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HIGHER NATURE & BIOCARE TOIDULISANDID

Higher Nature ja BioCare on professionaalsed toidulisandite sarjad Ing-
lismaalt, mis on loodud koostods toitumisteadlaste ja -terapeutidega.
Tegemist on toidulisanditega, mis on parima imenduvuse ja biosaa-
davusega, side- ja tditeaineid kasutatakse minimaalselt. Lisaained on
valitud spetsiaalselt allergilisi ja talumatusega isikuid silmas pidades.
Enamik toidulisanditest sobivad ka taimetoitlastele ja veganitele.

higher
nature.

OKO- JA TERVISEKAUBAD
www.vianaturale.ee/epood

KVALITEETSED TOIDULISANDID
inglise firmadelt Higher Nature & BioCare

TOIDULISANDITE MUUGIKOHAD:

- TALLINN
Bio4You kauplused
- Foorum kaubanduskeskus - Narva mnt. 5 Tallinn
- Jarve Keskuse Il korrus, Parnu mnt. 238

- TARTU
Raja apteek
- Ringtee Selver, Aardla 114, Tartu
- L. Puusepa 3, Tartu
- Raja 31, Tartu

- PARNU
Bio4You kauplus
- Kaubamajakas, Papiniidu 8/10 Parnu
Riiamarii pood
- Piihavaimu 20, Parnu
- RAKVERE
Bio4You kauplus
- Pohjakeskus, Haljala tee 4 Rakvere vald
-VORU
Kauplus,Volu tanav”
- V6ru Selver, Vilja 6, Voru
- KURESSAARE
ELA pood
- Lossi tn.9, Kuressaare

TOITUMISNOUSTAMINE JA -TERAAPIA

haigustepuhune toitumine
tervislik toitumine
erinevad dieedid

TOIDUTALUMATUSE TESTID
2,32, 64,96 ja 120 toiduainele

PSUHHOTERAAPIA
MUUD TOITUMISEGA SEOTUD ANALUUSID

Tapsem info meie kodulehel
www.vianaturale.ee

e-post: info@vianaturale.ee

OU Via Naturale i < |
Kalevi 108, Tartu '

507 1255, 742 1509

Advanced Daily Support - koik
toitained iihes pakendis

Advanced Daily Support sisaldab laiatoimelist mul-
tivitamiinikompleksi, C-vitamiini koos tsingiga, ning
oomega rasvhapete taielikku komplekti. Vitamiini-
kompleksi kuuluvad B-grupi vitamiinid, mis annavad
energiat ning toetavad malu ja 6ppimisvoimet. C-
vitamiin koos marjaekstraktidega tugevdab immuun-
sUisteemi ja aitab véidelda vasimusega. Tabletid ja
kapslid on pakendatud lehekestena, mida on mugav
kaasas kanda.

Hind: 3 x 18 kapslit 13.92 €

Bio-Acidophilus Forte 30 -
tugevatoimeline probiootikum

Uks véimsamaid saadaolevaid probiootikume. Sisal-
dab unikaalset LAB4- kompleksi (L.acidophilus CLT-60
& CUL-21, B.bifidum CUL-17 & CUL-20), mis koosneb
vaid inimeselt parit bakteritlvedest. Kompleksi turva-
lisus ja efektiivsus on téestatud paljude teadusuurin-
gutega. Unikaalne ktlmkuivatusmeetod tagab bakte-
rite vastupidavuse ja stabiilsuse kuni toote sailivusaja
[6puni. 1 kapsel sisaldab 30 miljardit bakterit.

Hind: 30 kapslit 41.05 €

Growing Bones - ménusad
narimistabletid kaltsiumi ja D3-
vitamiiniga

Toode on loodud spetsiaalselt kasvueas lastele, kelle
keha areneb ja luumass suureneb. Naturaalse maa-
sikamaitsega narimistabletid sisaldavad kaltsiumit,
magneesiumit ja D3-vitamiini, mis on olulised luude
ja hammaste tervise tagamiseks. Kaltsiumipuuduse
oht on suurem laktoositalumatusega lastel - Growing

Bones on piimavaba toode, seega ideaalne lahendus
neile, kes piima ei talu.

Hind: 30 tabletti/90 tabletti vastavalt 10.44 ja
27.86 €

Vitamin D3-spray -
miindimaitseline D3-vitamiin

D-vitamiin mugavas pihustipudelis, mis sobib
kasutamiseks kogu perele. Ménusa mindimaitsega
toode on magustatud ksilitooliga, toimides thtlasi
ka suuvdrskendajana. D-vitamiin on vajalik immuun-
slisteemi toimimiseks ning laste normaalseks kasvuks
ja arenguks. Uks pudel sisaldab ca 240 doosi (rohkem
kui 6 kuu varu thele inimesele).

Hind: 13,5ml 12.58 €

NB! Hinnad véivad erinevates mutgikohtades vari-
eeruda ning muutuda séltuvalt tootja hinnakirjadest.
Toidulisandite taieliku valikuga saate tutvuda Via
Naturale e-poes: www.vianaturale.ee/epood
E-poest tellitud kaubad saadame vélja Smartposti ja
Omniva vahendusel. Tellimusele voib ka ise jarele tulla
aadressil Kalevi 108 Tartu. Tapsem info: info@vianatu-
rale.ee, 7421509, + 372 507 1255
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Muidugi oleme me kéik kuulnud hor-
moonidest. Teismelistel ju hormoo-
nid ,mollavad’, moénikord raagitakse
ka muudest, peamiselt ealiste ised-
rasustega seotud hormonaalsetest
probleemidest. Seetottu voib kujune-
da mulje, et hormoonid seonduvadki
vaid sugulise kiipsemise voi hddbu-
misega, ning toimivad meie tahtest
ja tegevusest soltumata. Tegelikult
reguleerivad hormoonid  signaal-
molekulidena kogu meie organismi
funktsioneerimist kogu elu, ning hor-
monaalststeemi haired voivad kaasa
tuua hoopis tésisemaid terviseprob-
leeme kui naiteks akne voi tujumuu-
tused Uleminekueas.

Meie hormonaalne sisteem on au-
kartustdaratavalt  keeruline. Tervise
tagamiseks peab see toimima nagu
kellavark, kuid toimemehhanismide
moistmine (niivord, kui need tanaseks
on vélja selgitatud) eeldab omaja-
gu erialast ettevalmistust. Ning selle
,koérge ja kauge” maailma suhteliselt
habrast tasakaalu méjutab ka niivérd
proosaline tegevus nagu toitumine.
Selles ajakirja numbris ptiiamegi nai-
data, mismoodi see toimub.

Koigepealt refereerime kokkuvotet
URO Keskkonnaprogrammi  (UNEP)
ja Maailma Tervishoiuorganisatsiooni
(WHO) 2013. aasta raportist, mis an-
nab teadusliku hinnangu endokriin-
ehk hormonaalststeemi kahjusta-
vatele kemikaalidele ning nendega
seotud olukorrale tdnapdeva maail-
mas. Saame lugeda, missuguseid hai-
gusi seostatakse hairitud hormonaal-
se tasakaaluga, ning kuivérd tosiselt
ohustab seda tasakaalu industriaalne
keskkond, sealhulgas toidus sisaldu-
vad kahjulikud kemikaalid. Seejarel
kirjeldame ldhidalt hormoonsistee-
mi ning naitame, et hormonaalseid
probleeme ei tekita ainutksi toidus
leiduvad ohtlikud Uhendid, ka eba-
tervislik toitumine voib hormonaalse
tasakaalu I6hkuda. Saame lugeda le-
vinumatest hormonaalsetest hdire-
test ning ka sellest, mis on taimsed
ostrogeenid ja kuidas need tervist
mojutavad. Peamine toiduga seotud
soovitus hormonaalsete probleemi-
de korral on veresuhkru tasakaalus-
tamine, seepdrast radgime ka selles

numbris kontrollitud susivesikutesi-
saldusega toitumisest.

Uhtlasi jatkame eelmises numbris
alustatud kehakaalu teemadel — ka
see on enamasti hormonaalne prob-
leem. Vaatleme kehakaalu seoseid
hormoonide ning muudegi teguri-
tega, nagu naiteks stress, fuusiline
aktiivsus ja soole mikrofloora, ning
teeme juttu ka sellest, kuidas saab
kaalulangetamist 6igesti valitud toi-
dulisanditega toetada. Eraldi artikkel
kasitleb Ulekaalulise lapse toitumist,
kuna laste rasvumine tendents on
meilgi hakanud kiiresti sGvenema.
Kirjeldame ka véimalusi  toitumist
korrigeerides fertiilsust toetada, sest
kahjuks osutub lapsesaamise unistus
tdnapdeval Uha sagedamini tdituma-
tuks.

Soovime meeldivaid lugemiselamusi
- ka positiivsed emotsioonid toeta-
vad hormonaalset tasakaalu!
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ENDOKRIINSUSTEEMI KAHJUSTAVAD

KEMIKAALID

WOrld Health
Organization
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Refereerinud Urmas Soots
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Kantuna murest kemikaalide potentsi-
aalselt kahjulikest méjudest inimestele ja
loodusele avaldasid Uhinenud Rahvaste
Organisatsiooni Keskkonnaprogramm
(UNEP) ja Maailma Tervishoiuorganisatsi-
oon (WHO) 2013. aastal rahvusvaheliste
ekspertide Uhistdo viljana valminud ra-
porti,State of the Science of Endocrine
Disrupting Chemicals 2012, mis annab
teadusliku hinnangu endokriinsistee-
mi kahjustavate kemikaalidega seotud
olukorrale. Refereerime IUhidalt selle
poliitiliste otsuste tegijatele méeldud
kokkuvotet,Summary for Decision-Ma-
kers” (taieliku teksti voite leida nditeks
internetist aadressilt http://www.unep.
org/pdf/WHO_HSE_PHE_IHE_2013.1_
eng.pdf).

Inimeste ja loomade tervis séltub nende
voimest normaalselt paljuneda ja arene-
da, mis aga ei ole véimalik ilma hastita-
litleva endokriinststeemita. Endokriin-

ICalsh

i
TR 8
i hd 3

Summary'for DeasmniMé‘ké/fs

sUsteem koosneb paljudest vastastikku
toimivatest kudedest, mis,radgivad”
Uksteise ja Ulejadnud kehaga endokriin-
naarmete poolt toodetud molekulide
—hormoonide abil edastatavate signaa-
lidega. Hormoonid liiguvad vereringe
abil vajalike rakkude ja kudedeni, et neid
mojutada labi keeruliste signaliseerimis-
teede, mis tavaliselt hélmavad hor-
moonretseptoreid ehk retseptorvalkude
molekule. Inimkehas on dle 50 erineva
hormooni ja hormoon-toimelise biomo-
lekuli (tsUtokiinid ja neurotransmitterid,
lokaalsed koehormoonid), mis alludes
keskndrviststeemile koordineerivad ja
kontrollivad keha kudede ja organite
funktsioone organismi kogu eluea jook-
sul. Endokriinstisteem vastutab kehas
suure hulga protsesside eest, kaasa
arvatud organismi varajases arengufaasis
toimuv rakkude jagunemine ja organite
moodustumine, aga ka enamike kudede
ja organite funktsioneerimine téiskasva-
nueas.

Inimese endokriinsdsteemi moodusta-
vad hlpotaalamus, ajuripats, kdbindare,
kilpnaéare, parakilpnaarmed (kilpndarme
tagumisel pinnal), harknaére (atrofeerub
lapseeas), stida, neerud, neerupealised,
seedekulgla, rasvkude, kdhunaarme
saarekesed ja sugundarmed (munandid
vOi munasarjad).

Endokriinststeemi kahjustavad kemikaa-
lid (EDC — endocrine disrupting che-
micals) muudavad endokriinsUsteemi
funktsioneerimist, hairides hormoonide
normaalset t&66d ning moéjutades sel vii-
sil edasoodsalt nii inimeste kui loomade
ning nende jareltulijate tervist.

Muret pdhjustab viimasel ajal selgelt
ilmnev endokriinststeemiga seotud ter-
visehdirete sagenemine — eeskdtt noorte
meeste viljakusprobleemid, poisslaste
suguelundite vadrarengud, rasedusprob-
leemid (ndit. enneaegsed siinnitused,
alakaalus vaststiindinud), neurokaitumis-
likud haired lastel, endokriinstiteemiga
seotud vahivormid, tUtarlaste liigvarane
puberteet, rasvumine ja 2. tilpi diabeet.

Paljude kemikaalide laboruuringud
nditavad nende kahjulikku moéju en-
dokriinstisteemile. Praegu on ligi 800
kemikaali kohta kas kindlad téendid voi
pohjendatud kahtlused, et need véivad
hormoonretseptoreid, hormoonide
stnteesi voi muutmist/konversiooni
kahjustada, suuremat osa tanapdeval
kasutatavatest kemikaalidest aga pole
niisuguse toime tuvastamiseks Gldse
uuritud. Veel kimmekond aastat tagasi
seostati kahjulike mojudega peamiselt
vaid nn pusivaid orgaanilisi saasteaineid
(POP — persistent organic pollutants),
nuudseks on aga teada, et hormo-
naalststeemi kahjustavate kemikaalide
hulk on kaugelt suurem. Lisaks sellele,
et méningate uuemate POP-de sisaldus
inimeste ja loomade organismis endiselt
touseb, kasvab ka kokkupuude vahem-
pusivate ja organismis vahem kuhjuvate,
kuid see-eest tdnapdeval praktiliselt
koikjal meie keskkonnas leiduvate kemi-
kaalidega. Lisaks toidule ja joogiveele on
tuvastatud uusi kokkupuuteallikaid nii
varem tuntud kui ka uuemate endo-
kriinststeemile kahjulike Ghenditega,
ning eriti just lastel nende kdest-suhu”
aktiivsuse ja kiirema ainevahetuse tottu.

Kiirus, millega endokriinstisteemiga



seotud haiguste esinemissagedus
kasvab, vélistab geneetilised pohjus-

ed selle tendentsi ainsa selgitusena,
viidates keskkondlikele ja muudele
mittegeneetilistele teguritele. Samas
holmavad rahvusvaheliselt kokkulepitud
ja tunnustatud endokriinstisteemi kah-
justavate kemikaalide testimismeetodid
vaid piiratud hulka praeguseks teada-
olevatest kahjulikest mojudest. Paljude
mojude testimiseks veel Uldtunnustatud
meetodeid ei eksisteeri, kuigi vajalikud
teaduslikud vahendid ja laboratoorsed
voimalused voivad olemas olla. Endo-
kriinststeemi kahjustavate kemikaalide-
ga seotud haiguste risk voib seega olla
oluliselt alahinnatud. Samuti alahindab
nende kemikaalide Uhekaupa uurimine
kahjulike ainete segude véi kombi-
natsioonide kahjulikkust, adekvaatselt
pole uuritud ka EDC-de seoseid mitme
samaaegselt esineva sindroomi voi
haigusega.

Probleemi muudab tésisemaks asjaolu,
et sarnaselt hormoonidele, mis aval-
davad retseptorvalkudega seondudes
moju juba vaikestes kontsentratsioon-
dies, on ka EDC-del véime toimida Ulivai-
kestes kogustes — ka niisugustes, millega
nii inimesed kui loomad ténapaeval
igapaevaselt kokku puutuvad, ning mida
on harjutud ohutuks pidama. Samas on
teada, et paljud ECD-d méjutavad sa-
maaegselt mitmete hormoonide toimet,
ning et erinevate EDC-de koosmaoju voib
anda tdiendavaid stinergilisi toimeid,
mida Uksikutel kemikaalidel ei tédheldata.
Ning Ulioluline on ka kemikaalidega
kokkupuutumise ajastus — organismi
arengufaasis viib see suurema téena-
osusega pddrdumatute kahjustusteni,
tdiskasvanute puhul aga véivad méjud
taanduda, kui kokkupuuted lakkavad.

Tahtsamad haigused organststeemide
kaupa, mida praegustest teadmistest
lahtudes seostatakse EDC-de méjuga
arenguperioodil:

« Reproduktiiv-/endokriinststeemi-
ga seotud haigused: rinna-/pros-
tatavahk, endometrioos, viljatus,
diabeet/metaboolne siindroom,
varajane puberteet, rasvumine.

 ImmuunsUsteem: vastuvotlikkus
infektsioonidele, autoimmuunhai-
gused.

« Kardiopulmonaarsisteem: astma,
sidamehaigused/hlpertoonia,
insult.

 Aju/ndrviststeem: Alzheimeri tobi,
Parkinsoni tébi, ADHD/&piraskused.

EDC-dega on seostatud ka neurokditu-
mislikke haireid - sh dusleksia, vaimne
alaareng, juba nimetatud ADHD ja
autism, mida esineb paljudes riikides
juba 5-10 protsendil lastest. Pediaatrili-
se astma esinemissagedus on viimase
20 aasta jooksul kasvanud enam kui
kahekordseks. Teatavad stinnidefektid
(naiteks meesuguelundite vaararen-
gud) on toéusuteel. Laste leukeemia ja
ajuvahi, samuti munandivahi juhtude
arv sageneb.

Kokkupuuted EDC-dega loote- voi véi-
kelapseeas voivad mojutada tervist kogu
edasise elu jooksul - nii puberteedieas,

soojatkamise eas, keskeas kui ka vanaeas.

Mis aga veel hullem — méned EDC-d
annavad toimeid, mis véivad kanduda
jargmistele polvkondadele. See téhen-
dab, et mitmete haiguste sagenemine
tanapéaeval voib olla osaliselt tingitud
ka meie vanavanemate kokkupuude-
test EDC-dega. Need mojud voivad iga
generatsiooniga slveneda nii arengu-
programmi kahjustuste edasikandumise
kui ka jargmiste polvkondade jatkuvate
kokkupuudete tottu EDC-dega.

Et seista vastu EDC-dest Iahtuvale glo-
baalsele ohule, on Ulevaate koostanud
teadlaste hinnangul vajalikud jargmised
sammud:

A.Teadmiste siivendamine EDC-de
kohta

Oluline on litkkuda seniselt Ghekaupa
kasitlemiselt — ks kemikaal korraga,
Uks haigus korraga, Uks doos korra-
ga — terviklikumale lahenemisele.

Uha tahtsam on uurida kemikaalide
segude/kombinatsioonide kahjulikke
maojusid, samuti vajame rohkem tead-
misi endokriinstisteemi funktsioneeri-
misest, et EDC-de mojusid hinnata.

B. EDC-de testimismeetodite aren-
damine

Kasutatavad testimismeetodid peavad
téotama korralikult. Vajalikud on uued
lahenemised, pidades silmas kemikaa-
lide hulka, mille kohta informatsioon
puudub. EDC-de uuringud viimase
aastakiimne jooksul on tuvastanud
kemikaalide keerulisi vastastiktoimeid
endokriinststeemiga, mida praegu ka-
sutatavad testimissiisteemid ei pruugi
tuvastada.

C. Kokkupuudete vahendamine
EDC-dega

On vaja laiendada kemikaalide ni-
mistut, millega kokkupuuteid peame
kontrollima. Vajame rohkem pikaaja-

lisi uuringuid EDC-dega kokkupuute
allikate kohta, eriti just kriitilistel
arenguperioodidel (looteperiood,
varane lapsepdlv ja reproduktiivne
iga). Lisaks toidule ja joogiveele on
kindlaks tehtud uusi kokkupuuteal-
likaid, sh hoonesisesed keskkonnad,
elektroonikatoodete imbertddtlemine
ja pragilad.

D. Endokriinsiisteemi mdjutavate
kemikaalide kindlakstegemine

Suureks valjakutseks on endokriin-
sUisteemi kahjustava potentsiaaliga
kemikaalide kindlakstegemine koikide
maailmas kasutatavate ja keskkonda
sattuvate ainete hulgast. Téendoliselt
hindame me praegu vaid jadmae
tippu” Ulesande teevad keerulisemaks
tundmatud ja tahtmatult tekkivad
korvalproduktid, mis moodustuvad
tootmis- ja poletamisprotsesside ning
kemikaalide keskkonnas transformee-
rumise kaigus. Kui naiteks ravimite

ja pestitsiidide puhul on I6pptootes
sisalduvate aktiivsete komponentide
dokumenteerimine kohustuslik, siis
paljude materjalide ja muude toodete
kohta see ei kehti. Me ei tea paljude
EDC-de allikad, kuni puuduvad dek-
laratsioonid toodete, materjalide ja
kaupade keemilise koostise kohta.

