdw cukrzycy nalezy wykona¢ oznaczenie glikemii
przygodnej wynik = 200 mg/dl (= 11,1 mmol/l) jest podstawa do rozpoznania cukrzycy;

e przy braku wystepowania objawow lub przy wspétistnieniu objawéw i glikemii przygodnej <
200 mg/dl (< 11,1 mmol/l) cukrzyce mozna rozpoznac na podstawie:

e 2-krotnego (kazde oznaczenie nalezy wykonac innego dnia) oznaczenia glikemii na czczo w
godzinach porannych - dwa wyniki = 126 mg/dl (= 7,0 mmol/l) sq podstawg do rozpoznania
cukrzycy;

¢ jednorazowego oznaczenia HbAlc — wartos$¢ = 6,5% (= 48 mmol/mol) — jest podstawg do
rozpoznaniab cukrzycy;

¢ jesli wynik 1-krotnego lub 2-krotnego pomiaru glikemii na czczo wynosi 100-125 mg/dl
(5,6-6,9 mmol/l) lub glikemii na czczo ponizej 100 mg/dl (5,6 mmol/l) lub HbAlc < 6,5% (=
48 mmol/mol) u osoby z uzasadnionym podejrzeniem nieprawidtowej tolerancji glukozy lub
cukrzycy, nalezy wykonac¢ doustny test tolerancji glukozy (OGTT, oral glucose tolerance test)
— glikemia w 120. Minucie OGTT = 200 mg/dl (= 11,1 mmol/l) jest

podstawg do rozpoznania cukrzycy.

Zasadniczo mozna uznac, ze wartos¢ glikemii na czczo, glikemii w 120. minucie OGTT i HbA1lc
w takim samym stopniu nadajq sie do celéw diagnostycznych, chociaz wykrywajg cukrzyce u
réznych osoéb.

W poréwnaniu z glikemig na czczo i HbAlc za pomocg badania glikemii w 120.minucie OGTT

wykrywa sie wiekszg liczbe os6b z cukrzycq i stanami przedcukrzycowymi.

Insulinoopornosc¢:

Insulina jest hormonem wydzielanym przez trzustke. Jej gtdwna funkcja to obnizenie poziomu
glukozy we krwi. Insulinoopornos¢ to zmniejszona wrazliwos¢ tkanek (miesni, watroby, tkanki
ttuszczowej) na dziatanie insuliny.

Tkanka ttuszczowa wydziela rézne substancje i hormony, ktére majg wptyw na dziatanie

insuliny, natomiast w przypadku nadmiernego nagromadzenia sie tak zwanej trzewnej tkanki



tluszczowej (otytos$¢ brzuszna) dochodzi do insulinoopornosci. Dotyczy ona ponad potowy
otytych dzieci. Insulinoopornosc¢ wigze sie z wystepowaniem:

zespo6tu metabolicznego,

cukrzycy typu 2,

choroby uktadu sercowo-naczyniowego,

stluszczenia watroby,

bezdechu senny,

u kobiet zespdtu policystycznych (wielotorbielowatych) jajnikéw, ktory

moze by¢ przyczyng nieptodnosci.

Zespo6t metaboliczny:

Rozpoznawany jest, gdy wspotistniejg czynniki ryzyka sercowo - naczyniowego, czyli otytosé
brzuszna oraz zaburzenia lipidowe. Niebezpieczne jest podwyzszone stezenie tréjgliceryddw i
obnizone stezenie cholesterolu frakcji HDL, podwyzszone stezenie glukozy oraz nadcisnienie
tetnicze. U oséb mato aktywne fizycznie, z nadwagag typu brzusznego rozwija sie
insulinoopornos$c¢ oraz zesp6t me- taboliczny. W zespole metabolicznym mamy do czynienia z
nieprawidtowgq tolerancjg glukozy, co prowadzi do podwyzszonego stezenia glukozy we krwi,

nastepnie do cukrzycy, dodatkowo wystepujg nadci$nienie tetnicze i zaburzenia lipidowe.

Zespot metaboliczny rozpoznawany jest, gdy spetnione sg 3 z 5 ponizszych kryteriow:

e otytos$¢ brzuszna, ktdrg okresla sie poprzez ocene obwodu talii (obwdd =80 cm u kobiet i 294
cm u mezczyzn w populacji europejskiej rasy biatej, Swiadczy o otytosci trzewnej),

e podwyzszone stezenie triglicerydéw na czczo (>1,7 mmol/L lub 150 mg/dL), badz leczenie
hipertriglicerydemii,

e zbyt niskie stezenie cholesterolu HDL na czczo, potocznie nazywanego ,,dobrym
cholesterolem” (< 1 mmol/L lub 40 mg/dL u mezczyzn oraz <1,3 mmol/L lub 50 mg/dL u
kobiet), badz leczenie z powodu zbyt niskiego poziomu cholesterolu HDL,

¢ skurczowe ci$nienie tetnicze krwi 2130 mm Hg lub rozkurczowe ci$nienie tetnicze krwi =85
mm Hg, badz leczenie wczesniej rozpoznanego nadcisnienia tetniczego,

e podwyzszony poziom glukozy w surowicy krwi na czczo 25,6 mmol/L lub 100 mg/dL, badz

leczenie wczesniej rozpoznanej cukrzycy typu 2.

