Capitolul IX

Alimentatia rationald a omului bolnav

Alimentatia rationals in bolile stomacului

Stomasul este un segment important al tubului digestiv, unde are loc
digestia alimentelor. Rolul siu este reprezentat atit prin fupctia sa secre-
toare, adicd de elaborare a sueului gastric care contine acid clorhidrie
§i enzimele de digestie (pepsina si labfermentul), it $i prin funetia motoare
de amestecare, framintare §i propulsare a alimentelor spre segmentul urmétor
al tubului digestiv, intestinul,

In mod normal, atit functia secretoare oit §i cea motoare se declanseazi
reflex in momentul patrunderi alimentelor in stomac, ambele avind un rol
important in procesul de digestie gastrica.

In anumite stari patologice, ins, pot apirea tulburiri sle celor doud
functii: seeretoare (hipersecretie, hiperaciditate sau hiposecretie, hipoaeidi-
tate} si motoare (bipermotilitate sau hipomotilitate). Aceste tulburiri stau la
baza modificarilor patologice tntilnite in bolile stomacului,

De multe ori, Ia originea acestor tulburiri stau greselile de alimentatie,
ceea ce relevd importanta acesteia pentru mentinerea stirii de sinitate a
organismului,

Cele mai frecvente boli ale stomacului sint: gastritele, boala ulceroasi
cu complicatiile sale §i cancerul gastrie.

Le vom prezenta pe rind in cele ce urmeazi oprindu-ne indeosebi asupra
modului cum putem realiza o alimentatie rationald in cursul acestor holi,

Gastritele sint boli ale stomacului in care se produce o inflamatie a
mucoasel acestuia, asa cum le defineste si numele lor (gastros=stomac si
ita=inflamatie), :

Bolnavii se pling de dureri in regiunea epigastrici (adicd in capul piep-
tului), insofite de pirozis (senzatie de arsurd in aceeasi regiune) §i regurgitatii
acide (rigiieli). Aceste simptome nu se produc la anumite ore, ci se manifesty
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in mod permanent, exagerindu-se dupd consumul uncr alimente cu efect
Iritant asupra mucoasei gastrice inflamate, ca: alimente prea sdrate, alimente
prdjite, condimente iufl, alumituri g.a,

Din punct de vedere al evolutiei lor, gastritele pot fi acute sau cronice.

Gastritele acute po aparea in urma ingestiel unor substante toxice sau
in cursul unor boli infectioase. Au o simptomatologie zgometoasd, cu febry,
vérs&turi incoercibile, dureri accentuate, stare generaly alteratd, necesitind
internarea de urgentd a bolnavului in spital,

Tratamentul dietetic a! acestor forme de gastritd constd in restringerea
alimentatiei. La inceput, timp de 1—2 zile se di bolnavului numai apd fiarty
§i récity, infuzii de musetel, mentd, sunitoare. Din a treia zi se va relua ali-
mentatia, dar treptat, cu prudentd, evitindu-se tot ce ar putea provoca tul-
burdri. Alimentele se vor servi la temperatura camerei. Se vor da astfel:
supe de legume limpezi sau cu putin orez, fiinoase cu apd si lapte, brinza
de vaci proaspits, Cag, urdd proaspati, pline albd, veche da o zl, mere coapte,
faré coaj&, carne de vitz fiartd s1 toeats.

Bolnavul trebuie si mestece indelung alimentele in gurd, s& minince
incet, in repaus absolut, ny va bea nici un fel de lichide in timpul mesei, Dupa
masd va sta culcat in pat cu o compresd cildutd pe abdomen. Este bine ca
dupd fiecare masi si bea cite o ceascd de ceal de mentd sau de musetel.

Regimul dureaza aproximatiy 8—10 zile, dupd care se va trece treptat
cdtre ¢ alimentatie normald, evitindu-se insi in continuare alimente cu efect
iritant asupra mucoasei stomacului, alimente bogate in celulozi durd, prije-
hle, sosurile, condimentele §i toate alimentele greu digerabile,

Gastritele cronice, dupd cum le arats si numele, au o evolutie de mai lungi
duratd, necesitind wun tratament adecvat acesteia.