E. Teaduslike lahenduste ja innovat-
sioonide toetamine

Tegemist on globaalse probleemiga,
mis néuab globaalseid lahendusi.
Vajame rohkem programme, mis toeta-
vad koostdod ja andmete vahetust
teadlaste, riiklike agentuuride ja riikide,
arenenud maade ja arengumaade
vahel. Eesmargiks peab olema traditsi-
ooniliste institutsionaalsete ja teadus-
harudevaheliste barjaaride Uletamine,
interdistsiplinaarse ja multidistsiplinaar-
se meeskonnateaduse stimuleerimine.

F. Téendusmaterjali hindamismee-
todite arendamine

Praegu ei eksisteeri Gldtunnus-

tatud sUsteemi tdendusmaterjali
tugevuse hindamiseks, kui radgime
seostest kemikaalidega (sh EDC-
dega) kokkupuudete ja edasoodsate
tervisemdjude vahel. Puudub selge
ja labipaistev metodoloogia EDC-de
mojude hindamiseks tervisele, ning
seetdttu vajame uusi metodoloogilisi
ldhenemisi.



HORMOONIDE TASAKAALUSTAMINE

TOITUMISE ABIL

Annely Soots, toitumisterapeut

Hormoonid reguleerivad kehas
peaaegu koiki fUsioloogilisi
funktsioone. Meie vaatleme siin vaid
osakest sellest suurest slsteemist, ning
pltame ndidata, kuidas hormoonid
omavahel seotud on. Ukskoik
missugust hormoonststeemi osa
muutes mojutame me paratamatult
kogu slsteemi, ja selleks, et mdista
meie poolt antavaid toidusoovitusi,
on tarvis aru saada hormoonide
koostoimest ja sellest, kuidas
hormonaalse stisteemi osad omavahel
suhtlevad.

Hormoonide tootmine pole

pidev, see muutub vastavalt keha
vajadustele. Hormoonide tasemed
hoitakse fusioloogilistes piirides nn
neurohormonaalse regulatsiooni
abil, mis tagab eluks vajaliku
tasakaalu. Kogu keha kontrolliva
hormonaalse ststeemi keskus ajus
on hipotaalamus, mis mojutab
hUpoflusi ehk ajuripatsit. Hupofuusil

on neurohormonaalses regulatsioonis
keskne roll, sest tema hormoonid
stimuleerivad koikide kudede

t60d, sealhulgas nii neerupealiste
hormoonide, suguhormoonide kui
kilpndarmehormoonide eritamist.
HUpofliusi talitlust omakorda aga
reguleeritakse nii hiipotaalamuse
poolt eritatud hormoonide kui ka
endokriinnadrmete poolt eritatud
hormoonide tasemetega (vastavalt
[Uhike ja pikk tagasisidestus). Kui
kehasse koguneb mingit hormooni
liiga palju, antakse hipofiusi
eessagarale negatiivse tagasisidestuse
kaudu signaal selle hormooni tootmise
stimuleerimise vahendamiseks, ja
vastupidi.

Kuna hormoonid kontrollivad kogu
keha funktsioneerimist, on haired
hormoonsUsteemi tasakaalus seotud
paljude terviseprobleemidega.

Toitumisega saame mojutada

nii kogu hormoonststeemi kui
selle Uksikuid osi. Muidugi on see
suhteliselt aegandudey, sest toit ei

ole ravim, mille méju on sageli kiire.
Samas médjutavad ravimid tihti vaid
tagajdrgi, toitumist korrigeerides aga
saame likvideerida pohjuseid ning
toetada kogu stisteemi, saavutades
pusivamaid tulemusi. SUsteemi Uhe
0sa mojutamisest enamasti ei piisa

— naiteks neerupealiste Glekoormusest
tingitud kilpndarme alatalitlust ei saa
ainult kilpnaaret toetades likvideerida,
tuleb ka neerupealiste koormust
vahendada. Kull aga véib ststeem olla
sedavord tasakaalust véljas, et ainult
toitumisega seda ei paranda - siis on
vaja meditsiini- ja toitumisspetsialisti,
ning vahel ka pstihholoogi koostddd.

Peamised hormonaalsed hdired on
seotud kolme suure hormoonide
grupiga - neerupealiste poolt toodetud
hormoonid, suguhormoonid ja
kilpnaarmehormoonid. Sageli ei teata,
et need grupid ehk hormonaalsed
slisteemid on omavahel tihedalt
seotud, rddkimata nende seostest
pankreases toodetava insuliiniga, mis
on samuti hormoon. Ka liigne kehakaal
voib olla hormonaalne probleem.

Hormonaalseid probleeme
pohjustab sageli naissuguhormooni
ostrogeeni liig, seetdttu on oluline
vaadelda ksenodstrogeenide

ehk valiskeskkonnast parit
Ostrogeenilaadsete Uhendite moju
organismile. Samuti hormoonide
detoksikeerimist maksa poolt, mis
voéimaldab liigsetest hormoonidest
vabaneda. Hormonaalset stisteemi
saab mojutada toitumisega, samuti
soolestiku tervist parandades, sest
hormoonide tase meie kehas séltub
téepoolest ka soolestiku seisundist.

Ostrogeeniliia tekkimisse voib anda
panuse naiteks B-grupi vitamiinide
puudus - maks vajab dstrogeeni
detoksifikeerimiseks B-vitamiine, samuti
mineraalaineid ja antiokstdantseid
fUtotoitaineid, mida saame vaid
tervislikult toitudes. Maks muudab
toksilised Ghendid (milleks on ka liigsed
hormoonid) kahjutuks, sidudes need
glikuroonhappega ning eritades

koos sapiga soolde. Kui aga sooles

on bakterite tasakaal paigast dra
(dUsbioosiseisund), siis toodetakse



seal muuhulgas ensiimi nimetusega
beeta-glikuronidaas, mis [dhub sideme
soolde eritatud liigse 6strogeeni ja
glikuroonhappe vahel, véimaldades
Ostrogeenil tagasi organismi imenduda.
Selle enstiimi hulka saab vahendada
soole mikrofloorat méjutades — nditeks
probiootikumide abil. Soolde eritatud
ostrogeeniliia kehast véljutamiseks

on ka oluline valtida kdhukinnisust,
seda aga voimaldab taimetoit, mis

on kiudaineterikas. Lisaks sellele
soodustavad kiudained dstrogeeni
valjutamist ka mikrofloorat parandades
(toidavad hdid soolebaktereid) ja selle
kaudu beeta-gltkuronidaasi hulka
vdhendades.

OSTROGEENILAADSED UHENDID

Hormonaalsed probleemid on
tegelikult véga levinud. Nditeks oli
endometrioos varem véaga harv
ndhtus, praegu on Usna sage probleem
(puudutab umbes 10% fertiilses eas
naisi)'. Tegemist on eeskatt noorte
naiste haigusega, mis toob kaasa
viljatuse. Emaka limaskesta rakud
kasvavad sinna, kuhu nad kasvama ei
peaks, ning pdhjus on hormonaalne.
Emaka limaskesta rakke leitakse nii
munasarjadel kui vaagnaelunditel

ja isegi kaugemal - soolestiku jm
elundite pinnal. Peamine simptoom
on valu, mis tekib sellest, et need rakud
paisuvad ja veritsevad, reageerides
menstruatsioonitstkli faasidele. Valud
algavad koos menstruatsiooniga ning
vahel kestavad ka ovulatsiooni ajal.
Tavaliselt on valulik ka seksuaalthe ja
soole tihjendamine.

Uha enam uuritakse keskkonnast
parit toksiinide méju, nende seos
hormonaalsete probleemidega

on ammu kinnitust leidnud.
Ksenodstrogeenidel, nagu naiteks
pestitsiidijaagid, voib olla roll ka
endometrioosi patoflisioloogias.
Nad toimivad toksiliselt
immuunsUsteemile, suurendavad
okstdatiivset stressi ja hairivad
endokriinstdsteemi, suurendades

ka hormoonsoltuvate vahivormide
tekkeriski. Nii endometrioosi kui

ka meeste viljatust ja paljusid

teisi dstrogeendominantsusega
seotud hormonaalseid probleeme
seostatakse ksenodstrogeenidega.
Intensiivpollumajanduses toodetud
toiduainetes leidub taimemurkide
jadke, mis voivad organismis kdituda

sarnaselt dstrogeenidele. Samamoodi
toimivad teatud ravimijadgid,
plasttaarast ja -pakenditest parit
Uhendid, kosmeetikatoodetest
organismi sattuvad parabeenid

ja paljud téostusliku tootmise
korvalproduktid.

NEERUPEALISED

Neerupealised on vaikesed nddrmed,
mis asuvad neerude kohal, ning
nende Ulekoormust voib pidada kdige
levinumaks endokriinhaire vormiks.
Neerupealiste Glekoormuse peamiseks
pohjuseks on stress. Elame jarjest
stressirohkemas keskkonnas, millele
lisandub organismile péhjustatud
stress kehvadest toitumisharjumustest
(toitainetepuudus, Glemaarasest
suhkrust tingitud insuliinitulv jne).
Probleemiks voib olla ka, liigtervislik”
s6dmine, mil menddst jaetakse
taielikult vélja loomne valk ja rasvad,
tarbides vaid aed- ja puuvilja - ka see
mojutab hormonaalset tasakaalu.

Me vajame valkudest saadavaid
aminohappeid ning ka rasva ja
kolesterooli - nii neerupealiste
hormoonid kui suguhormoonid
toodetakse nditeks kolesteroolist.
Rasva- ja kolesteroolivaba toit ei ole
tervislik.

Neerupealiste koores toodetakse nii
kortisooli, aldosterooni kui ka natuke
suguhormoone, mis on reserviks
nende puuduse korral, nditeks
menopausis. Neerupealiste sasi aga
toodab hormoone, mis panevad meid
voitlema voi pdgenema — adrenaliini
ja noradrenaliini. (Pohjalikumalt voib
neerupealiste stressihormoonidest

ja organismi voitle-voi-pdgene
reaktsioonist lugeda naiteks Utah
Ulikooli geneetikakeskuse kodulehelt
http://learn.genetics.utah.edu/content/
cells/fight_flight/).

ADRENALIINI ULEKULLUS

Adrenaliini Gletootmine toob kaasa
palju terviseprobleeme. Adrenaliin

on ellujg@mise hormoon’, mida
vabastatakse rohkesti iga kord, kui

keha tajub ohtu. See kutsubki esile

nn voitle-voi-pdgene reaktsiooni,

mis mobiliseerib keha ressursid

ohuga toimetulekuks — suurendab
sidamelddkide sagedust, tostab
veresuhkru taset ja suunab energiarikka

vere lihastesse, et toetada flusilist
pingutust, ning ajju, mis peab olema
ergas ja valvel. Uhtlasi ahendab
adrenaliin veresooni organites, mida
me voitluseks otseselt ei vaja, nditeks
soolestikus ja neerudes. Verevarustuse
vdhenemisest ja lihaspingetest tingitud
reaktsioonid valjenduvad sageli
terviseprobleemides (lihas- ja peavalud,
tinnitus, rahutute jalgade stindroom,
hUperaktiivsus- ja tahelepanuhdire jt).

Loodus on ette ndinud niisuguse
reaktsiooni vaid lUhiajalisteks
ekstreemseteks juhtudeks. Kui

naiteks loom naeb vaenlast (vOi

saaki), vabastab tema keha rohkesti
adrenaliini, mis annab aju ja lihaste
jaoks katust - gltikoosi, ning loom
paneb plehku véi astub véitlusse,
pdrast seda adrenaliinitase langeb ja
toimub rahunemine. Inimesed seisavad
tdnapdeval tugeva stressiga silmitsi
liiga sageli ja vahel lausa pidevalt,

sest me suudame endale olukorrad
ohtlikuks motelda ka siis, kui fadsilist
ohtu polegi. Kérge adrenaliinitase aga
nduab lihaste t66d, et voitluse voi muu
fudsilise aktiivsuspuhangu abil pinge
lahendada ja keha sellest hormoonist
vabastada.

Stressoriteks, mille puhul keha
suurtes kogustes adrenaliini vabastab,
voivad olla naiteks liigne mura, pikad
reisid, t66- voi pereprobleemid,
rahalised mured, magamatus jms. Kui
niisugused olukorrad pole méoduva
iseloomuga, vaid pusivad, siis jaab
adrenaliinitase pidevalt kérgeks, ning
tekivadki terviseprobleemid. Liigne
adrenaliin toob muuhulgas kaasa
viha, sest voideldes peabki olema
vihane. Tanapéaeval ollakse vihased ka
igapdevaelus, see valjendub naiteks
,maanteevihas” kaasliiklejate suhtes
voi vihastamises ajalehest loetu voi
televiisorist nahtu dle, viha aga I6hub
tervist.

Ka kohv tostab adrenaliinitaset. Kohvis
sisalduv kofeiin on kesknérviststeemi
stimulant, mida ei leidu ainult kohvis,
vaid ka kakaos, tees (ka rohelises

tees, matetees ja guaraanas) ning
karastusjookides. Kofeiini toime kestab
umbes 4-6 tundi. See ergutab ajus
neuroneid, hUpofliUs aga tajub seda
ohuna ja annab neerupealistele signaali
adrenaliini vabastamiseks.



HUPO- JA HUPERGLUKEEMIA KUI
NEERUPEALISTE ULEKOORMAJAD

On veel Uks olukord, kus keha vabastab
adrenaliini. See juhtub siis, kui
organism ei saa toiduga piisavalt kitust
- glUkoosi. Eriti oluline on varustada
glUkoosiga pidevalt aju. Madal
veresuhkru tase ehk htpoglikeemia on
keha jaoks stress. Niisuguses olukorras
hakkab organism tootma glikoosi
maksas ladustatud glikogeenist ja
aminohapetest, ning selle protsessi
kdivitavad stressihormoonid.

Hupogltkeemiat pohjustab
ndlgimine, mis on kehale suureks
stressiks, tdnapdeval aga on selle
pohjuseks paradoksaalselt just
sUsivesikutega liialdamine.

Kui tarbida kiiresti imenduvaid
sUsivesikuid (naiteks kommid,
karastusjoogid, koogid ja kiipsised),
téuseb ka vere glikoositase kiiresti.
See toob kaasa rohke insuliini
vabastamise — insuliin on hormoon,
mille peamine Ulesanne on hoida
veresuhkru tasakaalu. Uks tee, kuidas
insuliin veresuhkru taset langetab,

on glikoosi viimine verest lihastesse
ja rasvarakkudesse. Mida kérgem on
veresuhkru tase, seda rohkem insuliini
vabastatakse, ja seda rohkem glikoosi
insuliini toimel verest eemaldatakse.
See toob aga kaasa htupoglikeemia
ehk veresuhkru taseme liigse languse,
mis omakorda kdivitab adrenaliini
vabastamise — mida madalam
veresuhkru tase, seda rohkem
adrenaliini. Selline rohke adrenaliini

ja insuliini koostoime on votmetegur
paljude tervisehairete tekkimises, sh
korge vererdhk, diabeet, liigne kehakaal
ja metaboolne stindroom.

Voitle-voi-pogene reaktsioonis peaks
adrenaliin aitama kdtust (glUkoosi)
ara poletada, insuliin aga tekitama
veres vaid ajutise glukoosiliia.
Ténastes oludes aga valitseb kehas
krooniline gltkoosiliig, mis koormab
insuliinitootmise ststeemi, samuti
toimub pidev adrenaliini tootmine.
FUUsilise tegevusetuse tottu ei

leia liigne glukoos kasutamist, see
ladestatakse I6puks rasvana, millega
kaasneb ka Ulekaal.

Stress stimuleerib adrenaliini
vabastamist, adrenaliin omakorda
pohjustab stressi. Stressi
voimendumise tdttu toodavad
neerupealised Uiha rohkem kortisooli.

KORTISOOL

Uks kortisooli peamistest
funktsioonidest on tosta veresuhkru
taset, et keha saaks ronkem kUtust
stressi pohjustava olukorraga
toimetulekuks. Iga kord, kui veresuhkru
tase touseb, toodetakse ka insuliini,
mis viib glUkoosi verest rakkudesse,
tuues kaasa hiipoglikeemia.
Reaktsioonina hipoglikeemiale
toodavad neerupealised adrenaliini ja
kortisooli, et veresuhkru taset uuesti
t6sta, ning seesugune hormoonide
kaskaadreaktsioon jaab korduma,
kuni stressist ei vabaneta. Sarnaselt
adrenaliiniga on ka kortisool seotud
rasva ladestumisega kéhupiirkonda.
Uhtlasi majutab kortisooliliig paljusid
keha sisteeme, nérgestades naiteks
immuunsUsteemi, takistades geenide
stinteesi, olles lihas- ja liigesevalude
ning unehdirete pohjuseks jne. Vere
glUkoositaset tostes soodustab liigne
kortisool ka insuliinresistentsust.

STRESSIHORMOONID JA
UNEHAIRED

Kortisooli taset organismis mojutab
unertm, kortisoolitase omakorda

aga unerttmi. Varahommikul on
kortisoolitase kérge, ning mida lahemal
uneajale, seda madalam. Me peame
66sel magama (kortisoolitase madal)
ja paeval tdotama (tase korge). Kui aga
kortisoolitase jaab ka dhtuks korgeks
voi touseb 6dsel liiga palju, siis toob
see kaasa unehaired. Ka 66sel eritab
keha kortisooli, sest me ei s66, me
nalgime, ja veresuhkru tase on madal.

Kui me ei tunne end hommikul
valjapuhanuna ja kipume 66siti drkama,
siis on see seotud stressihormoonide
ja veresuhkru tasemega. Kui 66sel on
veresuhkru tase vaga madal, siis on
kortisooli- ja adrenaliinitase korge,

mis dratab inimese Ules, ttUpiliselt

kella poole kolme ajal 66sel. Paljud
tahavadki 66sel midagi magusat

siUa. Stressihormoonide koérget taset
peetakse ka selja- ja kaelavalude, aga
ka rahutute jalgade sindroomi tiheks
pohjuseks. Tuletame meelde, et liigse
adrenaliini toimel ahenevad arterid
mitmetes kehapiirkondades. Ka kiilmad
kded ja jalad, mida peetakse madala
kilpnadrmefunktsiooni valjenduseks,
voivad olla tingitud stressiga seotud
veresoonte ahenemisest.

SUGUHORMOONID

Kas stress voib hairida ka
suguhormoonide tasakaalu? Vastus on
jah. Nagu ndgime, intensiivistub stressi
puhul neerupealiste funktsioneerimine,
et aidata organismil stressoriga toime
tulla. Kortisoolitase tduseb, aga kuna
kortisooli ja suguhormoone toodetakse
organismis samadest eelhormoonidest,
siis jatkub neid suguhormoonide jaoks
vahem. Eluohtlikus situatsioonis on ju
voitlemine tédhtsam kui paljunemine!

Nii suguhormoone kui kortisooli
toodetakse pregnenoloonist ja
progesteroonist.

Suguhormoonide tootmine kannatab
eeskatt siis, kui stress kestab pikemat
aega. Ning stressi allikaks voib olla ka
naiteks kestev veresuhkru tasakaalutus
kiirete sUsivesikute tarbimisest.
Stressoriteks on ka pdletikud,
seedeelundkonna probleemid ja
toidutalumatus (kérge kortisoolitase
voib olla ka reaktsiooniks varjatud
talumatusele, mis pohjustab haireid
seedekulgla immuunststeemis).

Kui keha toodab kroonilise
stressiseisundi tottu pidevalt suurtes
kogustes kortisooli, siis toimub nn
,eelhormoonide vargus” Eelhormoonid
pregnenoloon ja progesteroon
kasutatakse dra, ning nende puudus
toob kaasa 6strogeeni suhtelise liia. See
tahendab, et 6strogeeni ei pruugi olla
liiga palju, vaid progesterooni on liiga
vadhe — viimane on oluline 6strogeeni
toime tasakaalustaja. Sellest tekib
kehas nn éstrogeeniliia sindroom
koos 6strogeeni domineerimise
sUmptoomidega.

Veresuhkru tasakaalutus méjutab
suguhormoone.