Inne choroby:
Nowotwory jelita grubego, prostaty, jajnikdw, piersi, pecherza, choroby uktadu sercowo-
naczyniowego: nadcisnienie tetnicze, udar mdzgu, zawat serca; sttuszczenie watroby, u kobiet

zespot policystycznych (wielotorbielowatych) jajnikdw, choroby zwyrodnieniowe stawodw.

Bezdech senny:



Wystepowaniu obturacyjnego bezdechu sennego sprzyja otylos¢, a zwtaszcza duzy obwdd szyi.
Tkanka ttuszczowa odkfadajaca sie na szyi uciska gardto i zmniejsza jego $wiatto, sprzyjajac

wystepowaniu bezdechdw.

Psychologiczny aspekt otylosci:

Otytosci mogq towarzyszy¢ zaburzenia emocjonalne, zaburzony obraz ciata, zaburzone
zachowania zywieniowe wynikajgce z zaburzen odzywiania, jedzenie pod wptywem emocji.
Psychologicznymi skutkami otytosci mogg by¢ depresja i zaburzenia nastroju, obnizone
poczucie wtasnej skutecznosci w osigganiu celu, obnizona samoocena, uczucie rozzalenia,
krzywdy i wstydu, podwyzszony poziom agresji, negatywny obraz wtasnego

ciata, fiksacja na tematyce jedzenia o odzywiania, a nawet dysfunkcje seksualne. Nadmierna
masa ciata oraz ksztatt sylwetki moga stanowi¢ réwniez zrodto dyskryminacji ze strony innych
0sOb oraz samej osoby otytej, a to wigze sie zndw z pogorszeniem nastroju, a nawet ze
stanami depresyjnymi lub lekowymi, czasem réwniez

z izolacjg spoteczng. Otytos¢ i jej negatywne konsekwencje zdrowotne to bardzo powazny i
wcigz rosnacy problem na catym sSwiecie. Jako$¢ zycia oséb otylych jest czesto na bardzo
niskim poziomie. Nizszy komfort codziennego funkcjonowania zwigzany jest z licznymi

dolegliwos$ciami zdrowotnymi wspdttowarzyszacymi otytosci.

WHR - Obwéd w pasie / obwdd bioder

Mierzony jest mniej wiecej na wysokosci pepka, obwdd w biodrach w najszerszym ich miejscu.
Wyniki: o dobrym stanie zdrowia $wiadczy wynik ponizej 0,85.

Obwoéd w pasie (WC)

Normy: kobiety ponizej 80 cm, mezczyzni ponizej 90 cm.

Pomiar wagi

e Czas - wazyc trzeba sie o tej samej porze, najlepiej rano, w samej bieliznie lub nago, na
czczo i po wyproznieniu. Wtedy masa ciata jest najmniej zmieniona przez czynniki zewnetrzne,
np. u kobiet w zaleznosci od dnia cyklu miesigczkowego.

e Czestotliwo$¢ - raz w tygodniu. Codzienne wazenie moze wywotywac frustracje, masa ciata
zmienia sie wyraznie w zaleznosci od ilosci zatrzymywanej w organizmie wody, codziennie
moze by¢ inna.

e Sprzet - nalezy uzywac zawsze tej samej wagi. Pomiar bedzie obcigzony tym samym
btedem.

¢ Miejsce - waga musi sta¢ zawsze w tym samym miejscu. Wskazanie wagi moze byc¢ nieco
inne zaleznie od twardosci podtoza.

e Obwody - na poczatku odchudzania nalezy mierzy¢ obwody w talii, na wysokosci pepka, na
biodrach i w udzie. Kontrola co 3-4 tygodnie. To bardzo dobry wyznacznik postepéw w

odchudzaniu.



I :ll‘l WHR = obwaod tal
'I"\ | obwod biod

Obwéd w pasie:

(WC) Normy: kobiety ponizej 80 cm, mezczyzni ponizej 90 cm.

Wz6r Lorenza

Stuzy do oznaczania optymalnej masy ciata:

Nalezna masa ciata (kobiety) = wzrost [cm] - 100 - ((wzrost [cm] - 150) / 2)
Nalezna masa ciata (mezczyzni) = wzrost [cm] - 100 - ((wzrost [cm] - 150) / 4)
Przyktad:

jak policzy¢ idealng wage dla kobiety mierzacej 170 cm:

170 - 100 - [(170 - 150) / 2] =70 - 10 = 60 kg

Piramida zdrowego zywienia

Piramida zdrowego zywienia i talerz zdrowego zywienia przekazujq wiedze na temat zywnosci i
zywienia, czyli prawidlowego stylu zycia. Piramida zdrowego zywienia jest aktualizowana przez
WHO, z 2019 roku zawiera w sobie idee ,Mniej cukru, soli i ttuszczu, wiecej btonnika”.