Se deosebese doui tipur: principale de gastrite cronice, si anume: gastrite
eronice hiperacide §1 gastrite cronice hipoacide, fiecare dintre ele necesitind
un tratament adecvat in ceea ce priveste alimentatia.

Gastritele cronice hipoacide se caracterizeazs prin inflamatia cronicd
8 Inucoasei gastrice, concomitent cu existenta uner secretii foarte scizute
sau chiar absenta acidului clorhidric din sucul gastric, ceea ce duce la tulbura-
rea procesului de digestie a alimentelor, .

Gestritele cronice hiperacide se caracterizeazs prin inflamatia mucoasei
gastrice, aldturi de o secretie crescutd de suc gastrie bogat in acid clorhidric.

Din punct de vedere al actiunii lor asupra secretiel gastrice, alimentele
au fost impartite in dous categorii:

i. Excitanti slabi,

2. Excitanti puternici.

Ezcitantii  slabi sint -

— Béuturi: apj, apa alcalind (f3rd acid carboenic), cacaoa grasd, ceaiul,
laptele, smintina,

— Condimente: sarea de bucgtirie in concentratie de G 9/,

— Alle alimente: albusul de ou moale, solutiile de lactoalbuming, cazeina,
amidonul, piinea albj veche, grisimile, carnea fiarts de Ia rece, fructele dulei
(opdrite in apa si spélate bine), legumele fierte cu unt, supele de legume,
supele ingrosate cu faing alb¥, supa de oviz, desertul on albus de ou batut,
friscd batuty, orezul, grisul fiert,
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Ezcitantii puternici sint:

— Béuturi: alcoolul, apele carbo-gazoase, apele minerale cloruro-sodice,
cafeaua, cacaga sdracd in grasimi,

— Condimente: mugtarul, piperul, hreanul, boiaua, scortigoara, cuigoarele;

. — Alte alimente: oudle fierte tari, carnea crudd sau fiartd de Ia cald sau
fripturd, carnea sdratd say afumatd, extractele de carne, plinea neagrj, plinea
.alba prijitd, alimentele preparate cu grisime putind, alimentele préjite in
grasime incinsj,

n cazul bolnavilor oy gastritd se vor scoate pentru multd vreme din alje

mentatie urmitoarele alimente:

: " carnea grass, vinatul, mezelurile, conservele nedietetice, molustele,
sldnina;

— legumele tari, bogate in celulozg (ceapa, castravetii, telina, lintea,

fasolea uscaty, mazérea uscaty);

- alimentele'préjite’in general sau cele preparate cu rintag si ceapd

rajitd; ,
. — dulciurile concentrate: bomboanele, préjiturile de cofetdrie, dulce-
turile, ciocolata, siropurile concentrate;

— condimentele: ardej iuti, murdturile, piperul, mugtarul, hreanul,
boiaua iute; .

— bauturile iritante: cafeana, ceaiul tare, alcoolul, orice aliment prea
sdrat sau conservat in sare,

Bolnavul este obligat si mestece foarte constiincios alimentele. In cazul
existentei unei dantur; deficitare, aceasta va fj reparatd,

Este interzis fumatul sub orice forms,

Este interzisg administrarea de lichide in timpul mesei.

-Mesele se vor lug la ore regulate, lueru care trebuie respectat ¢y strictete.