Veresuhkru tasakaalutus méjutab
suguhormoonide tootmist mitte
ainult stressi tekitamise kaudu, vaid ka
otseselt. Kui veres on palju gltkoosi,
aktiveerib see meestel teatava
ensUUmi - aromataasi, mille liia korral
muudetakse testosteroon dstrogeeniks.
Aromataas aitab organismil

toota meessuguhormoonidest
naissuguhormoone, ning see enstitim
aktiveerub insuliinresistentsuse korral.
Aromataasi saab kull ravimitega
blokeerida, kuid see ei likvideeri
pdhjust. Insuliinresistentsed mehed
muutuvad sageli naiselikeks, sest
tekib ¢strogeendominantsus - nad on
rasvarindadega, madala libiidoga ja



emotsionaalsed. Kui arst diagnoosib
neil madala testosteroonitaseme ja
kirjutab valja testosteroonipreparaadi,
siis see on voitlemine tagajdrjega ja
probleemi ei lahenda, kuna liigne
kortisool ja insuliinresistentsus
muudavad ka lisaks manustatava
testosterooni ¢strogeeniks.

Naistega on kortisooliliia ja
insuliinresistentsuse puhul
sarnane, kuigi sisult vastupidine
lugu - insuliinitulv toob kaasa
teatava enstimi Uletootmise
munasarjarakkude poolt, mis tingib
dstrogeeni muutmise testosterooniks.
Selle meessuguhormooni liig ei ole
naisele hea, sest voib kaasa tuua
nditeks polUtsustiliste munasarjade
siindroomi ja soodustab aknet.

Niisiis ndeme, on insuliinresistentsuse
likvideerimise véi vahendamise
kaudu véimalik ka suguhormoone
tasakaalustada.

KILPNAARMEHORMOONID

Neerupealiste Glekoormus ja
liigne dstrogeen moéjutavad ka
kilponadrmehormoone.

Naiteks voivad madala
kehatemperatuuri ja energiatasemega
inimesed, kuigi need simptoomid
viitavad kilpnddrme alatalitlusele,

olla pigem neerupealiste
Ulekoormuseseisundis. Sest
alafunktsioneeriv kilpnaére on sageli
nadrmete tegevust reguleeriva
ajuripatsi teisene reaktsioon
neerupealiste Ulekoormusele. Sel juhul
kilpndarme hormoonidega toetamine
ei aita - need ei toimi, ning manikord
voib seisund isegi halveneda. Tegelda
tuleks algpdhjuse ehk neerupealiste
Glekoormust pdhjustavate teguritega,
seega siis stressi leevendamisega.

Koérge kortisoolitase takistab
mitteaktiivse kilpnadarmehormooni
muutmist aktiivseks hormooniks.
Tulemuseks on olukord, kus
kilponaarmehormoonid on kull olemas,
kuid aktiivset, kudesid mojutavat
hormooni on liiga vahe.

Kérge ostrogeenitase aga tostab
kilponadrmehormoone siduva globuliini
hulka, millega vdahendab samuti

vaba ehk aktiivse hormooni taset. Nii
liigne kortisool kui 6strogeen toovad
varem voi hiljem kaasa resistentsuse
kilpndarmehormoonide suhtes

—organism lihtsalt ei reageeri enam
nendele, vahendades hormooni
seondumist kudede retseptoritega.

Mida peaks hormoonide
tasakaalustamiseks tegema?

VAHENDA EMOTSIONAALSET STRESSI.
Stress on toimetuleku soodustaja
eriolukordades, me ei tohi olla pidevas
stressis. Vajadusel leia endale abiks
psiihholoog. Ara métle ennast stressi,
ara ela pidevas hirmus, dra kujutle
olukordi ohtlikumatena, kui need
tegelikult on.

Stressi langetamiseks on darmiselt
oluline piisav flusiline aktiivsus. Koik
me teame, kui hea tunne tekib parast
flusilist koormust — see tuleneb kehas
vabanevatest endorfiinidest ehk
heaoluhormoonidest.

Veresuhkru taset saab tasakaalustada
toitumisega. Juhiseid selleks leiate ka
mitmetest meie ajakirja varasematest
numbritest.

Hormonaalse tasakaalu haireid
aitavad korrigeerida ka bioidentsed
hormoonid, kuid nende kasutamiseks
tuleb pdorduda spetsialisti poole, kes
Uhtlasi saab aidata analdside abil
hormoonide puudujddke tapsemalt
tuvastada.

Kuna kortisooli eritamine on seotud
keha energiavajaduse rahuldamisega,
siis hoolitse selle eest, et organism
saaks piisavalt toitaineid, ning toitu nii,
et veresuhkur oleks tasakaalus:

- Ara liialda kiirelt imenduvate
sUsivesikutega.

- SO0 paeva jooksul vahemalt kolm
korda, ning vota vahepalasid.

- Kéik toidukorrad peaksid
sisaldama aeglaselt imenduvaid
sUsivesikuid, valku ja rohkesti
aedvilja.
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Sagedasemad hormonaalsed probleemid

Triin Eller MD, doctor medicinae, toitumisndustaja

Menopaus on aeg naise elus, mil menstruatsioonid I6pevad. Olulisemateks kaebusteks on kuumahood, peavalud, atroofiline vagi-
niit, sagedased kuseteede péletikud, kilmad kded ja jalad, keskendumisprobleemid jmt. Menopausi jéudes langeb munasarjades
ostrogeenide ja progesterooni stintees. Vastusena stinteesib ajuripats enam luteiniseerivat ja folliikuleid stimuleerivat hormooni, et
endist olukorda taastada. Seepeale stinteesitakse munasarjades ja neerupealistes enam meessuguhormoon testosterooni, mis rasva-
rakkudes muudetakse dstrogeeniks. Ostrogeeni koguhulk jaab siiski madalamaks kui reproduktiivses eas naistel, samas piisab sellest
hormoonist enamasti tervele naisele. Progesterooni tootmine lakkab aga peaaegu taielikult.

Premenstruaalseks siindroomiks (PMS) nimetatakse menstruaaltstkli teises faasis enne menstruatsiooni esinevaid simptomeid.
Sagedasemateks kaebusteks on energiataseme langus, pingetunne, arrituvus, meeleolu alanemine, peavalud, muutunud seksuaalne
iha, rindade valulikkus, seljavalud, kdhupuhitus ja sérmede ning htppeliigeste paistetus. Esineb ka letargiat, kdhulahtisust véi —kin-
nisust, isumuutusi (sageli magusaisu), aknet. Hinnanguliselt kannatab selliste hairete all 30-40% menstrueerivatest naistest. Enamasti
on simptomid kerged.

Simptomid on tingitud normaalse menstruatsioonitsikli ajal esinevatest muutustest erinevate hormoonide sekretsioonis. Tstkli esi-
mesel poolel kiipseb munasarja folliikulis munarakk, sellel perioodil suureneb 6strogeeni tootmine. Parast ovulatsiooni moodustub
folliikulist kollakeha, mis produtseerib peamiselt progesterooni, tstkli teise poole hormooni. Kui viljastumist ei toimunud, vaheneb
selle tootmine jarkjargult umbes 14 pdeva jooksul, et uus tsikkel voiks taas alata.

PMS puhul ei esine Uhte ja kindlat pohjust. On néidatud, et moénedel PMS-i all kannatavatel naistel on liigkdrge hupofudsist parit
prolaktiini tase, ménedel juhtudel on tegemist dstrogeeni/progesterooni kérge suhtarvuga, kilpnadrme alatalitlusega, liigkorge follii-
kuleid stimuleeriva hormooni tasemega 6-9 pdeva enne mensest, voi liigse aldosterooni produktsiooniga neerupealistes (pdhjustab
vee ja naatriumi peetust organismis). PMS-i Ghe seletusena on toodud ka neurotransmitterite haireid ajus ja ajukoe liigset tundlikkust
hormoonmaojudele. Madal serotoniinitase on enim ndidatud muutus. Vastavalt erinevatele voimalikele péhjustele on toitumuslik
|lahenemine neile simptomitele samuti erinev.

Poliitsustilised ovaariumid on hormonaalne tasakaalutus, mida esineb umbes 10 % -I naistest. Selle haire korral on tdusnud mees-
suguhormoonide tase, ultrahelis on ndha munasarjades tsistid, menses on ebaregulaarne. Sageli kaasneb meestudpi karvakasv,
akne, kaalutéus, sageli ka vererdhu téus, korge kolesteroolitase ja tlakeha rasvumine. Tépne pdhjus on seni teadmata, Uks sindroomi
tagajargedest on insuliinresistentsuse teke, ning toitumisteraapias on oluline veresuhkrut tasakaalustav dieet.

Endometrioos on hdire, mille puhul emaka limaskesta rakud esinevad vdljaspool emakadont. Kaebusteks on sageli valulikud
menstruatsioonid, valud kohus, valulik sugulhe ja lastetus. Vdljaspoole emakaddnt kasvanud rakud on hormoontundlikud ning voi-
vad menstruatsiooni ajal samuti veritseda, veritsuskolletesse voib tekkida poletik. Poletikust tekkinud liidete korral voib valu olla
igapdevane. Endometrioosi korral on tegemist dstrogeeni liiaga, tstkli teisel poolel on see liig suhteline, tingitud progesterooni véhe-
susest. Riski tostavad ka vdliskeskkonnast parit ksenodstrogeenid.

Andropaus. Nii nagu naistegi puhul, vdheneb hormoonide slintees eaga ka meestel. Testosterooni tootmine ei lakka taielikult, kuid
madal testosteroonitase voib pohjustada vasimust, lihasmassi vahenemist, jdudluse vahenemist, Gldist viletsamat enesetunnet, ala-
nenud seksuaalset voimekust, depressiooni, kehakaalu tdusu ja rasvkoe Umberpaiknemist kehal (nt rasvarinnad), kirjeldatud on ka
oist higistamist. Pikaaegselt tduseb risk sidame-veresoonkonna haigustele, luukoe tiheduse vahenemisele ja luumurdudele, meta-
boolsele sindroomile ja teist tiupi diabeedile, naha ja juuste kahjustusele, kognitiivsetele héiretele. Testosterooni langust soodusta-
vad alkoholi liigtarbimine, stress ja munandite liigselt soojas hoidmine, samuti ksenodstrogeenide saamine keskkonnast.

Prostata suurenemise korral iimnevad uriini véljutamise hdired: sagenenud urineerimine, tung urineerida, 6ine urineerimine, ras-
kused urineerimise alguses, katkendlik juga voi aeglane uriinivool. Prostata suurenemine tekib elu jooksul enam kui 509%-I meestest,
selle hdire esinemissagedus ulatub 5-10%-st 30-aastaste hulgas kuni 90%-ni vanuses Ule 85 aasta. Testosterooni stintees vaheneb
eaga, teiste hormoonide - prolaktiin, dstradiool, suguhormoone siduv valk, luteiniseeriv hormoon ja follikuleid stimuleeriv hormoon
- suhteline tase aga tduseb. Oluliselt tduseb eesndarmekoes testosteroonist siinteesitava dihiidrotestosterooni tase. Ostrogeen, mille
suhteline tase samuti téuseb (eriti Glekaalu korral), vdhendab testosterooni ja dihidrotestosterooni valjutamist, aidates muutusele
tekkimisele kaasa.

Hiipotiireoidism ehk kilpnaarme alatalitlus on endokrinoloogiline haire, mille korral kilpndédrme hormoonide stintees jadb puu-
dulikuks. Tegemist voib olla esmase hdirega, mille korral hdire pohjus leidub kilpnddrmes endas, teisese hdirega, kui ajuripatsi voi ka
hUpotaalamuse tasemel ei toodeta hormoone, mis algatavad kilpnadrmesse hormoonide stinteesi. Kilpnddrme alatalitluse korral
esinevad jdrgmised nahud: depressioon, kaalutous ja raskused kaalu kaotamisel, kuiv nahk, 6hukesed ja murduvad kilned, liigeste
jaikus, peavalud, vere lipiidide tasakaaluhdired, vasimus voi letargia, maluhdired, menstruaaltstkli haired, korduvad péletikud, kilma-
tundlikkus, juuste 6henemine, hadlemuutused ja kohukinnisus. Hinnanguliselt 5-10%-I tdiskasvanutest esineb kilpnddrme alatalitlus,
naistel esineb seda seisundit tunduvalt sagedamini kui meestel. Enamik kilpnddrme alatalitlusjuhtudest on autoimmuunse geneesi-
ga.

Hiipertiireoidismi ehk kilpnaarme liigtalitluse korral toodetakse kilpnddrme hormoone liiga palju, 85%-I neist juhtudest on tege-
mist Graves'i tdvega. Tegemist on autoimmuunse haigusega, mille korral esinevad veres antikehad, mis seonduvad kilpnaarme TSH
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retseptoritega ning aktiveerivad kilpnaarme hormoonide tootmist. Nende suur hulk omakorda langetab tagasisidestusmehhansimi
alusel hipoftusist TSH ehk kilpnaaret stimuleeriva hormooni tootmist, ja selle tase veres langeb. Haire korral on tavalised nérkus,
higistamine, kaalukaotus, narvilisus, kdhulahtisus, kuumatalumatus, arrituvus, vasimus, juuste Uhtlane valjalangemine. Stidame 166-
gisagedus téuseb, nahk on soe, dhuke ja niiske, silmad punduvad silmakoopast valja, esineb treemor, voivad tekkida naha pigmen-
tatsiooni muutused. Kilpnadre on suurenenud ja pehme, veres on tdusnud kilpnddrmehormoonide T3 ja T4 tase. Naistel esineb seda
hdiret kaheksa korda rohkem, enamasti vanuses 20-40. Riski tdstavad liigne stress, parilik soodumus ja joodiliig.

Soovitatavad toidulisandid ja toitumuslik abi hormonaalsete probleemide korral

» Tasakaalustatud toitumine (tdisvaartuslikud valgud aminohapete allikana, madala GK-ga susivesikud, tasakaalustatud
rasvad), eriti oluline on tasakaalustada veresuhkru tase.

« Taimse (eeskatt flitoostrogeene sisaldava) toidu osakaalu téstmine. Toortoidu osakaalu téstes saame ka rohkem vita-
miine, mis kuumutamisel haviksid (nditeks C-vitamiin ja foolhape).

» Heade soolebakterite saamine toiduga voi probiootiliste preparaatide kasutamine, soolestiku immuunsuse toetamine.
 C-vitamiin kombineerituna flavonoididega, E- ja D-vitamiin ning B-riihma vitamiinid toidulisanditena.

» Mineraalainetest eeskatt magneesium, tsink, kaltsium ja kroom toidulisanditena (head toiduallikad on taisteravili,
seemned ja pahklid).

o Kaladlist voi krillidlist saadav EPA ja DHA, samuti soovitatakse gamma-linoleenhapet, mida sisaldavad kuningakepi- ja
kurgirohudli.

» Tousnud poletikunditajate korral peaks valtima poletikulisi protsesse soodustavaid toiduaineid, nagu naiteks suhkur,
liha, piim, juust, munad, valge riis ja jahu. Péletikku alandavad toiduained on marjad, varsked puuviljad, roheline lehtvili,
kala, seemned, pahklid, sibul ja kdslauk.

« Taimeravina mungapipar, hélmikpuupreparaadid, naistepuna, safran, Zenzenn, aasristik, hiina heinputk, maca juur,
kobar-lursslill, metsik jamss ja lagrits.

» Maksafuntsiooni ja detoksifikatsiooniprotsesside toetamine.
o Optimaalne flusiline koormus.
« Alkoholi tarbimise piiramine.

« Kilpnaarmehormoonide stinteesiks on vajalikud jood ja aminohape tirosiin. Joodi tdiendav manustamine on vajalik
vaid siis, kui joodipuudus on kindlaks tehtud. Mineraalainetest ja vitamiinidest osalevad kilpndarmehormoonide stintee-
sis tsink, seleen ning A- ja E-vitamiin.

« Kilpndarmeprobleemide korral peab vajadusel piirama goitrogeene sialdavaid toiduaineid: kapsad, kaalikas ja naeris,
sinepipealsed, rapsiéli, soja, maapahklid, hirss, madardigas, vesikress. Goitrogeenid parsivad joodi omastamist kilp-
nadarme poolt, péhjustades kilpnddrme suurenemist e. struumat. Goitrogeenid ei ohusta inimesi, kellel on hastitoimiv
kilondare ja normaalne joodi tase.
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Futoostrogeenid - taimsed abimehed

Ene Spriit, toitumisnoustaja

FUtoostrogeenid ehk taimsed dstrogeenid on taimse pari-
toluga mittesteroidsed Uhendid, mis keemiliselt struktuurilt
erinevad suguhormoonidest, kuid kaituvad organismis nen-
dega sarnaselt. Fitodstrogeenide biokeemilise toime sarna-
sus kehas toodetavatele dstrogeenidele on leidnud kinnitust
mitmetes kliinilistes uuringutes. Ostrogeenid majutavad nii
nais- kui meessuguorganite kasvu ja toimimist, menstruaalt-
sUkli regulatsiooni ja luude mineraliseerumist, omades moju
ka kesknarviststeemile ja sidame-veresoonkonnale.

Taimse paéritoluga 6strogeenidel on organismile tasakaalus-
tav toime, nad on efektiivsed nii suguhormoonide puuduse
(nditeks menopaus) kui liia (nditeks puberteediiga) korral,
tasakaalustades hormoone nii naistel kui meestel. Nad on
tunduvalt nérgema toimega kui kehas toodetud dstrogee-
nid, naiteks isoflavoonide toime tugevus organismile on
umbes 1/100 hormoonsUsteemi poolt toodetud dstrogeeni
toimest'.

Huvi fltodstrogeenide vastu on plahvatuslikult kasvanud
viimase 25 aasta jooksul. See on osaliselt seotud asjaoluga,
et hormoonasendusravi, mida kasutatakse naistel meno-
pausist tingitud simptomite vahendamiseks, on tekitanud
ebasoovitavaid kérvalmaojusid. Naiteks 1991. a. alustatud
uuring, mis hélmas rohkem kui 160 000 50-79 aastast naist
(WHI -Women's Health Initiative), katkestati 2002. a. seoses
hormoonasendusravi preparaatide poolt péhjustatud
ebasoodsate korvaltoimetega?. Arvatakse, et fltodstrogee-
nidel niisuguseid kérvaltoimeid ei ole, ja seetéttu uurivad
teadlased, eriti alates 2002. aastast, looduslike alternatiivide
kasutamise voimalusi. Identifitseeritud on 20 erinevat futo-
hormooni 300 taimel 16 perekonnast®. Taimedes avastatakse
jarjest uusi Uhendeid, mis kdituvad inimorganismis sarnaselt
ostrogeeniga.

Dr. Kenneth Setchelli hinnangul on fltodstrogeenide eba-
piisav tarbimine ka Uheks nn lddne haiguste’, nagu naiteks
sidame-veresoonkonnahaigused, kasvajad ja osteporoos,
kiire leviku pohjuseks* . Teaduslikud uuringud nditavad seda
- on leitud seoseid ebapiisava dstrogeenitaseme (liiga madal
vOi korge) ja mitmete raskete haiguste vahel, ning saadud
kinnitust, et fUtodstrogeenid aitavad véhendada riski haiges-
tuda sidame-veresoonkonnahaigustesse, rinna- ja eesnaar-
mevahki ning osteporoosi. Toidulisanditena kasutatakse
fltoostrogeene hormoonasendusravi asemel menopausi
sUmptomite vahendamiseks naistel, kellel on ilmnenud
ravimite kasutamise korvalmojud.

Fiito6strogeenide kasulikest omadustest voib esitada
tisnagi pika loetelu:

« fltoostrogeenid jdljendavad 6strogeenide toimet, kui
viimaste tase organismis on liiga madal,

« toimivad antidstrogeenidena, kui dstrogeenide tase
organismis on liiga korge,

« aeglustavad luustiku mineraalse tiheduse vahenemist
ostrogeenide defitsiidi korral,

« stimuleerivad uute luurakkude teket (kui see toime leiab
edasistes kliinilistes uuringutes enam kinnitust, voib ge-
nisteinist (Uks isoflavoonidest) saada osteoporoosiravim),

« neil on antiokstdantne toime,

» nad kaitsevad antidstrogeense ja antiokstdatiivse toime
tottu rinnavahi eest,

« vdhendavad menopausiga seotud vaevusi (kuumahood,
dine higistamine),

« pidurdavad ateroskleroosi arengut ja alandavad vere
kolesteroolitaset,

« toetavad naha, juuste ja kiilnte tervist,

« aitavad vdhendada moéningate slinteetiliste 6strogeeni-
de ja saasteainete kahjulikku méju.