¢ ruch jest podstawg - 3 x w tygodniu po 60 min.,

e spozywaj regularnie positki (5-6 co 2-3 godziny),

e ptyny — co najmniej 2 | dziennie,

e warzywa i owoce powinny stanowi¢ co najmniej potowe dziennej diety. 1-2 porcje mozna
zastgpi¢ sokami (200-400 ml),

e nalezy unika¢ produktow zbozowych oczyszczonych — dozwolone sg produkty zbozowe,
zwitaszcza petnoziarniste,

e codziennie nalezy spozywac produkty mleczne — gtdownie fermentowane (jogurty, kefiry) - co
najmniej 3 duze szklanki. Mozna czesciowo zastgpic je serami,

¢ nalezy jesc ryby, jaja, chude mieso i nasiona roslin straczkowych,

unikamy ttuszczéw zwierzecych - nalezy jesc roslinne,

ograniczamy spozycie miesa czerwonego, przetworzonych produktéw miesnych,

cukier, stodycze jemy okazjonalnie - zastepujemy je owocami i orzechami,

nalezy unika¢ picia napojéw stodzonych,

nie wolno dosalac potraw, kupujemy produkty o niskiej zawartosci soli,

zamiast soli stosujemy ziofa.
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Talerz zdrowego zywienia

Proporcje pokarmow, ktére powinny by¢ spozywane przy kazdym positku: Biatka 4 talerza,
czyli ryby, drob, rosliny straczkowe, orzechy, nabiat, jaja - mogq by¢ dodawane do satatek
dobrze sie komponuja z warzywami. Nalezy ograniczy¢ spozycie czerwonego miesa, unikaé
gotowych przetwordéw miesnych, takich np. kietbasa, paréowki.

Warzywa i owoce powinny stanowi¢ najwiekszg czes¢ positku — V2 talerza: nalezy wybierac
rozne kolory i odmiany. Ziemniaki nie sg zlecane, ze wzgledu na ich negatywny wptyw na
poziom cukru we krwi.

Petnoziarniste produkty zbozowe - V4 talerza, czyli produkty pszenne razowe, kasza
jeczmienna, cate ziarna pszenicy, komosa ryzowa, owies, brazowy ryz oraz produkty z nich
wykonane, takie jak makaron pszenny razowy. Majq tagodniejszy wptyw na poziom cukru i
insuline we krwi niz biaty chleb, biaty ryz i inne produkty ze zb6z oczyszczonych.

Zdrowe oleje roslinne, czyli oliwa, ojej rzepakowy, sojowy, kukurydziany, z orzechéw ziemnych
i inne. Nalezy stosowac¢ w umiarkowanych ilosciach: Nalezy unikac¢ olejow czesciowo
uwodornionych, gdyz zawierajg one niezdrowe oleje typu trans. Pamietaj, ze ,niskottuszczowy”
niekoniecznie oznacza ,zdrowy”.

Sél - konsekwencjg spozywania zbyt duzych ilosci soli moga by¢ m.in. choroby uktadu
krazenia, przede wszystkim nadcisnienie tetnicze. Nadmiar soli w diecie zwieksza rowniez
ryzyko wystepowania nowotwordéw zotadka, kamicy nerkowej, udaréw madzgu, osteoporozy
oraz astmy.

Woda - powinna by¢ podstawowym napojem. Unika¢ napojow stodzonych.



Aktywnosc¢ fizyczna dostosowana do indywidualnych mozliwosci.

Zalecenia zdrowego zywienia
JEDZ ROZNORODNE PRODUKTY KAZDEGO DNIA
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Energetycznosc diety

Wskazania dla cztowieka, jest ustalana zgodnie ze wzorem:

Podstawowy wydatek energetyczny (BMR) x wspotczynnik aktywnosci fizycznej, gdzie BMR to:
e dla mezczyzn= 11,6 x masa ciata (kg) 879 kcal,

¢ dla kobiet= 8,7 x masa ciata (kg) + 826 kcal,

Wspotczynnik aktywnosci fizycznej wynosi:

e 1,3 dla 0s6b prowadzacych siedzacy tryb zycia,

e 1,5 dla 0s6b srednio aktywnych

e 1,7 dla 0s6b regularnie aktywnych fizycznie

Po pierwsze wyznaczamy wspotczynnik aktywnosci fizycznej, potem wstawiamy do wzoru BMR.
Uzyskany wynik to catkowite zapotrzebowanie energetyczne. Dieta umozliwiajgca spadek masy
ciata tak zwana redukcyjna. Najkorzystniejsza bedzie dieta o energetycznosci obnizonej o
okoto 500-1000 kcal w stosunku do oszacowanego wydatku energetycznego.

W celu ustalenia diety redukcyjnej zbilansowanej, z odpowiednimi proporcjami
biatek/ttuszczéw/weglowodandéw ustalamy zapotrzebowanie na te sktadniki na kilogram masy
ciafa:

e Wedtug I1ZZ w Warszawie dorosty cztowiek (>19 lat) powinien spozywa¢ dziennie okoto 0,8 g
biatka/kg mc., pochodzacego z réznych zrédet (tzn. biatka mieszane - zaréwno zwierzece, jak i

roslinne). Wieksze spozycie biatka zalecane jest kobietom w okresie cigzy (1,1 g/kg mc./d) i



laktacji (1,3 g/kg mc./d) oraz dzieciom i mtodziezy. W przypadku dzieci najwiecej biatka
powinno sie znajdowac w pozywieniu matych dzieci (<1. rz.).

e Tluszcz w diecie oséb dorostych powinien stanowi¢ okoto 30% wartosci energetycznej diety.
W profilaktyce choréb sercowo-naczyniowych zaleca sie, aby spozycie tluszczéw nasyconych
oraz izomerow trans kwaséw ttuszczowych byto tak niskie jak to mozliwe do osiggniecia, przy
zatozeniu, ze dieta charakteryzuje sie odpowiednig wartoscig odzywcza.