Alimentele vor fi pregétite ¢it maji simplu, pentru a fi usor digerate, dar
e vor prepara intr-o forms off mai atrigitoare pentru a stimula apetitul
bolnavului, evitindu-ge pe cit posibil alimente care ny plac acestuia,

n alimentatia bolnavului cy gastritd hipoacidi sint permise urméitoarels
alimente: :

— supe de carne, borsurile, supele-creme de legume, supele de cerea@e,
Acestea au o digestibilitate buni $i au si un efect stimulator asupra secretiei
gastrice;

. carnee de vacy, vite], pasdre (slabi si cu tesut conjunctiv in cantitate
redusd), fiartd, tocaty sau ca tocdtury fripta, necondimentats, insd, cu condi-
mente iritante;

— pestele slab alb, de riu, fiert, fript sau copt in"pergament;

— oudle in preparate say ca ochiuri romdnesti sau omletd in aburij

— laurt, lapte acidulat, kefir, unt, brinzi de vaci;

- fulgi de oviz, paste fainoase, gris, orez;

— pline alb uscaty say piine prijitd (care are un efect excitant asupra
secrelier gastrice, favorahil in aceastd forms de gastritd);

— legumele tinere ¢y celulozit find, fierte foarte bine, preparate ca so-
teuri, pireuri, supe-creme de legume; cartofii ge pot da sub formi de pireu,
dar in cantitate limitaty;
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— fructele se pot da sub formi coaptd (mere) fard zahdr sau ca sucuri
de fructe proaspete nu prea concenirate. Caisele, piersicile, pot fi date §i in

i3

stare crudi dacid sint bine pirguite, fird coaji s

— deserturile se vor da sub forma de preparale cu brinzé de vaci sau eu
mere $i biscuiti;

— Sarea se va da in cantitate normals, intrucit arve propriet&ti excitose-
cretoare, favorabile in aceste forme de gastritd. Penlru acelagi motiv pot fi
permise uneori, daci bolnavul tolereazd chiar mici cantitdti de gogosari in
otet sau murdturi.

Alimentatia bolnavilor cu gastrits hiperacidi e
a bolnavilor cu ulcer, de aceea o vom prezenia imyr u aceasta.

Boala uleeroas# reprezintd in conceplia aztuald o sulerintd a intregului
organism cu manifestari gastrice sau duodenale. La orisin a sa stau o serie de
tulburdri ale functiilor ge reglare a secretiei si moti :
cu modificare a circulatiei sanguine la nivelul stomaculul si/sav duodenului.
La aparitia acestor tulburdri contribuie, intre altele, ¢i o serie ds greseli de
ismul si tabagismul, luarea
meselor la ore neregulate si in conditii necorespunzitoare, suprasolicitirile
nervoase §i incordarea psihici in timpul mesel. Existd si o predispozitie fa-

Sant
i
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miliald pentru boala ulceroasd, transraisd ereditar, Factorii enumerati pro-
duc mult mai frecvent boala la persoanele care au in familiile lor bolnavi
care au suferit sau sufers de ulcer.

Ca simptomatologie, boala ulceroasi se caracicrizeazd prin prezenta
unor dureri puternice in capul pieptului (regiunea epigastricd), cu iradieri
spre dreapta sau spre spate, care apar de obicei sub formd de crize periodice cu
duratd de 3—4 siptidmini, evoluind pe un fond cronic cu exacerbiri acute mai
ales primdvara §i toamna. Aceste dureri au o ritmicitate $i un orar fix, fiind
legate de mese, putind apirea fie inainte de masy {pe stomacul gol),
fie dupd masa, imediat sau mai tirziu. Momentul eparitiel acestora fatd de
ingestia de alimente depinde de localizarea ulcerului, Cele mai frecvente du-
reri ins& apar inainte de masd $i in timpul noptii, ¢ind stomacul se goleste,

De obicei la nivelul stomacului sau duodenului e produce o leziune (rand)
mai mare sau mai mic, ceea ce a determinat si denumirea bolii de ulcer
(ulcus == ran¥).