Ostrogeenseid (ihendeid on inimeste igapaevases toidus,
nditeks on neid ménedes maitsetaimedes (oregano, tiu-
mian), seemnetes (lina- ja seesamiseemned), kdogiviljades
(ktdslauk, porgandid, kartul), kaunviljades (soja, oad, laatsed),
puuviljades (datlid, 6unad, granaatéunad, kirsid), teraviljades
(rukis, nisu, riis) ja jookides (vein, kohv). Fiitodstrogeenid ja-
gatakse kolme suuremasse gruppi: isoflavoonid, lignaanid ja
kumestaanid. Enam esineb meie toiduvalikus kahte esimest
tlupi futodstrogeene: isoflavoone eeskdtt sojaubades ja
neist valmistatud toodetes, mida tarvitatakse rohkem Aasias,
lignaane aga ka ladneriikide tavapdrastes toiduainetes, nagu
seemned (suurim sisaldus linaseemnetes), taisteraviljad,
marjad, juur- ja puuviljad ning péhklid. Seetéttu on isoflavoo-
nide ja lignaanide moju inimeses tervisele ka kdige rohkem
uuritud.



Kaasaegne nn ladnelik toiduvalik sisaldab futodstrogeene
vdga vahe — naiteks USA-s ja Suurbritannias on toiduga
saadav keskmine flitoostrogeenide kogus hinnanguliselt alla
1mg péevas’. Samas koosnevad traditsioonilised Vahemere-
maade ja Aasia dieedid suures osas niisugustest taimsetest
toiduainetest (koodgivili, pahklid, taisteratooted ja kaunvili,
eeskatt soja, herned, ladtsed, kikerherned), mis sisaldavad
rohkesti flitoostrogeene. TiUpiline Kagu-Aasia dieet sisaldab
nditeks 25-100 mg fitodstrogeene péevas®. Aasia maades,
kus tarbitakse rohkesti sojatooteid, on elanikel vdiksem risk
haigestuda sellistesse haigustesse nagu hormoonséltuv
rinna- ja emaka limaskestavahk ning osteoporoos, samuti on
harv menopausiga seotud simptomite esinemine’. Kuiaga
Aasiast saabunud immigrandid on ménda aega toitunud nn
ladneliku dieedijargi, kus on rohkem rasva- ja valgurikkaid
ning vahese kiudainetesisaldusega toite ja vaiksem soja-
tarbimine, suureneb nende risk haigestuda eelnimetatud
haigustesse margatavalt.

Teadlased uurisid soja tarbimise (isoflavoonide allikas) ja
rinnavahi seoseid Ameerikas elavatel Aasia pdritoluga naistel.
Leiti, et naistel, kes teismelistena tarbisid soja vahemalt

kord naddalas, oli rinnavahki haigestumise risk tdiskasvanuna
tunduvalt vaiksem. Rohkem kui 1000 naiselt, sh 501 rinna-
vahiga patsiendilt kusiti, kui tihti nad olid tarbinud sojatoite
nagu tofu, sojapiim ja miso. Selgus, et neil, kes tarbisid
rohkesti sojatooteid nii teismeliseeas kui tdiskasvanuna,

oli risk rinnavahki haigestuda 47% vaiksem. Neil aga, kelle
mendds oli tdiskasvanuna vahe sojatooteid, kuid olid neid
tarbinud regulaarselt teismeeas, oli risk 23% vaiksem. Naistel,
kes teismeeas olid tarvitanud vahe ja téiskasvanueas palju
sojatooteid, erilist riskiprotsendi vahenemist ei téheldatud.
Uurimused viitavad sellele, et rohke flitoostrogeene sisalda-
vate sojatoodete tarbimine teismeeas vahendab rinnavahi
riski, ja risk vaheneb veelgi, kui jatkatakse flitoostrogeenide
tarbimist ka téiskasvanuna®,

Uuritud on ka futodstrogeenide moju diabeedile ja Ulekaa-
lule, ning leitud, et sojas sisalduvad isoflavoonid ja linaseem-
netes leiduvad lignaanid véivad parandada kontrolli veres-
uhkru tle ning méjuda soodsalt insuliinresistentsuse korral.
Futoostrogeenid voivad soodustada kaalu alanemist ning
langetada triglutseriidide ja nn,halva” kolesterooli taset.
Isoflavoonid ja lignaanid méjutavad organismi erinevaid
mehhanisme, mis vastutavad insuliini tootmise eest, samuti
on nende toime seotud antioksldatiivsete omadustega’.

Futoostrogeenide allikaks voiksid olla pigem toiduained,
mitte toidulisandid, kuna alati ei pruugi viimaste flitoostro-
geenidesisaldus kontrollitud ja tapselt teada olla. Kui mendu
on vaheldusrikas, siis pole fltoostrogeeniderikkast toidust
voimalik saada niisuguseid fitodstrogeenide koguseid, mis
oleksid tervele inimesele ohtlikud. Mis puutub lisanditesse,
siis nditeks Uhes 2009. aastal koostatud 174 uuringu (kokku
osales neis 9629 inimest) metaanalliUsis leiti, et ainukesed
moddukad korvalmaojud, mida futodstrogeene toidulisandi-
tena tarvitanud inimestel taheldati, olid seotud seedimisega
(kdhulahtisus, puhitus, iiveldus)'™. Vdga suurtes kogustes
voivad aga futodstrogeenilisandid toimida kehas ravimitena?,
mistéttu lisandite tarvitamine tuleks kooskdlastada tervise-
spetsialistiga, eriti kui tarvitajal on mingeid tervisehdireid.

Et saavutada organismis Uhtlane ja piisav fUtodstrogeenide
tase, peaksime neid sisaldavaid toiduaineid sédma iga paev.

Flitoostrogeenide sisaldus méningates

toiduainetes (mcg/100g):"
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Linaseemned 379380
Sojaoad 103920
Tofu 27150,1
Sojajogurt 10275
Seesamiseemned 8008, 1
Taisteraleib 4798,7
Sojapiim 29572
Hummus 993
Kluslauk 603,6
Mungoaidud 495,1
Kuivatatud aprikoosid 4445
Alfalfaidud 441 4
Kuivatatud datlid 3295
Paevalilleseemned 216
Oliivoli 180,7
Rukkileib 146,3
Mandlid 131,1
Korvits 113,7
Rohelised oad 105,8
Brokoli 94,1
Kapsas 80,0
Virsikud 64,5
Maasikad 51,6
Vaarikad 47,6
Oliivid 39,5
Maguskartul 36,7
Ladtsed 36,5
Johvikad 34,9
Maapahklid 345
Sibul 32
Mustad s6strad 20,8
Apelsinid 19
Mustikad 17,5
Spinat 14,6
Roheline tee 13
Punased oad 104
Mustad oad 9,7
Tomat 96
Mais 9
Must tee 8,9
Aeduba 8,1
Kohv 6,3
Ounad 49
Kikerherned 47
Arbuus 29
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Dr Setchell ja Sue Radd esitlevad oma raamatus stisteemi

.7 sammu fiitodstrogeeniderikka mentiiini’; kus toovad vilja
toiduainete grupid, mida peaks igapdevaselt tarbima. Igast
grupist tuleks iga pdev valida vdhemalt 1 toiduaine.* Kdes-
oleva artikli autor on toodud soovitusi kohandanud vasta-
valt toitude kdttesaadavusele Eestis:

1. Sojatooted ja linaseemned
o Edamame oad (sojaoad), Eestis saadaval kilmutatult-
keedetult ja snakina véi lisatuna salatisse.

« Sojahakklihakaste spagettidele voi lasanje
valmistamisel, sojaburgerid, sojaviinerid, sojajuustud,
sojamadrded, ,sojaliha”. (Meil mitdavatest sojatoodetest
ei sisalda geenmuundatud soja firma Bon Soya OU poolt
pakutavad tooted.)

« Sojajahu tavalise nisujahu asemel pagaritoodetes.

« Tofu - salatites, pajaroogades, hamburgeri vahel liha
asemel.

 Sojajogurt.

« Sojapiim lisatuna smuutidesse, putrudele.

« Jahvatatud linaseemned lisatuna

hommikusddgihelvestele, jogurtile, smuutidesse,
salatitesse.

« Linaseemnetega rikastatud pagaritooted

2. Kaunviljad

« Herned ja kikerherned, kikerhernestest ja seesamiseem-
nepastast valmistatud hummus, falafellid ehk kikerher-
nepallid jms.

« | ddtsed, aed- ja pdldoad

3. Puuviljad

Vahemalt 2-3 eri liiki puuvilja paevas varskena. Enamus
tuntud puuvilju sisaldab fltoostrogeene, kuivatatud puu-
viljad sisaldavad neid aga kontsentreeritud kujul.

4. Koogiviljad

Paeva jooksul véimalikult palju erinevaid koédgivilju, ning
mida varvilisemaid, seda parem. Léunaks naiteks salat
erinevatest rohelistest lehtsalatitest avokaado ja kirssto-
matiga, Ohtusddgiks aga pajaroog, milles on porgandit,
brokolit ja lillkapsast. Lisada ka alfalfa- ehk lutserni- voi
mungoaidusid, mis sisaldavad rikkalikult fltodstrogeene.

5.Taisteraviljatooted

Taisteraviljast valmistatud puder véi téisteraleib, li-
naseemnetega rikastatud taistera-pagaritooted.

6. Pahklid ja seemned

Vahepalana peotdis mandleid, kreeka véi makadaamia
pahkleid, leivamaardena tahhiini voi maapahklivoi.

7.Joogid

Piisavas koguses vett. Smuutid ja viljalihaga mahlad. Tass
kohvi paevas, erinevad teed.

Fltoostrogeeniderikkad toiduained on enamasti ka oluliseks
taimsete valkude, heade rasvhapete, vitamiinide, mineraali-
de, kiudainete ja muude futotoitainete allikaks. Eriti olulised
on futodstrogeeniderikkad toidud naistele, aga ka meestele
on need hormoonsUsteemi tasakaalustajatena olulised.
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Praeguseks on paljud kursis paleodieedi vaimustusega
ning kuulnud ka LCHF dieedist. Juba pikemat aega

on olnud kuulda diskussioone teemal, kas paleodieeti
suhtuda tosiselt voi mitte. Sama kehtib madala susi-
vesikute- ja korge rasvasisaldusega LCHF dieedi (low
carbohydrate, high fat) kohta. Kas tegu on jarjekordsete
mottetute moedieetidega voi tuleks neisse aupakliku-
malt suhtuda?

Siret Saarsalu on nende dieetide olemust vaaginud
oma artiklis ,Paleo- ja LCHF dieedid - uus mood voi
midagi enamat?”, mida saab detsembrinumbri tasuta
lisana lugeda meie ajakirja kodulehelt
www.toitumisteraapia.ee.
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KONTROLLITUD SUSIVESIKUTESISAL DUSEGA

Annely Soots, toitumisterapeut

Oluline on

« Siilia regulaarselt ja viis korda paevas (kolm péhitoi-
dukorda ja kaks vahepala) - see kiirendab ainevahetust,
hoiab veresuhkru tasakaalus ja vahendab korraga s¢6davaid
koguseid.

« |gal toidukorral kontrollida siisivesikute hulka ja tiitpi.

« Jatta toiduvalikust taiesti valja valge suhkur, saiakesed ning
kuivatatud puuviljad.

« Parimaks magustoiduks on madala GK-ga puuviljad ja
marjad.

« Suurendada varske toidu osakaalu, et saada vitamiine, mis
kuumutamisel havivad.

« Piirata alkoholi, eriti 6lle ja magusate alkohoolsete jookide
tarbimist.

« Juua koikide toidukordade vahel klaas vett, valtida mahlu
ja karastusjooke.

« Suurendada madala GK-ga kddgiviljade tarbimist kas
salatitena, aurutatult, suppidena vm moel.

« LUlitada menuusse kaunviljad, sealhulgas ldatsed, samuti
seemned ja pahklid.

Hommikus66gi naiteid
OMLETT koos uhe viilu rukkileivaga, kérvale rohkelt varsket

salatit (voib votta seda, mis 6htul tehtust jarele jadnud) voi
kurki, tomatit, paprikat
« Omlett rohke sibula ja maitserohelisega (till, petersell ja
roheline sibul hakitult)
« Omlett seente (nditeks Sampinjonid voi kukeseened) ja
maitserohelisega
« Omlett paprika ja maitserohelisega
KAKS TAISTERA-RUKKILEIVAVIILU (soovitatavalt ilma nisujahu-

ta) munasalati, avokaadokreemi voi taimepasteediga, korvale
varsket salatit voi paar tomatit ja kurki.

o MUNASALAT: haki keedumuna kahvliga, 16ika peeneks Uks
punane sibul ja paprika, lisa hakitud maitseroheline (roheli-
sed sibulavarred, till ja petersell) ning lusikatdis majoneesi.

« AVOKAADOKREEM: purusta avokaado kahvliga (avokaado
peab olema nii pehme, et ndpuga vajutades natuke vetrub.
Kui Uks avokaadopool jaab Ule, siis jata selle sisse kivi ja pane
kiles voi karbis killmkappi, nii ei tdmbu avokaado seistes
mustaks). Maitsesta soola ja pipraga, haki sisse paprikat,
tomatit vm vérsket ning maitserohelist.

o TAIMEPASTEET: saadaval on oliivi-, paprika-, madaroika-,
seene- jm valmispasteedid, samuti hummus ehk kikerherne-
pasteet seesamiseemnepastaga. Ise voib valmistada nditeks
|adtsepasteeti, saumikserdades keedetud lddtsed ja paikese-
kuivatatud tomatid 6lis.

VARSKE SALAT sobib hommikusddgi kérvale, aga ka karbiga
toole kaasa vétta.

Haki naiteks kurk, tomat, mahepaprika ja jadsalat, sega extra
virgin oliivioli ja maheda balsamikastmega, lisa natuke soola
ning kanepi- ja koérvitsaseemneid. Kanepiseemneid voib

ka puistata koikidele toitudele voi stiia niisama, need on
heaks oomega-3 rasvhapete allikaks, nagu ka seederman-
niseemned ja chiaseemned. Viimased sisaldavad oomega-3
rasvhappeid eriti rohkesti. Salatile véib lisada rukolat jt
lehtvilju, rohelist sibulat, lillkapsa ja brokoli 6isikuid, oliive,
avokaadot jmt.

TAISTERAHELBEPUDER ilma suhkru ja moosita. Soovitatav on
valtida nisu — kui juhtub esinema nisutalumatus (inimesed ei
pruugi seda ise teada), voib see kehakaalu normaliseerumist
takistada. Kaalulangetaja jaoks on parima susivesikutesisalduse-
ga kaerahelbed ja kinoa.

Taisterakaerahelbed keeta veega, lisada kookosoli, piima voi
kookospiima, ning natuke soola. Pudru véiks suhkruga ma-
gustamata jatta, selle korvale sobib hasti ka naiteks varske
salat. Kaerahelbeputru voib soovi korral stidia ka varskete
voi sligavkilmast véetud marjadega, voi siis vaheste pirni-,
duna- voi aprikoositUkikestega.
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Kaera- voi kinoahelbeputru véib stitia ka moosiga, mis on
valmistatud madala GK-ga magustajat kasutades (nt ksdili-
tool voi erttritool).

PUUVILJASEGU kanepi- v6i seedermdnniseemnete ja/voi
kreeka pahklitega (ka viimased sisaldavad pisut oomega-3
rasvhappeid).

Oluline on kasutada mittemagusaid (madala GK-ga) puu-
vilju ja marju (granaatéun, kiivi, enamus marjadest), lisada
voib vaid natuke magusaid (kérge GK-ga) puuvilju (melon,
arbuus, banaan, mango jt) ning peale puistata rohkesti
kanepi- voi seedermanniseemneid ning purustatud kreeka
pahkleid.

Vahepalade naiteid

PUUVILI koos peotdie kreeka pahklitega (soovitatavalt mahe-
toode):

« korraga nditeks 1 6un véi 1 pirn, pool banaani, 3 ploomi,
vaiksem 16ik melonit voi arbuusi,

« moni peotdis maasikaid, vaarikaid, metsmustikaid, kirsse
voi példmarju - marju voib korraga tarbida suuremas kogu-
ses, soovi korral isegi kuni pool kilo.

UKS VIIL TAISTERA-RUKKILEIBA taimse pasteediga (véi siis singi,
juustu voi maksapasteediga, kui muudel toidukordadel ei s6oda
palju liha), korvale vérsket salatit voi lihtsalt kurki ja tomatit.

BEEBIPORGANDID, VARSKE KURK JA TOMAT on vahepaladeks
vaga head. Toole voib toorest kdogivilja (kurgildigud, kirsstomat,
beebiporgandid, lillkapsas, brokolidisikud vms) karbiga kaasa
votta, nende kdrvale vaib stitia ka nditeks Uhe leivaviilu, samuti
muna, kui soovite rohkem valku.

VARSKE SALAT, millele véib lisada konservube. Et saada
tugevam vahepala, voib salatisse lisada ka loomseid valgulisi
toiduaineid — néiteks krevette, keedumuna, kala, liha.

SMUUTI - peamisteks komponentideks voiksid olla roheline
lehtvili ja koogivili, maitseks aga sobib lisada natuke banaani,
apelsini ja mustsostraid voi johvikaid.

Lounas66gi naiteid

KALA on eelistatuim variant, ilma paneeringuta, korvale votta
hautatud madala glikeemilise koormusega aedvilja ja varsket
salatit ning Uks viil taistera-rukkileiba. Kui vétate kala korvale riisi
(umbes peotais) voi kartulit (2 keskmise suurusega mugulat), siis
arge leiba l6unasddgi juurde sdoge. Puuvili vm magusam toi-
duaine aga tuleks stiia eelnevalt vahepalaks, mitte kohe parast
|6unasooki, nagu ollakse harjunud tegema.

LIHALOIK koos hautatud aedvilja ja salatiga. Eelistatud aed-
viljadeks on erinevad kapsalised, tirgi oad, sibul, porgand,
baklaZaan, suvikérvits jms. Kartulit juurde mitte rohkem kui kaks
keskmise suurusega mugulat. Kui kartulit ei s66da, voib votta
1-2 tdistera-rukkileivaviilu.

KAKS KESKMISE SUURUSEGA KARTULIT koos hautatud aedvilja
ja varske salatiga. Voib lisada liha, kuid valtida leiba.

RIIS kana ja madala GK-ga aedvilja ning vdrske salatiga. Leiba
korvale ei véota.

HAKKILIHA vérske kapsa vm aedvilja ja vérske salatiga.
Kuumutada hakkliha koos sibula ja kiitislauguga, maitsestada
ning lisada aedvili, hautada aedvili poolpehmeks. Korvale voib
votta varsket salatit ja 1-2 rukkileivaviilu. 2 leivaviilu juhul, kui liha

korvale ei voeta ei kartulit, riisi, tatart ega muud tarkliserikast
toiduainet.

SUSHI, kusjuures riis on selles toiduaines ainuke stsivesik, mille
kogust peab arvestama (kaalulangetaja tarvitab korraga vaid
kuni 50g keedetud valget riisi).

SUPP. Kui kartulit ja riisi on supi sees vdhe, véib ka the leivaviilu
juurde votta.

Ohtus66gi variante (soovitame ise kodus valmistada)

Ohtusdok tuleks stitia 3-4 tundi enne magamaminekut, sest kaal
soltub ka 6htusddgi ajast.

AHJUKALA. Tukk toorest kala maitsestada soola ja tilliga ning
panna ahju 30 minutiks 175 kraadi juures. Hautada pannil
aedviljasegu (voib kasutada ka ktlmutatud aedvilju, nt rohelised
oad voi mingi segu), korvale valmistada vdrske salat, mida saab
ka jargmisel pdeval tarvitada - naiteks t6ole vahepalaks kaasa
votta. Korvale voib votta Uhe viilu tdistera-rukkileiba. Kui kala

ja aedvilja 6htusdogist Ule jadb, saab needki nditeks jargmise
pdeva l6unasdogiks kaasa votta, kui ei jouta voi ei soovita valja
s6Oma minna.

Lohet ja forelli saab varskena soolata ja jargmisel pdeval darmi-
selt maitsva leivakattena kasutada. Puista lauale soola ja natuke
sidrunipipart, ning vajuta kalattkk érnalt selle peale. Vajalik
kogus soola jaab kala kilge kinni. Pane kala kilekotti ja seejarel
kulmkappi, jargmisel paeval l6ika sellest viilud leivale.