Ttuszcz jest szczegdlnym sktadnikiem w diecie niemowlat i pokrywa ok. 50% dziennego
zapotrzebowania na energie.

U dzieci w wieku 1-3 lata zapotrzebowanie na ten sktadnik zmniejsza sie i wynosi $rednio 35-

40% energii.

Szczegblng uwage nalezy zwroci¢ na podaz wielonienasyconych kwaséw ttuszczowych z rodziny
omega-3:

e Dzieci w wieku do 2 lat powinny spozywac¢ 100 mg/dobe kwasu ttuszczowego DHA.

¢ W codziennej diecie dzieci starszych oraz mtodziezy powinno znajdowac sie w sumie 250 mg
kwaséw ttuszczowych DHA i EPA. Taka ilo$¢ znajduje sie np. w 15 g pstraga, dlatego tez zaleca
sie spozycie co najmniej 2 porcji ryb w ciggu tygodnia. Dobrym zrédtem ttuszczéw z rodziny
omega-3 (kwasu alfa-linolenowego) sg takze olej rzepakowy i Iniany. Nalezy réwniez
podkresli¢, iz Swiatowa Organizacja Zdrowia zaleca, aby w diecie nie znajdowato sie wiecej niz
1% izomerdw trans, najlepiej jednak, aby ich spozycie byto tak niskie jak to mozliwe. W
codziennej diecie oséb dorostych powinno sie znajdowac¢ 250 mg kwaséw ttuszczowych DHA i
EPA.

e Zgodnie z zaleceniami weglowodany powinny pokrywac 45-65% energii z diety. Oznacza to,
ze osoba, ktorej dzienne zapotrzebowanie energetyczne wynosi 2000 kcal, powinna spozywac
od 225 g do 325 g weglowodanoéw

¢ Catos¢ powinna wynosi¢ 100%.

Jesli prowadzimy mato aktywny tryb zycia, czy siedzaca prace powinnismy skupic¢ sie na
najmniejszych wartosciach i zobaczy¢, jak reaguje nasz organizm.

Przyktad:

kobieta, 60 kg, wiek okoto 25 lat, niebedaca aktywna fizycznie tzn. nieuprawiajacej zadnego
sportu oraz majacej normalny tryb pracy. Wartosci powinny sie dla niej miesci¢ mniej wiecej w
przedziatach:

e 1 g biatka/kg masy ciata x 60 kg = 60 g biatka

e 3 g weglowodandéw /kg masy ciata x 60 kg = 180 g weglowodandéw

e 1 g ttuszczdw /kg masy ciata x 60 kg = 60 g tluszczow.

e Mnozymy odpowiednio:

e 60 g biatka x 4 = 240 kcal,

e 60 g tluszczéw x 9 = 540 kcal

¢ 180 g weglowodanow x 4 = 720 kcal.



Sumujac wszystko otrzymujemy liczbe 1500 kcal i jest to ilos$¢ otrzymana z trawienia podanej
ilosci sktadnikdw.

W redukcji wagi nalezy zmniejszy¢ ilo$¢ przyjmowanych weglowodanéw o 20%

Rozktad kalorycznosci 4 positkéw:

I $niadanie 20-25%,

II $niadanie 15-20%

Obiad 35-40%

Kolacja 20-25%

Wyjasnienie znaczenia prawidlowej zbilansowanej diety. Omoéwienie diety
DASH/RODZIEMMNOMORSKIEJ

Zasady diety DASH: spozywanie kazdego dnia 1500-2000 kcal, ograniczenie ilosci sodu w
diecie - unikanie soli, rezygnacja z wedlin i produktéw wedzonych, rezygnacja z wysoko
przetworzonej zywnosci i przekasek typu chipsy, rezygnacja z produktéw pszennych, stawiamy
na produkty petnoziarniste. Unikanie ttuszczéw zwierzecych typu masto i margaryna oraz
miksow ttuszczowych. Nalezy spozywac ttuszcze roslinne, przede

wszystkim oliwe z oliwek. Unikanie ketchupow, gotowych sosdéw i koncentratow. Podstawg w
diety powinny by¢ warzywa. Nabiat jest bardzo wazny (mleko i wszystkie mleczne produkty) w
tym twarogi sq bardzo wazne. Dopuszczalne jest mieso: kurczak, indyk, chuda wotowina i
cielecina. Ryby powinny by¢ spozywane czesciej niz mieso. W diecie nie powinno zabrakng¢
roslin straczkowe: groch, fasole, soczewice oraz wszelkiego rodzaju nasiona i sezam.
Proporcje:

Produkty petnoziarniste - 6-8 porcji dziennie.