Dac& ulceratia este situati intr-o regiune cn circulatie intensd sau daci
intereseazd un vas de singe, bolnavul va prezenta hemoragie digestivy, care
se manifestd fie sub formi de virsituri sanguincionte numite kematemesd,
fie sub formd de scaune negre cu singele digerat numite melend. Aparitia he-
moragiei digestive reprezinti un semn de graviteic sl necesitd un tratament
de urgentd. In cazul in care hemoragia nu se opreste este nevoie de interven-
tie chirurgicald de urgenta,

_ Ulceratie, daca este profundd, peate duce la perforarea peretelui stoma-
cului sau duedenului cu evacuarea continutului gastric in cavitatea perito-
neald si aparitia unei stiri foarte grave numitd peritonitd. in cursul aceste
complicatil, bolnavul simte o durere foarte inte: 4, eosebita ca intensitate
fatd de crizele sale dureroase obisnuite, prezentind in primele ore o intdrire
caracteristicd a abdomenului (contracturd museculard). Situatia este deosebit
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de gravi, constituind aga-numitul »abdoroen acut® si necesitd internarea bol-
navului de urgents si interventie chirurgicala de urgentd — singura care poate
salva viata bolnavului,

In unele cazuri, ulceratia se cicatrizeazd intr-un mod vietos, ducind la
strimtorarea sau stenozarea peretilor stomacului. In cazul cind aceasta este
situatd la nivelul regiunii pilorice duce la boala cunoscutd sub numele de ste-
nrozd piloricd, in care se impiedicd evacuarea continutului gastric- citre duoden.
Bolnavul slibeste rapid in greutate, prezintd virsaturi alimentare cu alimente
ingerate cu 24—48 ore inainte, stare de denutritie accentuata. $i aceastd com-
pheatie nu poate fi rezolvatd decit pe cale chirurgicald.

In sfirsit, existi posibilitatea transformirii ulcerului gastric in cancer,
adici asa numita malignizare a ulcerului, mai ales in cazurile in care beala
ulceroasé nu a fost tratatd printr-un regim adecvat §i a devenit eronicii. Sin-
gurul tratament rdmine in acest caz interventia chirurgicald, cu mentiunea
cd aceasta este eficientdi numai cind se efectueazii intr-un stadiu incipient.

Regimul alimentar formeazi astizi fundamentul tratamentului bolii ulce-
roase. Instituirea lui precoce si mentinerea sa un timp suficient duc la vinde-
carea belii, in multe cazuri prevenind aparitia unor complicatii grave care
pun in pericol viata bolnavului.

La alcituirea regimului bolnavului de ulcer trebuie si tinem seama de
stadiul de evolutie a bolii, i anume daca este vorba despre puseul acut sau
de perioada asimptomaticd dintre crize.

Alimentatia in puseul acut de ulcer

Repausul la pat este obligatoriu in toats perioada puseului acut putind
fi prelungit 3—4 siptimini, adicd toata perioada crizei dureroase.

Alimentatia va {i impartitd in 3 faze in functie de evolutia boli,

a) In prima faz&, in plingd crizd dureroasd, bolnavul trebuie si stea la
pat obligatoriu in repaus complet. Singura alimentatie permisd va fi laptele
dulce, cite un pahar de 200 ml la intervale de 2 ore ziua si de 4 orein cursul
noptil (sau ori de cite ori se trezeste). Se vor ingera astfel 2 litri de lapte pe
zi, totdeauna fiert, La acesta se pot adduga friged proaspatd, zahir, ceai,
vanilie.

In caz de intolerants la laptele dulce, acesta se va administra diluat cu
ceai sau cu api alealing, sau se va adduga o Jingurita de carbonat de calciu la
© cand de lapte. Acesta are capacitatea de a scidea fermentatiile intesti-
nale produse de excesul de lactozd. De asemenea se poate incerca adaugarea
de 5 g citrat de sodiu. Acesta impiedick coagularea bruscd a cazeinel intr-un
coagul mare in stomac si deci eliberarea unei cantititi mari de lactoserum bogat
in lactozd, care dupd cum am vizut este rdspunzétoare de fermentatiile intesti-
nale produse la nivelul intestinului subtire si deci de tulburirile pe care le
prezintd bolnavit. .