RIIS AEDVILJADEGA. Riisiga aedviljasegu on poodides saadaval
ka valmistoiduna, mida tuleb vaid pannil soojendada. Kasuta
selleks palmi- voi kookoserasva. Aga void ka seda rooga ise val-
mistada. Kuumuta aedvilju vaheses rasvas, lisa natuke vett, ning
hauta seejarel korraks kaane all, maitsesta suure peotdie mait-
serohelisega ning lisa keedetud riis voi kinoa. Eelista taisterariisi,
tumedat basmati riisi voi seguriisi, need on madalama GK-ga.

KINOA AEDVILJADEGA on kaalulangetajale eelistatuim 6htu-
sdogivariant. Toimi samuti nagu riisiga. Keeda kinoa pehmeks
(keedupotti pane vett kaks korda rohkem kui kinoad) ja lisa see
hautatud aedviljasegule.

lga pdev peaks saama vahemalt peotdie maitserohelist — lisaks
maitse andmisele on see Uks vadrtuslikumaid mineraalide ja
taimsete toitainete allikaid.

HAKKILIHA AEDVILJA JA KINOA VOI TUMEDA RIISIGA. Prae
pannil natuke hakkliha koos sibula ja kliislauguga, seejarel

lisa aedviljasegu (void kasutada kilmutatud aedvilju), hauta
poolpehmeks ning lisa riis voi kinoa. Kérvale véta rohkelt varsket
salatit. Aedviljasegu asemele voib panna ka naiteks ainult varske
kapsa. Maitsesta rohke maitserohelisega. Kui lisad keedetud riisi
voi kinoad, siis dra vota korvale leiba.

KANALIHA- VOI MUU LIHALOIK koos rohke varske salati (lisa
sellele ka nditeks aedube) ja 2 leivaviiluga.

LIHALOIK VOI KANAKOIB koos keedetud tumeda basmati riisi
voi kinoa ning hautatud aedviljaga. Véga maitsvad on aedoad,
mida voib aedviljadele lisada.

SUSHI (vali variant, milles on palju aedvilja). Suurema portsjoni
saamiseks vota korvale vdrsket salatit voi hautatud aedvilja. Jalgi
riisikogust ning dra vota korvale teisi kdrge GK-ga toiduaineid.



VERESUHKRUT TASAKAALUSTAVA
PAEVAMENUU NAIDE

Kerttu Siim-Wilcox, toitumisnoustaja
Autori fotod.

Hommikusook: vaikesed
muna-aedviljavormid salatiga
(3 inimesele)

4 mahemuna

1/2 punast paprikat, hakitud

1/2 punast sibulat, hakitud

30-60 g kitsejuustu (soovi korral)

3 pdikesekuivatatud tomatit

suur peotais varsket basiilikut, hakitud
1/4 tl paprikapulbrit

1/4 tl meresoola, pipart

1/2 tl kookos- v6i palmirasva. (vormide
maarimiseks)

Salatiks: 3 suurt peotéit rohelisi salati-
lehti (nt rukola ja spinat)
Salatikastmeks: 1 sl oliiviali, sidruni-
mahla, 1 sl purustatud seemnesegu,
meresoola, pipart, 1 sl balsamico kastet
Korvale igale sdojale 1 viil taistera-ruk-
kileiba

Kuumuta ahi 190 kraadini. Sega koéik
koostisosad suuremas kausis. Maari
kuus muffinivormi véi kolm: pisut
suuremat keraamilist kaussi rasvaga.
Vala segu vormidesse ja klpseta 10-14
minutit, kuni pealt on kuldne. Kiipsemi-
se ajal sega salatikastme koostisosad,
vala kaste salatile ja segalabi. Jaota
salat taldrikutele. Serveeri vormid salati
ja leivaga.

Vahepala: smuuti (2 inimesele)

1 banaan

1 kI mustikaid

10 rooma salati lehte

1 kI mandli- voi kaerapiima
1 sl korvitsaseemneid

1 sl toorkakaod

ca 1/2kl ;/ett

Pane koik koostisosad peale korvit-
saseemnete blenderisse ja purusta
natuke.

Seejarel lisa seemned ja purusta veel
natuke aega. Nii jadvad smuuti sisse
monusad seemnetUkid, mida on juues
hea maluda.

Lounasook: kukeseenesupp
(3 inimesele)

300 g varskeid véi 170 g kilmutatud
kukeseeni

2 sl oliivioli

* 1 mugulsibul, ttkeldatud

1 porgand, ratasteks |digatud

ca 700 ml vett voi seenepuljongit (naat-
riumglutamaadivaba)

3 kartulit, tUkeldatud

1/2 lillkapsast, disikuteks I6igatud
1/2 porrut, ratasteks 16igatud

2 sellerivart, tikeldatud
meresool

till, petersell

Prae seentest pannil vesi valja ja tosta
korvale. Kui kasutad stigavkilma-kuke-
seenj, sulata need aegsasti. Kuumuta
sibulat poti pohjas oliividlis, kuni see
on labipaistev. Lisa porgandirattad ja
kuumuta pisut. Lisa keev vesi voi pul-
jong ja kartulid. Paari minuti parast lisa
lillkapsas, porru ja seller. Hauta madalal
kuumusel, kuni aedviljad on piisavalt
pehmed, aga veel ménusalt kréomp-

*sud. Vajadusel lisa soola. Seryeeri tilli ja

peterselliga.

Vahepala: suvikorvitsa-toma-
tisalat (2 inimesele)

1 vaiksem suvikorvits

2 peotait india pahkleid (soovitatavalt
leotatud 2-4 tundi)

5 kirsstomatit poolitatuna voi 2 kesk-

mist tomatit tikeldatuna
1 sl maitseparmi
varsket basiilikut

pipart

Riivi suvikérvits kodgikombainis jdme-
da riiviga voi tdmba suvikérvitsast aed-
viljakoorijaga kaussi 6hukesed laastud.
Lisa pahklid, tomatid ja maitseparm
ning sega labi. Kaunistamiseks rebi
peale basiilikut ja raputa pipart.

Ohtus6ok: kana-aedviljavokk
(6 inimesele)

350 g kanafileed, tukeldatud

2 porgandit, ribadena

3 sellerivart, ribadena

1 suurem paprika, ribadena

1/2 lillkapsast, Gisikutena

1/2 brokolit, Gisikutena

1 vaike suvikorvits, ribadena

jupp ingverit, kooritud

1/2 vaiksemat tsillikauna - seemnetest
puhastatud

2 kauslaugukadint

praadimiseks palmi- voi kookosrasva
meresoola, pipart

serveerimiseks salatilehed

Haki ingver, tilli ja klitslauk vaikesteks
tlkkideks. Kuumuta kana vokkpannil
rasvas. Lisa ingver, tsilli ja ktitslauk.
Pruunista kergelt ja eemalda pannilt.
Lisa rasvainet ja pane pannile kéige-
pealt porgandi- ja selleriribad, sega.
Paar minuti parast lisa paprika, lillkapsas
ja brokoli. Sega. Viimasena lisa suvikor-
vits ja kana. Kuumuta veel pisut. K6ogi-
viljad peaksid jadma pisut krémpsuks.
Maitsesta soola ja pipraga ning serveeri
salatilehtedega.

Odooteks: 1 apelsin
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Miks me stressiseisundis
kaalus juurde

votame

Annely Soots, toitumisterapeut ja
pstihholoog

Sageli kuuleme, et seoses stressiga hak-
kab kehakaal tdusma. Ménikord paneb
stress rohkem s6dma, ning sel juhul ei
ole kaalutdusus midagi imelikku. Mui-
dugi on ka vastupidiseid juhtumeid, mil
stressi voi depressiooni tottu s6ogiisu
kaob, ning seetottu kaal hoopis langeb.
Praegu aga huvitab meid olukord, kus
stressi puhul toidukogused ei muuty,
kuid hoolimata sellest kehakaal tduseb,
ning inimene ei suuda seda enam
kontrollida. Niisuguse nahtuse selgita-
miseks vaatleme stressi fiisioloogiat.

Tuntuima 20. sajandi stressiuurija

Hans Selye jargi on stress organismi
mittespetsiifiline vastus mistahes
stressorile. See tdhendab, et olenemata
inimest mojutava stressori konkreetsest
olemusest tekib kehas Ghesugune
stressivastus.

Mida stressivastus endast
kujutab?

Kui inimene tajub stressi, siis toodab
organism sellele vastuseks kdigepealt

noradrenaliini — nn,voitluse hormoo-
ni”. Stressi jatkudes ja kontrollitunde
kadudes olukorra Ule vabastatakse Uiha
rohkem adrenaliini - teist neerupea-
liste poolt toodetavat hormooni, mis
on seotud drevuse ja pégenemisega.
Nende kahe hormooni toimest ongi
tingitud,voitle voi pdgene” reaktsioon.
Kui stress on pikaajaline, hakkavad
neerupealised kortisooli tootma. Kor-
tisooli Glesanne on vabastada kehasse
talletatud varudest glikoosi ja rasvhap-
peid, et lihased saaksid stressiolukorras
toimimiseks energiat. Kui stress pusib,
jaab ka kortisoolitase pidevalt korgeks.
So6giisu kasvab, sest ohu eest poge-
nemiseks voi voitlemiseks on ju tarvis
tdiendavat energiat. Tanapaevane stress
aga on enamasti selline, kus flusilisteks
pingutusteks energiat ei kulu, ning
suurenenud toidukogustest saadavad
ligsed kalorid kogunevad rasvana ees-
katt just kdhupiirkonda, kust organismil
on seda energia tootmiseks lihtsam
katte saada.

Kui voitle-voi-pdgene reaktsioon on
pidev seisund ja kestab pikemat aega,
siis hakkavad sellega seotud hormo-
naalsed muutused paljusid keha funkt-
sioone mojutama. Stressivastus tostab

slidame l66gisagedust ja paneb selle
tugevamalt kokku tombuma, verre aga
vabaneb rohkem rasvhappeid. Pidev
stress soodustab lisaks rasva, eriti vistse-
raalse (siseorganeid Umbritseva) rasva
ladestumisele ka kudede lagunemist ja
parsib immuunsisteemi', soodustades
haigestumist.

Seosed rasvumise ja stressi vahel

Selgelt véljendub ka seos voo- ja
puusalimbermdddu suhte ning stressi
vahel. Naiteks hindasid Ghes uurin-
gus naised, kellel nimetatud suhtarv
oli suur, stressoreid ohtlikumaks, nad
kurtsid teistega vorreldes tugevamat
kroonilist stressi ning tulid stressiga
kehvemini toime. Neil vabanes stressi
tulemusel verre markimisvaarselt
rohkem kortisooli kui vaiksema voo-
puusaiimbermoddu suhtega naistel.
Veelgi enam, kuna nad kohanesid
stressiga halvemini, toimus neil korti-
sooli vabastamine pikema aja jooksul
ka reaktsioonina igapdevastele ja
tuttavatele stressoritele. Seega on rasva
ladestumine keha keskmesse seotud
suurema pstihholoogilise haavatavuse
ning kérgema kortisoolitasemega.



Paljud uuringud kinnitavad, et stressi
poolt esile kutsutud kortisooli sekretsi-
oon soodustab rasva ladestumist keha
keskmesse, demonstreerides Uhtlasi
seost pstihholoogilise pinge ja teatud
haiguste riski vahel. V66-puusatimber-
moddu suurema suhtarvuga indiviide
voivad téendolisemalt tabada kardio-
vaskulaarsed haigused, Il tiupi diabeet
ja kainsult.’

Stressi flisioloogia moéjutab s66-
miskditumist

Reaktsioon stressile — kortisooli rohke
eritamine — suurendab soomist, sest
kortisool on seotud nii pstihholoogili-
se stressi kui naljatunde tekkimisega.
Inimesed aga reageerivad stressile
erinevalt ning toodavad stressiseisun-
dis kas rohkem véi véhem kortisooli.
Uuringus allutati naissoost katsealused
tugevale stressile ja vorreldi nende
reaktsioone stressivaba seisundiga.
Tulemuste pohjal jagati uuritavad
stresssi suhtes reaktiivseteks ja mittere-
aktiivseteks. Reaktiivsed tootsid stressi
puhul rohkem kortisooli ja tarbisid
stressirikastel pdevadel toiduna rohkem
kaloreid, stressivabadel pdevadel aga
s6id mittereaktiivsete katsealustega
sarnaselt. Eriti reaktiivsed katsealused
tarbisid ka rohkem magusat, samas
leiti, et suurenenud toidukogustega
kaasnes negatiivne meeleolu. Uuring
kinnitas, et stressi psihhofisioloogia
mojutab sédmiskaitumist.?

Kortisool ja rasvumine

Kortisool on neerupealiste poolt toode-
tav steroidhormoon, mille vabanemist
pdhjustavad muuhulgas ka nalgimine
ja fUUsiline aktiivsus. Kortisoolitase
veres on kérge just hommikuti, kuna
66 labi on oldud sédmata. Kortisooli
olulisemaid funktsioone on energia
tootmise reguleerimine ja energia
mobiliseerimine. See hormoon aitab
organismil valida energia tootmise too-
rainet (sUsivesikud, rasvad véi valgud) ja
reguleerib selle hulka vastavalt keha va-
jadustele. Kortisool mobiliseerib energi-
at, ladustades seda rasvana (triglUtserii-
didena) ja liigutades energiasubstraate
ehk aineid, millest energiat toodetakse,
Uhest kohast teise - peamiselt ener-
gianaljas kudedesse (nt todtavatesse
lihastesse). Stressi tingimustes kindlus-
tabki kortisool gltkoosi kui energiaal-
lika vabastamise glikogeenist, millena

seda kehas ladustatakse, ning korraldab
maksas glikoosi stinteesi glikogeen-
setest aminohapetest. Ta relokeerib ehk
paigutab rasva muudest ladestustest
Umber kdhupiirkonda, kust kehal on
rasvhappeid energeetilisteks vaja-
dusteks parem katte saada. Kortisool
toimib ka péletikuvastase Ghendina,
surudes alla immuunvastust fiusilise ja
psddhilise stressi korral ?

Kortisool méjutab otseselt rasva lades-
tumist ja soodustab stressiga kaasnevat
kaalutéusu. Kortisooli kdttesaadavust
organismile kontrollitakse spetsiifiliste
rasvkoes asuvate kortisooli aktiveeriva-
te enstiimide poolt. Inimese vistseraal-
se (mao ja soolestiku Umber paikneva)
rasva ja nahaaluse rasvkoe vérdlev uuri-
mine on ndidanud, et vistseraalse rasva
rakkudes on kortisooli aktiveerivaid
enstlme rohkem. Nende enstidmide
korgem tase kéhurasvas voibki soodus-
tada rasvumist, kui kortisooli tootmine
stressi tottu suureneb, kusjuures nende
aktiivsust suurendab peale kortisooli

ka veresuhkru taset reguleeriv insuliin.
Kéhurasval on ka parem verevarustus
ja neli korda rohkem kortisooliretsep-
toreid kui nahaalusel rasvkoel, mis voib
samuti soodustada rasva ladestumist ja
rasvarakkude taitumist.'**

Huvitav on see, et vereplasma korti-
soolitase ei ole rasvunutel alati kérgem,
aga neil esinevad muutused rasvkoe
kortisooli ainevahetuses, ning see
mojutab ladestuva rasva hulka ja ttupi
ning téstab eelnimetatud kortisooli
aktiveeriva enstiiimi aktiivsust. Selle
enstdmi suurenenud aktiivsus hiirtel
viib metaboolset sindroomi iseloo-
mustavatele ndhtudele, nagu kéhupiir-
konna rasvumine, korge vereréhk, vere
lipiididetaseme muutused ja insuliinre-
sistentsus. Hiirtel, kellel selle enstimi
aktiivsus on vélja ltlitatud, niisuguseid
kliinilisi halbeid ei teki.>® Niisiis on
selge, et kui koed on pikaajaliselt allu-
tatud kortisooli toimele, méjutab see
terviseseisundit. Kérge kortisoolitase
pohjustab rasva ladestumist ning suu-
rendab veres tsirkuleeriva rasva hulka,
sest rasvhappeid paigutatakse Gmber
kohupiirkonda. Lisaks on kérgenenud
kortisoolitasemega seotud ka kérge
vererdhk, verelipiidide (sh kolesteroo-
i) korge tase ja huperglikeemia ehk
kérgenenud veresuhkru tase.’
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Stress, kortisool ja isu

Kortisooli ststimine katseloomadele
téstab isu, suurendab magusaiha

ja toob kaasa kaalutéusu. Uuringud

on ndidanud, et ka inimesed, kelle
organism toodab stressi ajal rohkem
kortisooli, tarbivad rohkem kérge
suhkru- ja rasvasisaldusega toitu.
Arvatakse, et kortisool méjutab otseselt
sOOmist, seostudes ajus hipotaalamu-
se piirkonnas spetsiifiliste retseptorite-
ga, mis paneb inimese suhkrut ja rasva
himustama. Kortisool méjutab sédgiisu
ka kaudselt, requleerides teiste isuga
seotud hormoonide (nt. kortikotropiini
vabastav hormoon leptiin ja NPY) vaba-
nemist stressi ajal.>’

Vahenda stressitaset

Kaalu langetamiseks on toitumise
korrigeerimise kérval oluline tegelda ka
oma stressiga. Liiga palju stressi koos
kehvade toimetulekuoskustega toob
kaasa fuusilised, keemilised ja hormo-
naalsed haired kogu kehas. Keerulised
stressivastused vabastavad stressihor-
moon kortisooli, ning selle pidev toime
koos kaasnevate fUsioloogiliste muu-
tustega viib kéhupiirkonna rasvumiseni
nii meestel kui naistel. Kortisool on
seotud Ulesddmisega, suurema ihaga
rasvase ja magusa jarele ning rasva
ladestumisega kéhupiirkonda.
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TAHAN KA PUNNKOHTU, ehk KUIDAS TOSTA
FERTIILSUST

Kiilli Holsting, toitumisndustaja

Enamus naisi valdib rasedust suurema
0sa oma elust, likates seda Uha edasi
ja oodates koigi sobivate asjaolude
kokkulangemist. Kurb, kui siis pika
ootamise jdrel rasestumine ei 6nnes-
tu. Tanases Eestis on lapsesaamine
raskendatud hinnanguliselt 15 kuni 20
tuhandel paaril, kellele lisandub igal
aastal kuni kolmsada juhtu. Fertiilsus
on soltuv mitmetest asjaoludest - meie
fUusilisest, pstthilisest ja toitumusli-
kust seisundist, samuti keskkondlikest
teguritest. Probleemide puhul suu-
natakse naised reproduktiivmeditsiini
osakonda ja mehed meestekliinikusse.
Mujal maailmas on ka toitumisteraapia,
akupunktuur, refleksoloogia, hiina me-
ditsiin, homodpaatia, hliipnoteraapia,
jooga, taimeravi jms looduslikud mee-
todid viljatuse ravis levinud valikuteks.
Niisuguste teraapiate kasuks rddgib

neile iseloomulik holistiline ning samas
individuaalne lahenemine.

Erinevad allikad néitavad, et mehepool-
ne faktor voib olla viljatuse pohjuseks
20-50 protsendil paaridest. Mehe sper-
ma uueneb kiiresti, mees toodab Ule 12
miljardi seemneraku kuus, ja tema vilja-
kust mojutavad seetdttu otseselt igapa-
evane toitumine ja elustiil. Peamiseks
sperma kvaliteedi languse pohjuseks
on oksUdatiivne stress, ning seda 30-80
protsendil meestest. Stldlasteks on
suitsetamine, narkootikumid, alkohol,
keskkonna toksiinid, vahesportlik elu-
viis, stress jmt. Stress mojutab oluliselt
sperma hulka ja kvaliteeti meestel,
naistel aga ovulatsiooni toimumist ja
menstruaaltstklit.