Btonnik pokarmowy (obniza stezenie cholesterolu we krwi, usprawnia trawienie i wchtanianie
weglowodandw,

zapobiegajac wysokiemu stezeniu glukozy we krwi). Porcja to kromka chleba, 1/2 szklanki
ugotowanej kaszy, ryzu (najlepiej brazowego) lub makaronu petnoziarnistego.

Warzywa i owoce - 4-5 porcji dziennie

To wazny element w jadtospisie na diecie DASH/SRODZIEMNOMORSKIE]. Zawierajq w sobie
witaminy,zwtaszcza: wit. A, E, C., sktadniki mineralne, szczegdlnie potas, przeciwutleniacze
(zmniejszajcie ilos¢ wodnych rodnikéw w organizmie i chronig przed nimi min. naczynia
krwionosne). Potas zwieksza wydalanie sodu z organizmu i obniza ci$nienie krwi.

Nalezy pamietaé, zeby warzyw byto wiecej w diecie niz owocéw [2/3 warzyw - 1/3 owocow].
Na diecie DASH trzeba wybiera¢ produkty bogate w sktadniki dobre dla obnizenia cisnienia,
min.: awokado, ziemniaki, pomidory. morele, banany oraz te, ktorych jedzenie jest korzystne
ze wzgledu na niskg zawartos¢ sodu. Sg to min.: baktazan, groszek zielony, papryka,
szczypiorek, szparagi, cukinia, dynia, banany, nektarynki, gruszki, jabtka, maliny, Sliwki,
cytrusy, porzeczki. Porcja to szklanka lisciastych warzyw lub 1/2 szklanki gotowanych badz
surowych produktow, 1/4 szklanki suszonych owocéw.

Chudy nabiat - 2-3 porcje dziennie



Mleko i jego przetwory o niewielkiej zawartosci ttuszczu dostarczajg wapnia, niezbednego do
budowy kosci i prawidtowego dziatania uktadu krazenia. Jego niedobor powoduje zaburzenia
cisnienia i krzepliwosci krwi. Najlepiej wybiera¢ mleko zakwaszane, kefiry i jogurty. Sgq one
lepiej przyswajane przez organizm, a dzieki temu wapn tatwiej sie wchtania. Porcja nabiatu to
maty kubeczek jogurtu naturalnego, 50 g twarogu (3% tt.), plasterek sera zo6ttego (maks. 19%
th.).

Chude mieso, zwtaszcza drob, ryby i owoce morza - 2-3 porcje dziennie

To najlepsze zrddto petnowartosciowego biatka, witamina z grupy B, zelaza, cynku. Ryby i
owoce morza dostarczajg kwasow ttuszczowych omega - 3. ktdre obnizajq cisnienie krwi i
poziom ztego cholesterolu, zmniejszajg stany zapalne, hamujg powstawanie zakrzepow
naczyniach krwionosnych. Porcja to ok. 90 g miesa lub ryby (mozna gotowaé, piec, grillowac).
Ttuszcze (gtownie roslinne) - 2 porcje dziennie, giownie pochodzenia roslinnego

W diecie DASH to 2-3 porcje oleju, margaryny lub sosu, np. winegret. Za porcje uznaje sie np.
1 tyzeczke oleju lub margaryny.

Orzechy i nasiona 4-5 porcji w tygodniu

Migdaty, orzechy i pestki sa doskonatym zrédtem zbawiennych dla uktadu krwionos$nego (ale
takze dla moézgu) btonnika i potasu. Porcje sg niewielkie ze wzgledu na wysoka kalorycznosé:
dwie tyzki pestek, 3-4 tyzki orzechéw wtoskich, 1/2 szklanki ugotowanej soczewicy.

Nie wiecej niz 5 porcji stodyczy w tygodniu

Wskazane sq gorzka czekolada i midd (znacznie zmniejszajq ryzyko tworzenia sie zakrzepow).
Mozna tez od czasu do czasu zjesc stodycze o minimalnej zawartosci ttuszczu - sorbety, zelki.
Porcja to kostka czekolady lub tyzeczka miodu, 1/2 szklanki galaretki lub kisielu.

S0l jest zakazana - podwyZzsza cisnienie tetnicze krwi

Osoby z otytoscig, na diecie DASH mogg jes¢ dziennie tylko 2300 mg sodu, czyli pot tyzeczki
soli! Obnizenie spozycia sodu w diecie do 1500 mg da jeszcze lepszy efekt. Zakazane sq:
parmezan, rokpol, feta, wiekszos$¢ gotowych wedlin (szczegdlnie salami, kabanosy, szynka
konserwowa), $ledzie solone, ryby wedzone, stone

paluszki i chipsy i pfatki kukurydziane). W diecie mozna bez ograniczen stosowac inne
przyprawy: pieprz, papryke i ziota, ktore nadadzg potrawom wyrazisty smak. I to naprawde
wystarczy.

1,5 litra ptynéw dziennie

Woda butelkowana niskosodowa. Wskazane sg ziotowe i owocowe napary i $wiezo wyciskane
soki (uwaga! kazde 1/2 szklanki traktowac jak porcje warzyw lub owocéw, a nie wytacznie co$

do picia). Nie dla uzywek i sztucznych dodatkdw.