Laptele se va consuma integral. Se poate addnga chiar putind frised proas-
patd sau smintind proaspitd si zahdr pentru a-i cregte valoarea caloricd.
Spre exemplu: 2 litri lapte cu 30 g zahdr realizeaza 1 320 calorii; sau 1 litru
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lapte cu 500 g smintini aduce cea | 330 calerii, iar dac¥ se adaugd si 50—40 g
zabdr se obtin 1 650 calorii, :

Lgptele este un aliment sérac in vitamina C si fier, de aceea este obligatorie
administrarea acestora pria tratament medicamentos,

Un neajuns al regimului lactat, este tendinta frecvent§ la constipatie g
bolnavului. Pentru combaterea acesteia, bolnavul va ingera ulei de parafing
1—2 linguri pe zi.

Dupd fiecare pahar de lapte este bine ca bolpavul sd-si cldteascd gura cu
apd alealing, :

Intrucit acest regim este sdrac in calorii (este hipocaloric) nu se va pre-
lungi peste 5—7 zile,

b) In faza a doua, pe misurd ce durerile incep si se atenueze, bolnavul
poate introduce in alimentatia sa o serie de alimente ugor de digerat care nu
supun stomacul la eforturi, cum ar i supele strecurate de orez, supele mucila-
ginoase preparate cu lapte si unt, grisul, fulgii de oviz, arpacasul, cuile fierte
moi, frisca, gelatina de lapte, pireurile de legume cu putin unt, untdelem-
nul. Se vor asigura astfe] aproximativ 1 600—1 800 calorii/zi. In cursul noptii
bolpavul va continua si Ingere lapte dulce simplu sau cu frigcs proaspita.

Aceastd a douva fazi va durg 7--10 zile dupd care se va trece la faza urmi-
toare, in care alimentatia va fi mai largi.

¢) In aceastd fazi, la alimentele primite in faza a doua se vor maj adduga
perisoarele dietetice din carne sau peste sleb, legate cu ou, fierte in supd sau
fierte in aburi, supele de cerealo pasate, piine alb¥ uscatd (nu cea prajita,
intrucit s-a dovedit ¢i are un efsct puternic excitant asupra secretiel gastrice).

Din ald-a—asa siptamind de hoald se pot adfuga pireul de cartofi,
pastele fiincass (ierte, supele de zarzavat cu legumele trecute prin sitd, prepa-
ratele din aivat fiert (ecler), biscui{ii, pandispanul.

Carnea ca atare va fi addugatd treptat, in cantitdti mici, numai cea slabj
§i fragedi, cu tesut conjunctiv in cantitate redusi,

Dupa trecerea puseului acut, regimul va fi pistrat cca un an sau chiar
mai mult,

Adimentatia va fi fractionatd in 4—6 mesa pe zi, luate la ore regulate,
respactindu-se toate reguiile de igiend.

limentatia in periocadele de liniste

Bolnaval va trebuj sg pdstreze un anumit regim si in perioadele de Jiniste
al> uleerului cronic, adied in perivadele nedureroase, pentru a preintimpina
aparitia crizelor acute dureroase.

De doud ori pe an, primivara si toamna, holnavul va respecta o diety
mai severd. prelungitii timp de citevs sdptamini. cu acelasi scop.

Intrueit regimul in hosla uleeroasd se intinde pe o perioadd maj indelun-
gatd de timp, vom evita pe cit este posihil monotonia, ciutind si acoperim
insd nevoile calorice ale boisavului in functie de starea Jui fiziologicd st da efor-
tul depus, pentru a nu-j scddea forta de muncd. Totodaty trebuie s& tinam
seama si de posihilitalile economice ale bolnavului, de masura in care isi
poate procura alimentele indicate.