Toitumisteraapia suunalt vaadatuna

on oluline just vitamiinide ja mineraal-
ainete tasakaal, see mitte ainult ei aita
rasestuda/rasestada, vaid tagab ka ter-

vema ja tugevama beebi stinni. Selleks,
et oma suguhormoone rasestumisele
hadlestada, vajame mineraalainet tsinki,
mis koostods B6-vitamiiniga kontrollib,
et suguhormoone toodetaks kehas
piisaval hulgal. Tsink parandab sperma
likuvust, tdstab testosteroonitaset

ja seksuaalset voimekust. Ka B-grupi
vitamiinide ja viljatuse seostele on
viimasel ajal suurt tahelepanu po6-
ratud. B-vitamiini varusid organismis
tUhjendab muuhulgas ka igapdevane
stress. B-vitamiinid langetavad ho-
motsUsteiinitaset (homotsUsteiin on
ainevahetuse kahjulik vaheprodukt),
koérge homotsuUsteiinitase aga voib olla
seotud politsustiliste munasarjadega
ja sperma vdhenenud liikuvusega. Tsink
on valtimatu komponent umbes 300
enstdmis, raku DNA-s, valgu stinteesis.
lga ejakulatsiooniga kaotab mees um-
bes 1,4 mg tsinki. Samuti on nii vitamiin
B6 kui ka tsink seksuaalse iha tostjad,
siit ka austrite kui tsingirikka toiduaine
kultus afrodisiakumina. Kui austrid

pole teie lemmiktoit, votke mendusse
nditeks korvitsaseemned, lambaliha,
pahklid, muna, lillkapsas, banaan ja
brokoli, sealt saate nii eelnimetatud kui
ka teisi kasulikke toitaineid.

Hormoonide tootmiseks on lisaks
vitamiinidele ja mineraalidele vaja ka
asendamatuid rasvhappeid, mida saa-
me eeskatt rasvasest kalast, pahklitest,
seemnetest ja oliiviolist, vdhem piima-
ja lihatoodetest. Asendamatute rasvha-
pete alfa-linoleenhappe (oomega 3) ja
linoolhappe (oomega 6) tasakaal kehas
aitab kaasa sperma likkuvusele ja toetab
rakumembraanide tervist.

Peale kolmekimnendat siinnipaeva
hakkab viljakus oluliselt langema, Uha
rohkem lisanduvad geneetilised ohud.
Aastate vastu me ei saa, kuid saame
vananemist aeglustada. Selleks peame
piisavalt liikuma, elama tervislikult,
valtima kokkupuuteid toksiinide-

ga ning tagama endale voimalikult
antiokstdantiderikka menad. Naiteks
vaatles Uks 2011. aastal tehtud uurin-
gutest' tuntud antiokstdantide E- ja
C-vitamiini, seleeni, vitamiin Q10 ja
karotenoid astaksantiini méju fertiil-
susele. Tulemused kinnitasid, et nende
antioksdantide toimel meeste sperma



kvaliteet paranes ja naised rasestusid
paremini. Ka ainult E- ja C-vitamiiniga
tehtud uuringud on ndidanud sperma
kvaliteedi paranemist. Kvaliteetsperma
tootmiseks on oluline okstidatiivse
stressi vahendamine, mida toetab koi-
ge paremini igapdevane erinevat varvi
puu- ja kdogiviljade sédmine.

Paljud seletamatuna naivad viljatusjuh-
tumid on alguse saanud s6omishéire-
test voi liiga rangest kaalukontrollist.
S66mishaireid on taheldatud 17-30
protsendil lastetutest naistest. Kuna
rasedusaegne s6omishaire voib olla
ohtlik ka lootele, siis tuleb hairest vaba-
nemisega tegelda juba enne fertiilsus-
ravi ja voimalikku rasestumist. Ka naiste
tippsport ja Uletreenimine voivad
rasestumise ebadnnestumist pohjusta-
da, kuna liigne fuusiline koormus ei jdta
organismile selleks piisavalt energiat.
Energiapuudus ei pruugi valjenduda
kaalulanguses, vaid ainevahetuse aeg-
lustumises ning menstruatsiooni dra-
jadamises. Rasestumisraskused esinevad
nii vaga kdhnadel kui ka Ulekaalulistel
naistel.

Ulekaal on ks olulisemaid fertiilsust
vahendavaid faktoreid. Ulekaaluliste
murekohaks on tihti ebaregulaarne
menstruaaltsiikkel. Ebasoodsad en-
dokrinoloogilised ja ainevahetuslikud
muutused seonduvad eeskatt just voo-
koha imbermoddu suurenemisega,
mistottu see on tervisele ohtlikum. Nai-
se kaal kipub suureneb koos vanusega,
mistottu keskmise stinnitusea téustes
sagenevad ka lastetus ning rasedusega
kaasnevad komplikatsioonid.?

Ulekaal seondub ka munaraku kiipse-
mis- ja ovulatsioonihdiretega. Mitme-
tes uuringutes on todetud, et kaalu
langetamine parandab hormoonide
tootmist, menstruaaltstklit ja fertiilsust.
Kui lapsesaamise takistuseks on naise
Glekaal, siis voib juba 5- kuni 10-prot-
sendine kaalulangus aidata umbes
pooltel lastetutest paaridest probleemi
Uletada’?

Ulekaalulisus, mida peegeldab keha-
massiindeks vahemikus 25-29,9, t6stab
oluliselt ka raseduse katkemise riski,
radkimata rasvumisest.

Kehamassiindeksi arvutamiseks jaga-
takse kehakaal kilogrammides pikkuse
ruuduga meetrites. Indeksi vaartus va-
hemikus 19-24,9 naitab normaalkaalu,
alla selle on tegemist alakaaluga, 30-st
aga algab juba rasvumine.

Samas aga ei tohiks kaalu langetami-
seks kasutada liigselt rasvavaba dieeti

- see hdirib hormonaalset tasakaalu
veelgi rohkem. Parim lahendus on alus-
tada toitumisndustaja abil veresuhkrut
tasakaalustava toitumisega. Sellega
kaasneb nii kaalulangus kui ka parem
hormonaalne tasakaal. Veresuhkru
taseme liigse kodikumisega seostatakse
ka polUtsustilisi munasarju.

Toiduallergia ja -talumatus voivad
rasestumisprobleemides samuti olulist
rolli mangida. Need hdired survestavad
igapaevaselt naise immuunststeemi,
keha aga télgendab seda kui ebaturva-
list situatsiooni rasestumiseks ja lapse
kandmiseks. Nditeks gluteenitalumatust
on seostatud polUtsUstiliste munasarja-
de ja sperma kehvema kvaliteediga.?

Kuigi kehavéline viljastamine on
paljudele paaridele paaseteeks, peaks
rohkem métlema fertiilsust ohustavate
tegurite valtimisele. Suguhaigused,
eriti tasahilju kulgev klamuddia, mis on
levinud just noorte seas, ndérgestavad
fertiilsust, tdstavad raseduse katkemise
riski ja ohustavad loote arengut.*

Kui planeerite rasedust, valtige rafinee-
ritud toidu ja suhkru tarbimist. Eemale
peab hoidma alkoholist ja tubakast,
raakimata narkootikumidest, need
kahjustava taastumatuid munarakke.
Uuringud on ndidanud, et ka rohke
kofeiin - seda sisaldavad lisaks kohvile
ka naiteks tee, Sokolaad, koola- ja ener-
giajoogid - vahendab fertiilsust, seega
peaks piisama Uhest tassist kohvist
paevas.

Oluline on jargida igapdevaselt vere-
suhkrut tasakaalustavat mentid, hoida
toiduvalikus esikohal vitamiinide- ja
mineraaliderikkad puu- ja kddgiviljad,
seemned, pahklid, kaunviljad jm. tervis-
likud toiduained. Lisandina voiks votta
D-vitamiini, mis tostab sperma kaltsiu-
misisaldust ja parandab selle liikuvust
ning véimet munarakku tungida.

Lopetada tuleb suitsetamine, harrasta-
da tervislikke eluviise ja jdlgida keha-
kaalu.

Stressi maandamiseks sobivad suurepa-
raselt jooga, stivahingamine véi muud
|66gastustehnikad.
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Toome ka naite fertiilsust
toetavast meniilist:

Hommikusook:

2 (soovitatavalt mahe-) muna,
viil taisterarukkileiba taimse
voidega, lisaks oliividliga koogi-
viljasalat.

Vahepala:
4-6 para- ehk brasiilia pahklit, 12
banaani, peotais marju.

Lounasook:

kanafilee punase oa kastmes.
Salatiks vorseid ja idandeid
tomati, punase sibula ja ba-
siilikuga. Magustoiduks kolm
kaerakdpsist hummuse, oa- voi
|adtsemaddrdega.

Vahepala:

maitsestamata jogurt gra-
naatdunaseemnete ja kiivitki-
kestega.

Ohtuséok:
ahjuldhe, kérvale aurutatud
pruun riis. Lisaks varske salat.
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Siret Saarsalu, toitumisterapeut (spet-
sialiseerunud sporditoitumisele)

Laanelik elustiil ndib jarjest rohkem
voitlevat vajaduse vastu olla kehaliselt
aktiivne - autod, puldid, liftid, eskalaa-
torid, e-poed jne. FUsiline aktiivsus
aga mangib kaalu langetamises sama
tahtsat rolli nagu toitumine. Uuringud
on naidanud, et liikumine ei ole oluline
mitte Uksnes kaalu langetamiseks. See
aitab ka naiteks insuliintundlikkust
parandada, méngides seeldbi olulist
rolli diabeedi ennetamisel ja ravis.
Milline oleks sobiv tegevus ja flusiline
koormus, et tagada optimaalsed tingi-
mused keha rasvaprotsendi véhenda-
miseks?

Kaua aega on rasva poletamiseks
soovitatud aeglase tempo ehk madala
intensiivsusega pikki aeroobseid tree-
ninguid. Meie keha rakendab fliUsilise
koormuse puhul energia tootmiseks
erinevaid mehhanisme. Intensiivsel
koormusel kasutatakse rohkem gltiko-
geenivarusid, rahuliku ja pikaajalise
aktiivsuse korral aga domineerib ener-
gia tootmine rasvavarudest. Seetottu
ongi kaalulangetajatele varasemalt

-
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soovitatud treenida rahulikus tempos ja
korraga véhemalt 40 minutit. Viimaste
aastate uuringute pohjal aga tundub,
et see ei olegi kdige optimaalsem. Seda
enam, et paljudel jddvad pikemaaja-
lised treeningud Usna pea katki, kuna
kiire elutempo juures 40-60 minutit pa-
evas treeningutele pihendada muutub
keeruliseks.

Sageli vaidetakse, et rasvapdletus algab
alles peale 30-minutilist treenimist,
ning kui eesmargiks on kaalu langeta-
da, pole lihemat aega Uldse motet
trenni teha. Tegelikult ei pea pariselt
paika, et esimestel minutitel keharas-
va ei poletata. Rasvavarud voetakse
energia tootmiseks kasutusele juba
kehalise koormuse (sna varases staa-
diumis, kuid mida pikem on treening,
seda suuremaks muutub rasvavarude
osakaal energia tootmisel.

Madala intensiivsusega treenides on
rasvapoletus — peamine eesmadrk kaalu
langetamisel - vorreldes glikogeeniva-
rude kasutamisega tdepoolest suurem.
Intensiivsel koormusel aga suureneb
glikogeenivarude kasutamine lihtsalt
suuremal madral kui rasvapoletus,
mistottu rasvapoletuse osakaal jadb

vaiksemaks, kuid absoluutarvuna koor-
muse intensiivistamisel siiski kasvab.
On leitud, et kdige rohkem kasutatakse
rasvavarusid energia tootmiseks koor-
musel 65% VO2max (maksimaalsest
hapniku tarbimise véimest). Lihtsamalt
deldes tdhendab see, et pikkade rahu-
like treeningute sisse voiks pikkida ka
[Ghiajalisi intensiivsemaid spurte.

Viimasel ajal on hakatud kaalulange-
tajatele soovitama intervalltreeningut
ehk HIIT-d (High- Intensity Interval
Training), mis tdhendab, et naiteks igale
30-sekundilisele spurdile jargneb 1-5
minutiline puhkus voi rahulikum liiku-
mine. Seda tstklit korratakse 4-6 korda,
ja sel viisil treenitakse umbes 3 korda
nddalas. Treening kestab keskmiselt
15-20 minutit, mis peaks tiheda ajag-
raafikuga inimestele paremini sobima.
Niisuguse treeningreziimi juures saavad
ka vahetreenitud harrastajad aeg-ajalt
optimaalses rasvapdletustsoonis viibida
ning rasvapdletust rohkem aktiveerida.
Parast lUhiajalist intensiivset koormust
liigub rahulikuma liikumise ajal rohkem
rasvhappeid nahaalusest koest verre,
kus nad jargmiseks intensiivseks spur-
diks lihaste jaoks kasutusvalmis on.



Kuidas alustada?

lga algus on raske. Mida suurem ke-
hakaal inimest koormab, seda raskem
on treeningutega alustada ja muga-
vustsoonist valjuda. Samas on koige
olulisem astuda esimesed sammud

- mida treenitumaks me muutume,
seda efektiivsemalt suudab keha ener-
gia tootmiseks rasvavarusid kasutada.
Treenituse kasvades hakatakse rasva ka
lihaskiududesse salvestama, mis annab
tdiendava eelise. FuUsiliselt treenimata
inimestel lihaskiududes rasvavarusid ei
ole, mistdttu treeningutel kasutatakse
energia tootmiseks vaid nahaalust
rasvkude. Sel péhjusel suudab vahet-
reenitud inimese keha vahem rasva
pdletada, ning kehva vormi tottu suu-
detakse algul ka [Ghemat aega sobiva
intensiivsusega trenni teha. Seda kéike
tuleks treeningute planeerimisel ja
ootuste seadmisel arvesse votta.

Enne treeningutega alustamist oleks
moistlik kdia ka tervisekontrollis ning
lasta teha koormus-EKG, veendumaks
selles, et tervis toetab treeningutega
alustamist. Lisaks saab koormustestiga
madrata sidame lubatud maksimaalse
|66gisageduse ning sobivad treening-
vahemikud. Kui spordiarsti juurde ei ole
plaanis minna, on voimalik maksimaal-
ne l66gisagedus ka ise valja arvutada.
Selleks tuleb lahutada 220-st oma
vanus (aastates), maksimaalne stidame-
|66gisagedus on optimaalse treening-
pulsi arvutamise aluseks. Treeningpulss
voiks olla umbes 65% maksimaalsest
stidamelddgisagedusest. Oige stidame-
|66gisageduse hoidmine treeningutel
on oluline, kuna nii saab olla kindel,

et ei treenita Ule ega alla oma tegeli-

ke voimete, tagades samas parimad
eeldused efektiivseks rasvapoletuseks.
Juba mone aja parast voib margata, et
sama pulsi hoidmiseks on vaja end se-
nisest kiiremini liigutada voi raskemaid
harjutusi teha - keha muutub kerge-
maks ning treenitus paraneb.

Treeningutega tuleks alustada tasapisi.
Neil, kellel on kehakaalu rohkem, soovi-
tatakse alustada selliste spordialadega,
mis liigeseid vaga ei koorma. Sobivad
nditeks treeningud vees, (sise)jalgrattal
voi sdudeergomeetril. Esialgu tuleks
alustada rahulikult, treeningutega
harjudes voib intensiivsust jark-jargult
suurendama hakata.

1. Péris algajad voiksid treenida 2-3
korda nadalas umbes 30-35 minutit
korraga. Alguses piisab ka rahulikust
kéondimisest, ei pea kohe naiteks jook-
sutreeningu vdi intervallmeetodiga
alustama. Kui pdrast treeningut on
vdsimus suur ja lihased valusad, siis
tasub moelda sellele, et iga korraga
laheb jarjest lihntsamaks.

» Olenemata treeningu iseloomust
tuleks iga kord alustada 2-3 minuti-
lise soojendusega. Parast seda alaku
ka treening vaikselt ja rahuliku tem-
poga, mitte kohe dkkstardiga.

« Esialgu tuleks treenida sellise
tempo juures, mida suudad hoida
vdhemalt 15 minutit. Naiteks ujudes
tuleks véltida puhkamist parast igat
basseinipikkust, parem on hoida aeg-
lasemat tempot ja Uritada ujudals
minutit jarjest. Uhtlane, iima pauside-
ta liilkumine aitab arendada aeroob-
set vormi, ning kehas tekib rohkem
rakke ja mitokondreid, mis energiat
toodavad. Mitokondrite suurus ja arv
kasvab igat liiki fliUsilise treeninguga,
mis on pidev ja médduka inten-
siivsusega. Tasapisi peakski joudma
tasemini, mis lubab juba 35 minutit
jarjest treenida.

« Kellel pulsikella ei ole, véiks Iahtuda
reeglist, et treeningu ajal peab suut-
ma vabalt vestelda. Sellisel juhul on
koormuse intensiivsus sobiv.

« Peale treeningut tuleks votta 2-3
minutit aega lédvestuseks ja veni-
tusharutusteks. Venitamine aitab
taastuda ja lihaseid l6dvestada.

2. Umbes kuu aja parast voib méarga-
ta, et sama stidamelddgisageduse
juures jouab juba rohkem pinguta-
da. Puhkepauside ajal taastub pulss
kiiremini.

Peale vastupidavustreeningut voib
programmi lisada ka méned kéhuli-
haste harjutused, kateringid véi midagi
muud. Lihaste arendamine aitab samuti
kiiremini toonust saavutada, ning mida
rohkem on lihaseid, seda efektiiv-

sem on rasvapoletus. Teisel kuul voib
proovida juba vaikselt sorkida, voi siis
kondida ja sorkida vaheldumisi. Inten-
siivsust voiks tosta eelkdige treeningu
|6puosas.

3. Kolmandal kuul peaksite olema
juba niikaugel, et suudate treeningu
aega pikendada vai selle intensiiv-
sust tosta. Naiteks voiks ks kolmest
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treeningukorrast olla niitidsest 60
minutit pikk, teised kaks 30-minutilist
treeningut aga veidi intensiivsemad.
Samuti on niitid hea aeg teha algust
HIIT-treeninguteqga.

Lisaks treeningutele tasub igapaevaselt
leida ka muid voimalusi liigutamiseks,
pludes jargida nii-Gelda aktiivset elustii-
li. Teaduslikud uuringud on néidanud,
et tavalised ja igapaevased aktiivsed
fudsilised tegevused, nagu naiteks lifti
asemel trepi kasutamine, auto asemel
rattaga todle séitmine, auto kasitsi
pesemine jne, voivad olla spordiklubi
treeningutega vorreldes isegi efektiiv-
semad.

Treeningut ei maksa jdtta hilisoh-

tu peale, kuna liikkumine vallandab
neerupealiste hormooni kortisooli, mis
voib unehdireid pohjustada. Paeval
treenimise boonuseks voib olla ka see,
et anname kehale véimaluse rikastuda
D-vitamiiniga (paikesevalgus!), mis
tdidab muuhulgas votmerolli luude
tugevdamisel.

Kui te ei ole kunagi varem sporti teinud
voi olete vaga Ulekaaluline, siis on
parim variant minna kohalikku spordi-
klubisse ja kisida enne alustamist néu
treenerilt voi fUsioterapeudilt. Suurepa-
raseks abiks on ka personaaltreenerid.
Treeningutega varem kokkupuutunud
inimesed aga voivad lasta endale
kasvoi lihtsalt treeningkava koostada.
Need, kes treeneri juurde ei soovi
minna, voivad kasutada naiteks interne-
tipdhist treeningpdevikut Sportlyzer
(www.sportlyzer.com). Seal on voima-
lik lasta tarkvaral endale soovituslik
treeningplaan koostada, seejdrel aga
treeningud paevikusse salvestada ning
oma arengut jalgida.

Kui esialgu kaalulangust margata ei

ole, siis sellest ei maksa ennast hei-
dutada lasta. Treeningutega suureneb
ka lihasmass, see aga on raskem kui
rasvkude. Keha rasvaprotsent voib kdill
vahenenud olla, kuid suurenenud lihas-
massi tottu ei pruugi muutus esialgu
kaalunumbris kajastuda. Suurenenud
lihasmass on aga ainult positiivne, kuna
lihased aitavad efektiivsemalt rasva
poletada. Oluline on ka silmas pidada,
et rasvkude kipub alguses véhenema
seal, kus seda niikuinii kdige vahem on,
nditeks ndos. Kes varub kannatust, naeb
peagi ka muutusi kohul voi puusalim-
bermdodus.

Lisaks otsesele energia kulutamisele
valjendub flusiline koormuse posi-
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tiivne moju kehakaalule ainevahetuse
kiirenemises. Samuti maandab sport
stressi, see aga voib samuti kaalulan-
gust toetada, aidates vabaneda stressi-
perioodidega kaasnevast Glesdomisest.