Zalecane produkty o niskim Indeksie glikemicznym

Swieze owoce im bardziej kwasne, tym nizszy ich Pieczywo o niskim IG chleb razowy z maki
indeks glikemiczny (jablka, gruszki, pomarancze, zarnowej, chleb stodowy, pieczywo pelnoziarniste z
grejpfruty, brzoskwinie, nektarynki, sliwki i morele) ziarnami, chleby zawierajace jeczmien, owies, soje,

chleb z nasionami stonecznika lub siemienia
Inianego, pumpernikiel lub chleb na zakwasie;

Swieze warzywa wiekszo$¢ warzyw zawiera Platki $niadaniowe tj. platki owsiane, z duza
weglowodany matej ilosci, majg prawie zerowa warto$¢ zawartoscig owsa i zyta lub z duza zawartoscia
IG. Wyjatek! ziemniaki, maja wysoki indeks IG. otrebow. Platki kukurydziane majg wysoki IG.
Warzywa straczkowe ciecierzyca, cze
Kasze gruboziarniste , owies, makaron pelnoziarnisty, Niskothuszezowy nabiat
ryz basmati bragzowy;
Orzechy i nasiona migdaty, orzechy brazylijskie, Ryby, chude mieso, dréb i jaja;

orzechy nerkowca, laskowe, ziemne, piniowe, pistacje, a
takze nasiona stonecznika, sezamu, Inu 1 dyni;

Wieczorem zalecane sg positki ubogie w weglowodany, nalezy ograniczy¢ spozywanie wéwczas
roslin skrobiowych i stragczkowych.

Ograniczamy stodycze, batony czekoladowe, gdyz majq wysoki tadunek IG. Ograniczamy
wszystkie produkty zawierajagce weglowodany proste np. syrop glukozowo fruktozowy. Warto
takze wiedzie¢, ze syrop glukozowo fruktozowy jest odpowiedzialny za choroby sercowo
naczyniowe, otytosc i cukrzyce typu 2:

¢ Dlaczego nie moge schudng¢ adaptacje metaboliczne.

e Leczenie ruchem, czyli omdéwieniem zalecen ruchowych dla dorostych i dzieci, zasada
10000/7500 krokow i trening HIT dla os6b mtodych, ktérzy nie stosujq diety.

Poprzez ¢éwiczenia fizyczne mozemy mieé¢ wptyw na metabolizm tkanki ttuszczowej, kostnej,
czynnos¢ uktadu nerwowego, krazeniowego, oddechowego, miesniowego, poziomy hormondw,
sktad krwi, a nawet sfere psychiczna. Zakres i rodzaj zmian w organizmie zalezg od czasu
trwania wysitku, jego intensywnosci, rodzaju skurczow miesni i wielkosci grup miesniowych
zaangazowanych w prace. Odpowiednio dobrany trening

zdrowotny bedzie zatem integralng czescig skutecznego odchudzania.

Poprzez ¢wiczenia fizyczne wptywamy na metabolizm, uktad nerwowy, krazeniowy, hormonalny
oraz psychike. Odpowiednio dobrany trening zdrowotny jest integralng czescig skutecznego

odchudzania.