264



Avind_ in’vedere toate acestea, am sugerat citeva modegle de meniuri care
8e pot folosi in alimentatia uny; bolnav uleerps,
Ca principi .genera}_e.recon;andim renuntarea la furpax} §i alcool sub orice

0vidz, orez, fidea, tditei, Spaghete, gris), chiselul sau crema de lapte, brinze.

turile Proaspete (de aci), urda, cagul dulce, untyl Proaspdt preparat firg
sare;

in preparate oy lapte (lapte de pasére);

— carnea de vite], pasdre, peste slah (saldu, stiucy, lin, pastrav) fierte,
indbugite, coapte (firy coaji); ;

— legumele: cartofii, dovlecii, conopidy, moreovi, carote (fierte,_ pre-
gdtite cu unt gay untdelemn ¢rud sau fiert, ca pIreuri, soteuri, sulleuri, hue

— plinea albi veche de o zi;

— biscuitii, préjiturile de cagy (gelatine]e, sufleurile, cremele, tartele,
prdjiturile oy brinzi de vaci, compoturile nu prea dulei cu fructele trecute
Prin sitd, fructele coapte la cuptor, sucurile de fructe, chiselurile preparate cu
sucuri de fructe; ;

— supele mucilaginoase, preparate din lapte, fiing 5i putin unt, supele-
creme de cartofj, supele de legume,

Sint interzise urmdtoarele alimente:

— laptele bitut, iaurtul, chefirul, laptele acidulat,_ brinzeturile fermen-
tate, sirate si cele afumate;

— oudle fierte tari, maioneza, ouile préjite;

. .carnea grasi de pore, slénina, untura, conservele de carne, mezelurile,
afumiturile, pestele oras {(morun, nisetru, Somn, cegd), pegtele conservat,
sardelele, raci, icrele;

— legumele tari bogate in celulnzz grosoland erude (varza, castravetii,

leguminoasele uscate, Clupercile, {elina, prazul, ridichile, ceapa, usturoiul);

— piinea neagrs ;
— ciocolata, cafeaua, cacaoa, dulceturile, gemurile, inghetata, préjitu-

rile Preparate cu nuci, alune, migdale, foietajele, baclavaua;
— supele de carne figry de la rece, ciorbele grase;

— alcoolul sub orice form#, apele carbo-gazoase;

— condimente futi: Mmugtarul, piperyl, hreanul, paprica, usturoi;

— alimentele prea fierbinti say prea reci, alimentele pridjite in grisime,

Mesele vor fi servite la ore regulate, vor fi de volum redus, si mai frec-
vente: 5—6 pe zi,
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La tofi bolnavii cu suferinie digestive vom recomanda urmitoarele mi-
surt de igiend st comportare la masa:

— masticarea indelungatd a alimentelor. Pentru acessia este indispen-
sabild o danturd bund §i in cazul cind aceasia lipseste se va repara cit mai
urgent;

— bolnavul va fi calm la mas¥, evitind discutiile in contradictoriu, lece
tura, privirea televizorului, emotiiie de corice lel, care scad refiexele secretoare
psihice;

— va fi interzis fumatul; intrucit s-a dovedit ¢l tutunul duce la o crestere
a secrefiilor digestive si la spasme ale musculaturii stomacului;

— vor i interzise toate biuturile alcoolice, intrucit iritk mucoasa gastricd;

—— se vor evita condimentele ca: piperul, ardeiul iute, mustarul, boiaua,
§.a. care au de asemenea un rol iritant asupra mucoasei gasirice;

— se vor evita mesele prea abundente, peste 330400 g care incarcd
stomacul, ducind la ¢ serie de tulburdri dupd masd. senzalie de balonare,
dureri in capul pieptului, somnolentd, inrogirea fetei;

— se vor interzice toate alimentele tari bogale in celulozd grosolani,
carnea bogatd in tesut conjunctiv, cea grasd;

— vor fi interzise alimentele prea reci sau prea fierbinti intruecit au efect
iritant. Temperatura optim# pentru unele aliniente esle urmitoarea:

apd 12—13°
stion . 16— 12°
vin alb 1y

vin rosu 17— 18°
bere 2 (5%
calea, ceal sub 4} 557
supe de carne sub 37 450
lapte dulce sub . 33—40°
pireuri sub 37 —42°
fripturd sub 40°
piine sub 36°

— alimentele foarte sérate ca §i cele concentrate sn zahir sint iritante,
de aceea nu sint recomandate;