Kaalu langetamisel on kindlasti eduka-
mad need, kes treeninguid ka naudivad
ja neist rddmu tunnevad. Seetottu on
oluline leida endale selline spordiala,
mis toeliselt koidab ja rédmu valmis-
tab ning ka jdukohane on. Kui lisaks
sellele saab trenni teha koos séprade
voi lihtsalt lahedate inimestega, siis on
motivatsioon ja spordi juurde jaéami-
ne kindlustatud. Treeningud peaksid
tekitama haid emotsioone ja head
enesetunnet. VUrtsi aitavad lisada ka
endale seatud vaikesed eesmargid voi
voistlusmomendid. Rahvasporditri-
tustel osalemine annab hea emotsio-
naalse laengu ja hea véimaluse oma
arengut jélgida.

Toitumine enne ja parast
treeningut

Rasvapodletuse soodustamiseks on koi-
ge parem aeg treenimiseks 2-3 tundi
parast s6omist. Taastumise toetamiseks
ja s66giisu kontrollimiseks peaks ka
30-45 minutit parast treeningut natuke
sodma voi votma vdikese vahepala, mis
sisaldab nii stsivesikuid kui ka valku.
Kui sportida enne hommikusooki, siis
tuleks kohe pérast treeningut kindlasti
midagi toitvat stiia. Adrmiselt oluline
on ka vedeliku tarbimine, mille vajadus
treeninguga kasvab. Pooletunnise
treeningu kohta tuleb juua vahemalt
klaasitais vett.

Tihti 6eldakse, et treenimise juures on

koige raskem diivanilt tdusmine ja toast

valjumine. Kui sellega oled hakkama
saanud, siis edasine laheb juba libeda-
malt.
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Sageli on kuulda toidulisandite suhtes
Uleolevat vaidet: koik vajalikud vita-
miinid ja mineraalained saame katte
toidust. Tanastes oludes aga pole

see paraku kuigi téendoline - paljude
inimeste menUl on sedavord ebater-
vislik, et sisaldab neid minimaalselt. Kui
inimene tarbib peamiselt rafineeritud
teraviljatooteid, nt saiakesi ja muud
valgest jahust toidupoolist, siis jaab

ta varem voi hiljem valtimatult kroo-
mi-, magneesiumi-, tsingi- jm oluliste
mineraalide puudusse, samuti hakkab
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nappima vitamiine — sealhulgas ka B-
grupi vitamiine. Nimetatud mineraalid
ja B-grupi vitamiinid on aga organismi-
le kaalu kontrollimiseks ning energia
tootmiseks hadavajalikud. Kui inimese
menUus ei ole toortoitu, siis vaevalt
saab ta piisavalt muidki olulisi vitamiine
- nditeks C-vitamiini ja foolhapet.

Samas on ka vitamiinide ja mineraa-
lide pdevased soovitatavad annused
(RDA - recommended daily allowance)
sageliliiga vaikesed, et tugevat tervist
kindlustada. Need kogused voivad

kull aidata valtida toitainetepuudusest

tingitud haigusi, kuid téeliselt hea
tervise tagamiseks peame mitmeid
toitaineid saama palju rohkem. Nditeks
on C-vitamiini RDA vaid 150mg, aga et
see vitamiin saaks organismis koiki oma
Ulesandeid taita, oleks vajalik padevane
kogus hinnanguliselt 1g piires — umbes
niipalju véisid meie esivanemad seda
saada looduslikust toidust. Kui palju
C-vitamiini on erinevates toiduaines?
Seda on enamasti raske 6elda, sest
vitamiinisisaldus séltub véga paljudest
asjaoludest, sh vitamiiniallika — eeskatt
puu- voi kdogivilja kasvu- ja sailitamis-
tingimustest. Toiduainetes ei pruugi
olla nii palju C-vitamiini, kui vastava-
test tabelitest ndeme voi reklaamides
kirjutatakse.

Kaalulangetajale on kindlasti abiks tar-
bida lisandina 1000mg C-vitamiini pé-
evas (200mg viiel korral), stities samas
ka C-vitamiinirikkaid toite, peamiselt
toortoitu. Mida rohkem toortoitu, seda
vaiksem voib olla lisandiannus. Kui C-
vitamiini saab liiga palju, siis organism
valjutab Ulejadgi. Seetdttu on mottetu
tarbida suuri koguseid korraga, kdige
optimaalsemalt imendub C-vitamiin
umbes 200-milligrammistest doosidest.

Lisaks voiks tarvitada multivitamiini ja
—mineraalipreparaate, sest rasvapo-
letuse soodustamiseks vajab keha



umbes 30 erinevat vitamiini ja mine-
raali. Veresuhkru ainevahetuseks ning
energia tootmiseks ldheb tarvis eeskatt
kroomi, mangaani, magneesiumit ning
vitamiine B1, B2, B3, B5 ja B6. Kui toidu-
valik neid piisavalt ei sisalda, tuleb abi
otsida toidulisanditest. Selles kuisimuses
tuleks aga tingimata konsulteerida
toitumisnéustajaga. Soovitame multi-
vitamiinipreparaate, mis annavad just
kaalulangetamiseks vajalikke toitaineid,
ning milles ei ole kasutatud slinteetilisi
lisaaineid.

Kroom on kaalu langetamisel koige
olulisem mineraal, see aitab vahenda-
da s6o6giisu ning tostab energiataset
veresuhkru stabiliseerimise kaudu. Ilma
kroomita on insuliini toime blokeeritud
ja vere suhkrutase tousnud, kuna rakud
ei omasta gltkoosi. Naiteks voib Il ttupi
diabeedi véi atllpilise depressiooni
pdhjuseks olla moénedel juhtudel vaid
kroomipuudus.

Rasvapodletuse soodustamiseks soo-
vitatakse ka haid rasvhappeid, mida
saame naiteks kookosedlist, kvaliteet-
sest kaladlist, lina-, chia- ja kanepi-
seemnetest, seedermanniseemne- voi
kibuvitsadlist.

Vitamiin Q10 on hadavajalik Ghend
rasva energiaks muutmisel, mistottu
voib ka selle vitamiini tarvitamine aida-
ta kaalu langetada.

On olemas ka looduslikke sédgiisu
vahendavaid toidulisandeid, mida
soovitatakse tarbida just kaalulangetus-
programmi alguses. Méned ndited:

* 5HTP (5-hudroksUtriiptofaan) aitab
Ulekaalulistel dieedinéuetest kinni
pidada ja kaalu langetada, soodustades
kullastus- ja rahulolutunnet. 5-HTP-st
moodustub serotoniin, mis on sé6giisu
reguleerimises oluline. Lisandi hankimi-
sel aga tuleb arvestada, et seda teistes
EL riikides toidulisandina turustatavat
toodet késitletakse Eestis ravimina.

* HCA ehk hudrokstsidrunhape on
lisandina turustatav tamarindiekstrakti
komponent, mis takistab organismis
glUkoosi muutmist rasvaks. Vahendab
ka s6dgiisu.

Mudgil on ka erinevaid veresuhk-
rut tasakaalustavaid komplekse,
mida julgeme soojalt soovitada, sest
nagu oleme korduvalt réhutanud, on
kehakaalu langetamisel oluline just
veresuhkru tasakaal. Meie kliendid on
nditeks kasutanud toidulisandeid, mis

sisaldavad vitamiine C, B5, B6, B3, B1 ja
B2, ning mineraalidest magneesiumit,
tsinki, mangaani ja kroomi. Ménes
preparaadis leidub ka Urte, mis véivad
veresuhkru taset moéjutada. Lisan-

deid valides uurige tdpsemalt nende
koostist, kuid poorake tdhelepanu ka
lisaainetele - véltige preparaate, milles-
se on lisatud kunstsuhkruid, stnteetilisi
varvaineid jms.

Diabeetikud peaksid toidulisandeid
tarbides hoolikalt oma veresuhkru taset
jalgima, sest lisandite toime téttu voib
osutuda vajalikuks insuliini manusta-
mist véhendada.

Kas kaalu langetamiseks
moeldud ,imerohud” on ohutud?

lgal aastal ilmub turule uusi tablette

voi ndiajooke, mis vaidetakse olevat
kehakaalu langetamisel kdikvéoimsad

— tarkliseblokeerijad, rasvablokeerijad,
s6ogiisuvahendajad, saledustabletid
jne. Neid tuleks véltida. Keha pole
voimalik petta selle eest diget hinda
maksmata. Meie soovitame pigem see-
dimist soodustada, mitte seda mistahes
moel blokeerida.

Tarkliseblokeerijad takistavad su-
sivesikute seedimist. Lihtsustatud
ldhenemine Utleb, et kui ei saa seedida,
ei saa ka kaalus juurde votta. Kuid see,
et seedetraktis on rohkesti seedima-

ta sUsivesikuid, on vdga halb. Need
toidavad kahjulikke baktereid, tekitades
gaase ning pohjustades bakteriaalseid
ja parmseente infektsioone.

Kui rasva imendumist blokeeritakse,
siis tekib kehas asendamatute rasvha-
pete puudus. Neid aga vajavad kdik
meie keha rakud, eriti stida, aju, nahk,
ligesed ja luud. Kuna lddneriikide tava-
parases toiduvalikus on asendamatute
rasvhapete defitsiit kdige suurem, siis
viimane asi, mida soovitada, on tarbida
midagi niisugust, mis takistab kasuta-
mast seda vahestki, mis meie toidus
sisaldub. Samuti ei ole hea mdte oma
seedetraktis seedimata rasvu hoida.

Méned salenemisravimid on oma
olemuselt stimulandid, mis suruvad
alla s6dgiisu ja samas piitsutavad meie
organismi, tekitades drevust ja hlper-
aktiivsust. Pohimétteliselt samamoodi
to0taks ka see, kui juua naiteks 15

tassi kohvi paevas. Usna pea rikuvad
stimulandid keha ainevahetuse, samuti
flusilise, vaimse ja emotsionaalse
tervise. Isegi kui pakendile on maérgitud
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Jooduslik” tuleks valtida mistahes Grti
voi lisandit, mille aktiivseks koostis-
osaks on kofeiin. Samasuguse toimega
on ka guarana. On t6si, et nii kofeiin,
efedriin, nikotiin kui ka keha enda poolt
toodetav adrenaliin aitavad s66giisu
vdhendada. Enamus meist on tajunud
voi ndinud, kuidas tugevas stressis
inimene kaotab kehakaalu. Seega saab
toéepoolest kaalu langetada ka lihtsalt
kohvi juues — lihiajalises plaanis. Samas
rikub pikaajaline stimulantide tarvita-
mine dra veresuhkru kontrolli ja toob
kaasa nendest séltuvuse.

Internetis surfates voib sattuda véga
paljulubavatele kaalulangetusprepa-
raatidele. Uks selline on naiteks Nidora.
Kahjuks selliste preparaatide kohta
mingit asjalikku teavet ei avaldata. Raa-
gitakse vaid vahendi efektiivsusest ja
tuuakse uskumatuid néiteid, aga lisandi
koostist ning selgitusi toimemeh-
hanismide kohta ei anta. Soovitame
mitte uskuda ilusat juttu ilma sisulise
informatsioonita, ning reklaamide 6nge
mitte minna. Kisige mudjatelt alati
lisandi tapset koostist koos lisaainetega.

Kaalulangetuseks soovitatakse sageli ka
taiesti stiUtuid kiudainepreparaate. Koik
on korras, kui neid maistlikkuse piirides
tarbida, kuid ka nendega seonduvad
teatavad ohud. Kui kiudaineid saab liiga
palju, siis takistab see mineraalainete
imendumist ning toob kaasa tervise-
héired.

Leidsime Internetist ka niisuguseid kaa-
lulangetajale méeldud magustoite, mis
on praktiliselt ,kdigevabad” — néiteks on
toote tutvustuses kirjas, et see sisaldab
ainult naatriumit, ning seal ei leidu ab-
soluutselt ei valku, stsivesikuid, rasva,
kiudaineid, kolesterooli, A- ja C-vita-
miini, rauda ega kaltsiumit. Niisuguste
toodete puhul pttdke teada saada
nende tdpne koostis, enamasti on seal
kunstlikke komponente, ning maéistagi
on nad darmiselt toitainetevaesed. Kui
toode ei sisalda mitte midagi kasu-
likku peale Uheainsa mineraali, siis ei
saa seda tervislikuks pidada. Sellistes
toodetes leiduvad kunstlikud suhkrud
ja muud lisaained ei pruugi alati olla
otseselt kahjulikud, kuid neid kasutades
te vaid petate oma keha. On naiteks
teada, et kunstsuhkrute kasutamine
suurendab isu, sest keha soovib nende
asemel toeliseid susivesikuid saada.

Andke oma kehale toitaineid, eelistage
naturaalset, tehke 6iged valikud, ning
teie kaal langeb tervislikult.
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Kui tosine on laste tilekaalu
probleem?

Enamikes Euroopa riikides on rasvumine
kiiresti sivenev epideemia, mis hetkel
mojutab juba umbes 30% elanikest,
puudutades enim just lapsi ja noori'.
Rahvusvahelise koolinoorte tervisekai-
tumise uuringu (HBSC 2010) pbhjal on
Eestis Ulekaalulisi koolilapsi umbes 10%.
Kitsamas vanusegrupis - 11- kuni 15-aas-
taste seas - on Ulekaalulisi poisse 17,3%
ja tadrukuid 11,1%. Haigekassa andme-
tel on viimase viie aastaga Ulekaaluliste
koolidpilaste osakaal tdusnud 6,1%-It
9,9%-ni?.

Lapsepolve toitumisharjumused ja
nende seos tdiskasvanuea tervise
ning toitumiskaitumisega

lgal perekonnal on omad toitumishar-
jumused, ning need mojutavad last
esmaselt. Lapsel arenevad valja toidu-
eelistused, mida enamasti jargitakse
ka téiskasvanueas®. Samuti méjutab
perekonna toitumine lapse kehakaalu.
On leitud, et sageli saab Ulekaalulisus
alguse juba lapsepdlves ning pusib ka
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tdiskasvanueas.? Erinevad uuringud
téestavad, et Ulekaalulisus ja rasvumi-
ne pohjustavad lastel juba varases eas
erinevaid tervisehdireid, eriti 2. tlUpi
diabeeti.! Liigne kehakaal soodustab ka
korgvererdhktdve, sidame-veresoon-
konnahaiguste, liigeseprobleemide ja
muude haiguste kujunemist.

Nii nagu tdotavad tdiskasvanud veeda-
vad suurema osa oma paevast tool, vee-
davad lapsed suure osa pdevast koolis ja
lasteaias. Ulekaalulisuse véhendamiseks
ja valtimiseks on oluline regulaarne s66-
mine. Laps ei tohiks vahele jétta Ghtegi
sodgikorda. Uuringud on ndidanud, et
koolis hommikusdoki soovatel dpilastel
on Ulekaaluga vahem probleeme. Arva-
takse, et kui laps s66b hommikusdoki,
jdtab ta vdiksema téendosusega vahele
muid toidukordi, see aga vahendab
Ulekaalulisuse kujunemise riski.* Koo-
lide kohvikutes pakutakse véljaspool
ametlikku toitlustusprogrammi sageli nn
rampstoitu (sndkid, magustatud joogid
jms). Rampstoit annab palju kaloreid,
kuid ei sisalda piisavalt lapse organismile
vajalikke toitaineid, selle seos rasvumi-
sega on paljudes uuringutes tdestamist
leidnud.?
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Missugune toitumine pohjustab
lastel tlekaalu?

Liha- ja piimatoodete letarbimine.
Liha- ja piimatooted sisaldavad rohkesti
kullastatud rasvu ja kolesterooli, ning on
leitud, et nende Uletarbimine pdhjustab
lastel Ulekaalulisust.® Liigselt valgurikas
toit soodustab ka kéhukinnisust ja soole-
motoorika haireid. Naiteks leevenes Uhes
uuringus kéhukinnisus 68%-1 lastest
lehmapiima eemaldamisel mentdst.”
Meie tavapdrases toiduvalikus on liigselt
piima- ja lihatooteid, ning eriti just lap-
sed tarbivad rohkesti magustatud piima-
tooteid. Lapsed armastavad neid, ning
need on kergesti kdttesaadavad. Oma
osa on siin ka niisuguste piimatoodete
reklaamidel ja vanemate mugavusel.

Puu- ja kodgiviljade vahene tarbimine.
Stabiilse kaalu sailitamiseks lapseeas on
piisavas koguses puu- ja kdodgiviljade tar-
bimine védga oluline. Puu- ja kodgiviljad
on kdrge vee- ja madala rasvasisalduse-
ga ning enamasti madala kaloraaziga.
Ulekaaluliste noorukite seas on vorreldes
normaalkaalus noorukitega aed- ja puu-
viljade tarbimine madalam.® Puuviljad
on vaga head magusaisu leevendajad,
neid voib pidada parimaks magustoi-
duks. Kui suurendada mentus aed- ja
puuviljade osakaalu, vdheneb kindlasti



rasva- ja suhkrurikaste toiduainete
tarbimine. Ulekaaluga voitlemisel on
oluliseks sammuks ka mittetarkliseliste
aedviljade (kapsalised, suvikorvits, kurk,
tomat, paprika jt) osakaalu suurendami-
ne toiduvalikus. Pakkuge lastele vahe-
paladeks puhastatud toorest kodgivilja
(porgand, kaalikas, kapsas, lillkapsas, kurk
jmt), mida lapsed vdga armastavad.

Toidud, mis hdirivad veresuhkru
tasakaalu. Ulekaalu valtimisel mangib
olulist rolli veresuhkru tase.’ Seda, mida
toit teeb veresuhkruga, valjendab toidu
glikeemiline koormus (GK). Rohkes-

ti rafineeritud stsivesikuid ja tarklist
sisaldavad toiduained on kérge GK-ga.
Valtida tasub seega valgest jahust toite
(nt kUpsised, saiad, koogikesed, pasta),
korge tarklisesisaldusega toite (nt kartul,
mais) ning suhkrurikkaid maiustusi (nt
sokolaad, kommid, jaatis, karastusjoo-
gid). Nende asemel tuleks eelistada
madala GK-ga aedvilju, liitstsivesikuid
sisaldavaid tdisteraviljatooteid ja kaunvil-
ju. Ning mida kiudaineterikkam on toit,
seda madalam on selle GK.

|deaaseteks vahepaladeks on puuviljad
ja marjad, mis méjutavad veresuhkru
taset suhteliselt véhe, leevendavad nélga
ja véhendavad tihjakéhutunnet. Samas
on siingi erinevusi. Enamus marjadest on
madala GK-ga (aga mitte viinamarjad),
nende koguseid ei pea piirama, samuti
nditeks greipfruut. Suurem osa puuvilja-
dest on aga rohkem véi vdhem magu-
sad ja seega arvestatava GK-ga, ning
nendega ei tohiks Ulekaalulised liialdada.
Ooteks on sobiv votta nditeks kas Uks
pirn, apelsin, kiivi voi 6un, pool vaikest
melonit voi suur 16ik arbuusi voi ana-
nassi, 1 virsik, 4 aprikoosi voi 4 ploomi.
Viinamarju voib Ulekaaluline laps ooteks
voi vahepalana stla vaid umbes 10 tk,
banaani aga vaid pool, kuna see on vdga
suhkrurikas. Puuviljade kérvale sobivad
ideaalselt pahklid, mandlid ja seemned.
Kindlasti ei tohiks koos puuviljadega
silia ka veel néiteks saia, voi siis juua
mahla vm. suhkrurikast jooki.

Vee vahene tarbimine. Vesi on lapse
tervise tagamiseks vaga oluline, kogu
organismi toimimine séltub veest. Vesi
niisutab organismi, aitab reguleerida
kehatemperatuuri, valtida kdhukinnisust
ja kuseteedeinfektsioone jne. Vee abil va-
baneb organism toksiinidest, mis kehas-
se jaddes tervist kahjustavad. Tegelikult
on meil palju peresid, kus lastele ei anta
kunagi koige loomulikumat janukustuta-
jat - puhast vett. Vanemad pakuvad neile
selle asemel karastusjooke voi jooke,
millesse on lisatud suhkrut véi suhkru-
asendajaid. Seega on Uks lihtsamaid viise

liigsete kalorite valtimiseks suurendada
veejoomist ning vahendada magustatud
jookide tarbimist.