RODZAJ AKTYWNOSCI

FIZYCZNEJ kecal/l godz. kecal/30 min kecal/15 min
Asrobik 550 75 138
robi 5
A oblk;':-;?kzlle [aqua a0 290 145
Bieg 540 270 135
Cwiczenia na silowni 400 200 100
GCra w pilke nozng 650 325 183
Intensywna gimnastyka 300 150 75
Jazda na rowerze (10 km/h) 300 150 75
Jogging 600 300 150
Plywanie 400 200 100
Marszobieg 500 250 125
Wehodzenie po schodach 1000 500 250
Schodzenie ze schoddw 364 182 91
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	Sól – konsekwencją spożywania zbyt dużych ilości soli mogą być m.in. choroby układu krążenia, przede wszystkim nadciśnienie tętnicze. Nadmiar soli w diecie zwiększa również ryzyko występowania nowotworów żołądka, kamicy nerkowej, udarów mózgu, osteoporozy oraz astmy.
	Energetyczność diety
	Wskazania dla człowieka, jest ustalana zgodnie ze wzorem:
	Podstawowy wydatek energetyczny (BMR) x współczynnik aktywności fizycznej, gdzie BMR to:
	• dla mężczyzn= 11,6 x masa ciała (kg) 879 kcal,
	• dla kobiet= 8,7 x masa ciała (kg) + 826 kcal,
	Współczynnik aktywności fizycznej wynosi:
	• 1,3 dla osób prowadzących siedzący tryb życia,
	• 1,5 dla osób średnio aktywnych
	• 1,7 dla osób regularnie aktywnych fizycznie
	Po pierwsze wyznaczamy współczynnik aktywności fizycznej, potem wstawiamy do wzoru BMR. Uzyskany wynik to całkowite zapotrzebowanie energetyczne. Dieta umożliwiająca spadek masy ciała tak zwana redukcyjna. Najkorzystniejsza będzie dieta o energetyczności obniżonej o około 500-1000 kcal w stosunku do oszacowanego wydatku energetycznego.
	W celu ustalenia diety redukcyjnej zbilansowanej, z odpowiednimi proporcjami białek/tłuszczów/węglowodanów ustalamy zapotrzebowanie na te składniki na kilogram masy ciała:
	• Według IŻŻ w Warszawie dorosły człowiek (>19 lat) powinien spożywać dziennie około 0,8 g białka/kg mc., pochodzącego z różnych źródeł (tzn. białka mieszane – zarówno zwierzęce, jak i roślinne). Większe spożycie białka zalecane jest kobietom w okresie ciąży (1,1 g/kg mc./d) i laktacji (1,3 g/kg mc./d) oraz dzieciom i młodzieży. W przypadku dzieci najwięcej białka powinno się znajdować w pożywieniu małych dzieci (<1. rż.).
	• Tłuszcz w diecie osób dorosłych powinien stanowić około 30% wartości energetycznej diety. W profilaktyce chorób sercowo-naczyniowych zaleca się, aby spożycie tłuszczów nasyconych oraz izomerów trans kwasów tłuszczowych było tak niskie jak to możliwe do osiągnięcia, przy założeniu, że dieta charakteryzuje się odpowiednią wartością odżywczą.
	Tłuszcz jest szczególnym składnikiem w diecie niemowląt i pokrywa ok. 50% dziennego zapotrzebowania na energię.
	U dzieci w wieku 1-3 lata zapotrzebowanie na ten składnik zmniejsza się i wynosi średnio 35-40% energii.
	Szczególną uwagę należy zwrócić na podaż wielonienasyconych kwasów tłuszczowych z rodziny omega-3:
	• Dzieci w wieku do 2 lat powinny spożywać 100 mg/dobę kwasu tłuszczowego DHA.
	• W codziennej diecie dzieci starszych oraz młodzieży powinno znajdować się w sumie 250 mg kwasów tłuszczowych DHA i EPA. Taka ilość znajduje się np. w 15 g pstrąga, dlatego też zaleca się spożycie co najmniej 2 porcji ryb w ciągu tygodnia. Dobrym źródłem tłuszczów z rodziny omega-3 (kwasu alfa-linolenowego) są także olej rzepakowy i lniany. Należy również podkreślić, iż Światowa Organizacja Zdrowia zaleca, aby w diecie nie znajdowało się więcej niż 1% izomerów trans, najlepiej jednak, aby ich spożycie było tak niskie jak to możliwe. W codziennej diecie osób dorosłych powinno się znajdować 250 mg kwasów tłuszczowych DHA i EPA.
	• Zgodnie z zaleceniami węglowodany powinny pokrywać 45–65% energii z diety. Oznacza to, że osoba, której dzienne zapotrzebowanie energetyczne wynosi 2000 kcal, powinna spożywać od 225 g do 325 g węglowodanów
	• Całość powinna wynosić 100%.
	Jeśli prowadzimy mało aktywny tryb życia, czy siedzącą pracę powinniśmy skupić się na najmniejszych wartościach i zobaczyć, jak reaguje nasz organizm.
	Przykład:
	kobieta, 60 kg, wiek około 25 lat, niebędąca aktywna fizycznie tzn. nieuprawiającej żadnego sportu oraz mającej normalny tryb pracy. Wartości powinny się dla niej mieścić mniej więcej w przedziałach:
	• 1 g białka/kg masy ciała x 60 kg = 60 g białka
	• 3 g węglowodanów /kg masy ciała x 60 kg = 180 g węglowodanów
	• 1 g tłuszczów /kg masy ciała x 60 kg = 60 g tłuszczów.
	• Mnożymy odpowiednio:
	• 60 g białka x 4 = 240 kcal,
	• 60 g tłuszczów x 9 = 540 kcal
	• 180 g węglowodanów x 4 = 720 kcal.
	Sumując wszystko otrzymujemy liczbę 1500 kcal i jest to ilość otrzymana z trawienia podanej ilości składników.
	W redukcji wagi należy zmniejszyć ilość przyjmowanych węglowodanów o 20%
	Rozkład kaloryczności 4 posiłków:
	I śniadanie 20-25%,
	II śniadanie 15-20%
	Obiad 35-40%
	Kolacja 20-25%
	Wyjaśnienie znaczenia prawidłowej zbilansowanej diety. Omówienie diety DASH/RÓDZIEMMNOMORSKIEJ