— functia motoare a stomacului este irflueniati s de durata de sedere a
alimentelor la nivelu] siu. Din acest punct de vedere, alimentele au fost im-
partite in patru grupe:

A. Alimentele care pdrisese stomacul in I—2 orer

100—-200 g ap¥

220 g apa carbogazoasid
200 g ceai rusese

200 g cafea

200 g bere

200 g vin rosu
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100—200 g lapte fiept
200 ¢ bulion de carne
U0 g oud fierte moi

B. Alimense care pdrasesc stomacu sy, 23 ore;

200 g cafea ¢y frisey
200 g cafeq oy lapte
g vin dulce

300500 g apd
300500 g lapte fiert
100 ¢ ous crude, fierte tari, omlety
100 g cirnafi din carpe de vity
250 g creier de vitel fiert
250 g raso] (vitel)

75 g stridii crude
200 ¢ crap fiert
200 g batog fiert
150 g conopidy fiartx
150 g conopidj salaty
0 g Sparanghe] fiept
150 g pirey de cartofi
150 g compot de Cirege
150 g cirese crude
70 g piine albi, Proaspits sau veche
70 g pesmet
70 g CovTigi
50 g biscuiti

C. Alimenge care pdrisese stomgen; in 3—¢ gre.

230 g gaind, puj (fierte)

230 g Potirniche Iripty

220-260 & porumbe] fiept

195 g Porumbe] frip¢

250 g carne de vacy slabi (fiarté)
250 g Picioare de vitel fierte

100 g sunea fiarty

160 g suncy crudy

100 g friptury slabi de vite}

100 g beefsteak crud fin tgeqt
100 g friptypy de rinjchi

200 g somon fiert

72 g jere Begre girata
200 ¢ mreand in otet
200 g Serumbii afumate
150 g piine neagri
100—150 g biscuiti
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150 g orez fiert

150 g gulii fierte

150 g cartofi fierti

150 g morcovi fierti

150 g spanac fiert

150 g salatd de castraveti
150 g ridichi de lund crude
150 g mere. :

D. Alimente ce pardsesc stomacul in 4—5 ore:

250 g filet de vacy fript

250 g beefsteak fript

250 g limbd afumati

100 g felii de peste afumat

350 g iepure fript

50 g giscd friptd

280 g ratd friptd

00 g heringi in sare

150 g pireu de linte

200 g pireu de mazire

150 g fasole verde fiarty; :

~— bauturile, sub orice form¥, sint interzise in timpul mesei sau imediat
dupd masi intrucit dilueazd sucurile digestive ingreuind digestia;

— bolnavul este obligat si respecte un repaus de cca 1/2—1 ord dupd
masd.

In afard de regimul alimentar care constituie baza tratamentului, bolna-
vul de ulcer necesitd si o medicatie alcalinizanti si antispastici, care va fi
luatd, insd, numai la indicatia si sub indrumarea medicului.

In perioadele de linigte, bolnavul poate beneficia de cure de ape minerale,
care ajutd la vindecarea bolii. Dintre cele mai cunoscute ape minerale folo-
site in boala ulceroasi sint: cele de la Singeorz, Slinic si Olinesti.

Pe lingd toate acestea, boluavul va mai necesita si scoaterea din locul
de muncd sau din mediul care contribuie la intretinerea cercului vicios de
dereglari ale reflexelor digestive. Aceasta se va face temporar pe perioada
crizelor dureroase, prin concedii medicale, recomandate de cftre medic sau
definitiv, prin schimbarea locului de muncd, care se va face tot la indicatia
medicului.

Tratatd corect, boala ulceroasi, atit cea cu localizare gastricd, cit gi cea
duodenald, este vindecabils. In lipsa unui tratament complex sustinut, boala
se cronicizeazd §i poate ducela complicatii care pun in pericol viata bolnavului,

Alimentatia rationald in cancerul esofagului si stomacului

Cancerul esofagului produce in cursul evoluiiei sale o strimtorare (o steno-
zare) a lumenului esofagian in grade variate, in functie de nivelul la care este
localizat.
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