	Zasady diety DASH: spożywanie każdego dnia 1500-2000 kcal, ograniczenie ilości sodu w diecie – unikanie soli, rezygnacja z wędlin i produktów wędzonych, rezygnacja z wysoko przetworzonej żywności i przekąsek typu chipsy, rezygnacja z produktów pszennych, stawiamy na produkty pełnoziarniste. Unikanie tłuszczów zwierzęcych typu masło i margaryna oraz miksów tłuszczowych. Należy spożywać tłuszcze roślinne, przede
	wszystkim oliwę z oliwek. Unikanie ketchupów, gotowych sosów i koncentratów. Podstawą w diety powinny być warzywa. Nabiał jest bardzo ważny (mleko i wszystkie mleczne produkty) w tym twarogi są bardzo ważne. Dopuszczalne jest mięso: kurczak, indyk, chuda wołowina i cielęcina. Ryby powinny być spożywane częściej niż mięso. W diecie nie powinno zabraknąć roślin strączkowe: groch, fasolę, soczewicę oraz wszelkiego rodzaju nasiona i sezam.
	Proporcje:
	Produkty pełnoziarniste - 6-8 porcji dziennie.
	Błonnik pokarmowy (obniża stężenie cholesterolu we krwi, usprawnia trawienie i wchłanianie węglowodanów,
	zapobiegając wysokiemu stężeniu glukozy we krwi). Porcja to kromka chleba, 1/2 szklanki ugotowanej kaszy, ryżu (najlepiej brązowego) lub makaronu pełnoziarnistego.
	Warzywa i owoce - 4-5 porcji dziennie
	To ważny element w jadłospisie na diecie DASH/ŚRÓDZIEMNOMORSKIEJ. Zawierają w sobie witaminy,zwłaszcza: wit. A, E, C., składniki mineralne, szczególnie potas, przeciwutleniacze (zmniejszajcie ilość wodnych rodników w organizmie i chronią przed nimi min. naczynia krwionośne). Potas zwiększa wydalanie sodu z organizmu i obniża ciśnienie krwi.
	Należy pamiętać, żeby warzyw było więcej w diecie niż owoców [2/3 warzyw – 1/3 owoców]. Na diecie DASH trzeba wybierać produkty bogate w składniki dobre dla obniżenia ciśnienia, min.: awokado, ziemniaki, pomidory. morele, banany oraz te, których jedzenie jest korzystne ze względu na niską zawartość sodu. Są to min.: bakłażan, groszek zielony, papryka, szczypiorek, szparagi, cukinia, dynia, banany, nektarynki, gruszki, jabłka, maliny, śliwki, cytrusy, porzeczki. Porcja to szklanka liściastych warzyw lub 1/2 szklanki gotowanych bądź surowych produktów, 1/4 szklanki suszonych owoców.
	Chudy nabiał - 2-3 porcje dziennie
	Mleko i jego przetwory o niewielkiej zawartości tłuszczu dostarczają wapnia, niezbędnego do budowy kości i prawidłowego działania układu krążenia. Jego niedobór powoduje zaburzenia ciśnienia i krzepliwości krwi. Najlepiej wybierać mleko zakwaszane, kefiry i jogurty. Są one lepiej przyswajane przez organizm, a dzięki temu wapń łatwiej się wchłania. Porcja nabiału to mały kubeczek jogurtu naturalnego, 50 g twarogu (3% tł.), plasterek sera żółtego (maks. 19% tł.).
	Chude mięso, zwłaszcza drób, ryby i owoce morza - 2-3 porcje dziennie
	To najlepsze źródło pełnowartościowego białka, witamina z grupy B, żelaza, cynku. Ryby i owoce morza dostarczają kwasów tłuszczowych omega – 3. które obniżają ciśnienie krwi i poziom złego cholesterolu, zmniejszają stany zapalne, hamują powstawanie zakrzepów naczyniach krwionośnych. Porcja to ok. 90 g mięsa lub ryby (można gotować, piec, grillować).
	Tłuszcze (głównie roślinne) - 2 porcje dziennie, głównie pochodzenia roślinnego
	W diecie DASH to 2-3 porcje oleju, margaryny lub sosu, np. winegret. Za porcję uznaje się np. 1 łyżeczkę oleju lub margaryny.
	Orzechy i nasiona 4-5 porcji w tygodniu
	Migdały, orzechy i pestki są doskonałym źródłem zbawiennych dla układu krwionośnego (ale także dla mózgu) błonnika i potasu. Porcje są niewielkie ze względu na wysoką kaloryczność: dwie łyżki pestek, 3-4 łyżki orzechów włoskich, 1/2 szklanki ugotowanej soczewicy.
	Nie więcej niż 5 porcji słodyczy w tygodniu
	Wskazane są gorzka czekolada i miód (znacznie zmniejszają ryzyko tworzenia się zakrzepów). Można też od czasu do czasu zjeść słodycze o minimalnej zawartości tłuszczu - sorbety, żelki. Porcja to kostka czekolady lub łyżeczka miodu, 1/2 szklanki galaretki lub kisielu.
	Sól jest zakazana - podwyższa ciśnienie tętnicze krwi
	Osoby z otyłością, na diecie DASH mogą jeść dziennie tylko 2300 mg sodu, czyli pół łyżeczki soli! Obniżenie spożycia sodu w diecie do 1500 mg da jeszcze lepszy efekt. Zakazane są: parmezan, rokpol, feta, większość gotowych wędlin (szczególnie salami, kabanosy, szynka konserwowa), śledzie solone, ryby wędzone, słone
	paluszki i chipsy i płatki kukurydziane). W diecie można bez ograniczeń stosować inne przyprawy: pieprz, paprykę i zioła, które nadadzą potrawom wyrazisty smak. I to naprawdę wystarczy.
	1,5 litra płynów dziennie
	Woda butelkowana niskosodowa. Wskazane są ziołowe i owocowe napary i świeżo wyciskane soki (uwaga! każde 1/2 szklanki traktować jak porcję warzyw lub owoców, a nie wyłącznie coś do picia). Nie dla używek i sztucznych dodatków.
	