Kahjulike rasvade tarbimine. Kui
sUUakse palju todstuslikult toodetud
toiduaineid, siis voib juhtuda, et mendus
hakkavad domineerima nn.,halvad
rasvad”. Osaliselt hiidrogeenitud ehk
transrasvu leidub peaaegu koikides
toostuslikes toiduainetes, margariinides
ja kpsetusrasvades. Toiduainetetootjad
kasutavad transrasvu, et toode sdiliks
kauem, maitseks paremini ja sailitaks
teatud tekstuuri. Vedel taimedli muude-
takse htdrogeenimisega tahkeks, ning
see muudab rasva struktuuri. Sel viisil
toodeldud rasvadest aga voivad tulene-
da tésised terviseprobleemid (puudutab
eriti sidame-veresoonkonda), transras-
vade liigset tarbimist (eeskatt kommide,
kUpsiste, kookide, tortide jm maiustuste
komponendina) seostatakse ka laste
seas stiveneva rasvumisepideemiaga.'!

,Haid" killastamata rasvu sisaldavad
toidud on aga stidame-veresoonkonna
tervise tagamiseks dadrmiselt olulised, ai-
dates Uhtlasi ka normaalkaalu sdilitada.’
Niisuguseid rasvu sisaldavad eeskatt
pahklid, mandlid ja seemned, avokaado
ning ka oliivioli. Eriti tervislikud ja vaja-
likud on toiduga saadavad oomega-3
rasvhapped, sest kehas neid ei toodeta.
Seepdrast peaks menids olema aukohal
kala, samuti kaladli, aga ka chia-, lina- voi
kanepiseemned ning neist valmistatud
olid.

Avokaado, pahklid, mandlid ja 6lid

on tegelikult korge kaloraaZiga, ning
seeparast neid vahel kardetakse, kuid
asjatult. Kaalu normaliseerimiseks ei ole
esmatahtis kaloreid lugeda, muuta tuleb
hoopis toidu kvaliteeti. Ulekaalulistele
soovitatakse sageli rasvavaba dieeti, see
ei ole aga tervislik, kuna rasvad téidavad
kehas véga olulisi funktsioone. Oigetes
kogustes on ka loomsetest toiduaine-
test saadavad kullastunud rasvhapped
kehale hadavajalikud, ebatervislik on
vaid nendega lilaldamine, ka keharasva-
na talletatakse eeskatt just killastunud
rasvu.

Kui lapse kehakaal hakkab liigselt
téusma, siis otsi vastuseid jérgmistele
kiisimustele:

-Kas lapsel on tekkinud terviseproblee-
me?

-Kas lapse toitumine on muutunud?

- Mitu korda péevas laps s6ob?

- Mitu korda paevas kaib labi lapse koht?
- Kui palju tarbib laps liha- ja piimatoo-
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teid?

- Kui palju tarbib laps toétlemata toitu
(puu- ja koogiviljad)?

-Kas lapsele on igapdevaselt kattesaada-
vad vdrsked puuviljad ja marjad?

- Kui palju joob laps péevas vett, kui palju
magustatud jooke?

-Kui suur on lapse flusiline aktiivsus?

- Mitu tundi paevas vaatab laps televiiso-
rit/mangib arvutimange?

- Millist toitu s66b laps valjaspool kodu?

Alati voib abi saamiseks podrduda
toitumisnodustaja poole, kes koostab Ule-
kaalu konkreetsetest péhjustest lahtuva
tegevuskava ning menUd, arvestades
iga lapse eripara. Siinkohal aga anname
moningad Uldised soovitused.

TOITUMISSOOVITUSI
ULEKAALULISELE LAPSELE

Suurendage lapse meniiiis taimsete
tootlemata/rafineerimata toiduainete
osakaalu (puu- ja kodgiviljad, rohelised
lehtviljad, idandid).

 Puu-ja koogiviljad vahepaladena.
Voimaldage lapsel kanda kooli- voi
trennikotis kaasas puuvilju, viilutatud
juurvilju. Kuivatatud puuviljad ule-
kaalulisele lapsele ei sobi, neis on liiga
palju suhkrut.

« Laps peaks jooma iga pdev Uhe smuuti
voi kodgiviljamahla. Smuuti sisaldagu
varskeid marju, puuvilju ja leherohelist,
sealt saab rohkesti vitamiine, mine-
raale ja kiudaineid. Peale voib puistata
pahkleid véi seemneid. Kbogiviljamah-
lad on vdga tervislikud ning ergutavad
seedesUsteemi. Nditeks porgandi-,
selleri- ja kurgimahl, kuhu on ideaalne
lisada rohelist lehtkdogivilja nagu spinat
voi brokoli.

« Valmistage varskeid salateid. Laps s606-
gu enne pohitoitu taldrikutais varsket
salatit, see aktiveerib seedestisteemi
pohiroa seedimiseks.

« Kdogiviljakotletid. Vdga hea asendus
lihakotlettidele on kododgiviljakotletid nai-
teks ldatsedest, hernestest voi ubadest.
Kaunviljad on head kaltsiumi-, raua- ja
valguallikad.

« Idandage klaaspurgis véi idandamis-
noéus seemneid (munguba, lutsern,
rukola, brokoli, paevalill). Idandeid pee-
takse Uheks koige toitaineterikkamaks
toiduaineks, ning need maitsevad lastele
vaga.

« Tdisteratooted sisaldavad palju kiudai-
neid, magneesiumi ja B-vitamiine, leidke
lapsele maitsev taisteraleib.
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Kasutage vaid haid rasvu,
suurendage kiillastumata rasvade
tarbimist

« Lastele maitsevad vdga pahklid,
mandlid ja seemned. Neis on rikkalikult
kullastumata rasvhappeid. Chia-,
kanepi- ja linaseemned sisaldavad
palju oomega-3 rasvhappeid, samulti
kala, eriti just rasvane kala.

« Salatites tuleks kasutada extra virgin
oliividli (mitte rafineeritud 6lisid),
samuti sobib rasvaineks avokaado

(kas tUkeldatuna voi avokaadodlina).
Avokaado on supertoiduaine, mis annab
salatile ka meeldiva pahklise maitse.
Kérge kaloraaZiga avokaado kaaluprob-
leeme ei pohjusta - selles sisalduvad mo-
nokdllastumata rasvhapped vahendavad
insuliinresistentsust, aidates veresuhkrut
tasakaalustada' - viimane aga on nor-
maalkaalu sdilitamisel votmetahtsusega.
Salatisse puistake alati ka seemneid,
nditeks kooritud korvitsa- ja/voi kanepi-
seemneid.

« Toidu valmistamiseks korgel tempera-
tuuril (praadimiseks, kipsetamiseks) ka-
sutage voimalusel palmirasva. Kuumuta-
miseks sobivad ka rafineeritud élid, kuid
nagu juba 6eldud — need ei ole mingil
juhul salatiolid.

Sodgitegemisel eelistage vokkimist,
keetmist, hautamist v6i aurutamist
praadimisele, fritiitirimisele ja grilli-
misele.

Janu kustutamiseks eelistage alati
puhast vett.

Viige miinimumini jargmiste
toiduainete tarbimine vo6i loobuge
neist taielikult:

o RAFINEERITUD VALGE JAHU - asen-
dage tdisterajahuga. Kipsetamisel saab
harjumusparase valge nisujahu asemel
kasutada ka teisi jahusid, nditeks saab
tervisliku pizzapohja teha kikerherneja-
hust.

» RAFINEERITUD SUHKUR - asendage
rafineerimata suhkru, vahtrasiirupi, mee
voi steviaga. Samas arge ka tervislikuma-
te magustajatega liialdage.

Vahendage liha- ja piimatoodete
tarbimist.

» Eemaldage menuust poolfabrikaadid
(lihapallid, vorstid, kalapulgad jms.), need
sisaldavad enamasti ka liigselt soola ning
muid lisa- ja sdilitusaineid.

« Hea alternatiiv lihatoodetele on kaun-
viljad ja taisteravili, valmistage naiteks

herne- ja oakotlette. Véi siis asendage
kotlettides suurem osa lihast ladtsede
voi kodgiviljaga (riivige kotletitaignasse
nditeks suvikorvitsat, porgandit, peeti
vmes).

o Pastoriseeritud lehmapiima asemel
valige tervislikum alternatiiv (naturaalne
piim) voi fermenteeritud piimatoo-

ted. Jalgige, et piimatootesse ei oleks
lisatud suhkrut. Kasutage maitsestamata
jogurtit, maitsestades seda vajadusel ise
banaani, mee voi varskete marjadega.

« Katsetage taimsete piimadega — ndi-
teks kaerapiim, sojapiim, mandlipiim
jne. Kuid érge liialdage sojatoodete ja
riisipiimaga.

« Leidke taimseid alternatiive voilei-
vamaaretele - tavalised véileivakatted
sisaldavad palju soola, kullastunud rasvu
ja sdilitusaineid. Tervislikum on véileiva-
maddrdeid ise valmistada: kikerhernestest
saab valmistada hummust, avokaadost
guacamolet jne.

LISASOOVITUSI PEREDELE

- Selgitage lapsele tervisliku toitumise
olulisust ja pohitddesid - seda saab hasti
teha naiteks siis, kui kdite koos lapsega
turul voi poes toitu varumas.

-Tutvustage lapsele ja kogu perele igal
nddalal Uhte uut tervislikku toitu.
-Véltige naljatunde tekkimist - jalgige, et
lapse toidukorrad oleksid regulaarsed.
Ulekaalulise lapse pdevamen(iii peaks
koosnema kolmest pohitoidukorrast ja
kahest-kolmest kergemast vahepalast.

- Olge mdnguline — nditeks asetage juur-
viljad taldrikule mingil lustakal viisil.

- Leidke aega, et valmistada ise tervislik-
ke suupisteid, mida seni olete harjunud
ostma poest valmiskujul (maslid, musli-
batoonid, kaerahelbekipsised, puuvilja-
jaatis jms.). Sel viisil saate olla kindlam nii
tooraine kui l6pptoote kvaliteedis.

- Kasvatage ise maitserohelist ja k66gi-
vilju (kui oma aeda pole, siis voite seda
teha naiteks rédul voi aknalaual).

-ldandage ja kasvatage vorseid, kaasates
last sellesse ponevasse tegevusse.

-Suvel ja stgisel kdige kogu perega mar-
jul ja seenel. See on I6bus viis tervisliku
toidu hankimiseks, mis suurendab ka
fadsilist aktiivsust.

- Korraldage lapsele voimalikult sage-
li Ghiseid sodgiaegu pereringis, see
voimaldab paremini toidu kvaliteeti ja
tervislikkust tagada.

Kokkuvétteks soovitangi podrata
igapdevaselt rohkem tdhelepanu toidu
kvaliteedile, toetada lapse organismi
toitaineterikka ning rohkesti kiudaineid
sisaldava puu- ja kdogiviljaga. Puuvili
tagab kehale ka piisava glikoosivary,
vahendades magusasodste. Kombinee-
rides toidukordi, mis sisaldavad vdrsket
salatit, tdisteraviljatooteid, kaunvilju ja
kvaliteetseid rasvu, tagate oma lapsele
taisvaartusliku menuu, mis hoiab vere-
suhkru tasakaalus ning aitab kaaluprob-
leemi valtida ja Uletada.

ALLIKAD:

1. Robertson, A. Tirado, C. Lobstein, T. Jremini, M.
Knai, C. Hensen, J. H. Ferro-Luzzi, A. James, W.PT.
(2004). Food and health in Europe: a new basis
for action. WHO Regional Publications European
Series, No. 96.

2.Tervise Arengu Instituut (TAI), Ulekaalulisuse
probleemid maailmas.. [2013, aprill 211 (2)

3.Fan Z,Wang H, Zhang B, Yu W, Zhai F. Effect

of nutritional status in childhood on health
status in adulthood. Wei Sheng Yan Jiu. 2012
May;41(3):414

4. Gleason P, et al. School Meal Program Participa-
tion and Its Association with Dietary Patterns and
Childhood Obesity. 2009, Mathematica Policy
Research, Inc.: Princeton.

5.Larson N, Story M. Are ‘competitive foods'sold
at school making our children fat? Health Aff
(Millwood), 2010. 29(3):430-5.

6. Weisburger J. Eat to live, not live to eat. Nutriti-
on 2000; 16: 767-73.

7.lacono G. Intolerance of cow’s milk and chronic
constipation in children. N Engl J Med. 1998 Oct
15;339(16): 1100-4.

8. Nystrom AA, Schmitz KH, Perry CL, Lytle

LA, Neumar, k-Sztainer D. The relationship of
weight-related perceptions, goals, and behaviors
with fruit and vegetable consumption in young
adolescents. Prev Med. 2005;40:203-208.

9. Epstein LH, Gordy CC, Raynor HA, Beddome

M, Kilanowski CK, Paluch R. Obes Res. 2001
Mar;9(3):171-8. Increasing fruit and vegetable
intake and decreasing fat and sugar intake in
families at risk for childhood obesity. Department
of Pediatrics, State University of New York, Buffalo,
NY 14214-3000, USA.

10. Anderson, JW. Smith, B.M. Gustafson, N.J.
(1994). Health benefits and practical aspects of
high-fiber diets. American Journal Of Clinical
Nutrition 5, 1242.

11. Journal of the American Academy of Pediat-
rics: Effects of Fast Food Consumption; Shanthy
A. Bowman, PhD, et al; 2004 (34)

12. Appel, L. J, M.D., MPH, et al,; Effects of Protein,
Monounsaturated Fat, and Carbohydrate Intake
on Blood Pressure and Serum Lipids; The Journal
of the American Medical Association; 2005.

13. Health Online Zine. Health Benefits of Avoca-
dos. [21.04.2013] http://www.healthonlinezine.

info/health-benefits-of-avocados.html



29

RASVUMINE JA SOOLEMIKROOBIDE

TASAKAAL

Annely Soots, toitumisterapeut

Inimese soolestik on vdga tahtis organ,
millele on seni teenimatult vahe téhele-
panu pddratud. Uheks pohjuseks voib
pidada asjaoluy, et soolestikku pUsivalt
asustavaid mikroobe on veel vahe
uuritud.

Juba Hippokrates on 400 aastat e.m.a.
viidanud soolestiku olulisusele meie ter-
vises, temale kuuluvad valjendid “surm
istub soolestikus”ja “kehv seedimine on
kogu kurja juur . Samas on alles paari
viimase aastakiimne jooksul hakatud
tosiselt uurima soolebakterite méju nii
soolestiku tervisele kui ka nende seost
muude haigustega. Soolebakterite hulk
ja kooslus ei ole seotud ainult soo-
leprobleemidega, vaid ka keha Uldise
tervisega.'

Ullataval kombel on soolemikroobid
seotud ka rasvumisega. Teaduskirjandu-
ses on kasutusel uus moiste "MicrObe-
sity” (eesti keeles,MikrRasvumine”). See
viitab dUsbioosi ehk soolemikroobide
hdiritud tasakaalu rollile ainevahetuse
mojutamises, mis viib rasvumisele?
Teised soolemikroobidega seotud olu-
lisemad moisted on mikrobioota ehk
indiviidile omane mikroobide kooslus,
ning mikrobioom ehk soolebakterite
uldine geenide kogum ehk genoom.
Inimese soolestikus on umbes 100
triljonit mikroorganismi, mille kollek-
tiivne genoom ehk mikrobioom
sisaldab 100 korda rohkem geene kui
inimese enda genoom. SUmbioos selle
laiendatud genoomiga mangib rolli
peremeesorganismi homadostaasis ehk
kehafunktsioonide tasakaalustamisel,
samuti energia saamisel toidust, ning
mikrobioomil on ka toime metabolis-
mile, rasvumisele ja Uldisele tervisele.
Osad mikroobid soodustavad, teised aga
takistavad rasvumist.?

Kuigi soolemikroobide kohta on veel
vahe teada, on selge, et nende kooslus
on peremeheti vdga erinev, kusjuures

ei teata tapselt, kuidas see erinevus
kujuneb. Kill aga on teada, et rasvumine
on seotud kahe dominantse bakteritlve
muutustega - firmikuutide osakaalu
téusu ja bakteroideteste osakaalu
langusega. Nende suhe on rasvunu-

tel ja kdhnadel erinev - rasvunutel on
firmikuutide ja bakteroideteste suhtarv

50% suurem kui kdhnadel. Firmikuudid
voimaldavad kasutada toitu energia
tootmiseks taielikumalt kui bakteroide-
tesed, kindlustades efektiivsema kalorite
imendumise, millega kaasneb kaalutéus.
Uurijad on ndidanud, et bakteriteva-
bade hiirte soolestiku koloniseerimine
rasvunud isendite soolebakteritega
toob kaasa keharasva hulga suurene-
mise ka ilma toidumuutusteta. Teised
teed, kuidas soole mikrobioom pere-
meesorganismi rasvumist mojutab,

on madala astme pdletiku tekitamine,
energia kulutamise ja ladustamise eest
vastutavate geenide reguleerimine,
ning hormonaalne kommunikatsioon
soole mikrobioomi ja peremehe vahel *
Tavalises ehk bakterite keskkonnas
kasvatatud hiirtel on 40% rohkem
keharasva kui bakteritevabas keskkonnas
kasvanud hiirtel. Kui viimased viiakse
tavakeskkonda, siis suureneb nende
keharasva hulk markimisvaarselt.> On ka
nditeid selle kohta, kuidas mikroobide
Glekandmine rasvunud hiirelt kbhnale
suurendab viimase rasvahulka, ning et
toidust tingitud rasvumine toob hiirtel
kaasa just firmikuutide hulga suurene-
mise, kaalu langetamine aga vahendab
nende hulka®

Jarjest rohkem tuleb teadusuuringuid
selle kohta, et inimese soole mikrofloora
mangib olulist rolli rasvumise, rasvumi-
sega seotud péletiku ning insuliinresis-
tentsuse kujunemises. Teadusallikates

kirjeldatakse detailselt seoseid, mille
kaudu soolestiku mikrofloora keha
ainevahetust méjutab. Peremehe ja
soolemikroobide vahel esineb nn. bio-
keemiline vahetus, mis méjutab tugevalt
peremeesorganismi ainevahetust,

ning muutused selles soodustavad ka
rasvumist. Ning kuna toit on peamine
mikrobioota kujundamise vahend, siis
on see oluline ainevahetuse mojutaja, ja
seda ka labi soolestiku tervise paranda-
mise.” Eksisteerivad nii kvantitatiivsed

kui kvalitatiivsed erinevused kéhnade

ja paksude, samuti diabeetikute ja
tervete inimeste soolestiku mikroflooras.
Soole mikrofloora koostise ja /voi tema
biokeemilise véimekuse muutmine spet-
siifiliste toitumuslike ja farmakoloogiliste
sekkumistega véib soodsalt méjutada
peremeesorganismi metabolismi, ning
sel viisil saab mojutada ka stidame
ainevahetust®

On avastatud palju uusi soole mikrofloo-
raga seotud valgulisi thendeid, mis on
kaasatud rasvamassi suurenemisse (nt
nalgimisest indutseeritud adipoossuse
faktor, AMP-aktiveeritud proteiinkinaas,
G-valgu retseptorid 41ja 43), ning

on leitud, et rasvumisele iseloomulik
madala astme podletik voib olla otseselt
seotud soole mikrobiootaga — seda labi
metaboolse endotokseemia ehk soole-
mikroobide poolt toodetud toksiinide
moju ainevahetusele. Uuritakse ka pre-
ja probiootiliste toitude ning toidu-
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lisandite mdju rasvumisega seotud
soolebakterite tasakaalu halbimisele ja
selle tagajarjel tekkinud ainevahetusli-
ke muutuste parandamisele.’ Tulemu-
si saadakse ka antibiootikumidega, aga
vaid nendega, mis méjuvad rasvumisega
soetud bakteritele. Naiteks méjutab van-
komUtsiin firmikuutide ja bakteroidetes-
te suhet. Selle antibiootikumiga ravitud
hiired votsid kaalus juurde palju vahem,
ning neil oli tihja kdhuga madalam vere
glUkoositase ja vereplasma triglUtse-
riidide tase. Mis aga koéige olulisem,
vankomutsiiniravi tulemusel paranesid
rasvumisega seotud metaboolsed hél-
bed.? Ka see toestab soolebakterite rolli
rasvumise ja sellega seotud ainevahetus-
like muutuste kujunemisel.

Soole mikrofloora tasakaal séltub
peremeesorganismi isedrasustest (sugu,
vanus, geneetika) ja keskkonnatingimus-
test (stress, ravimid, varasemad seede-
kulgla operatsioonid, infektsioonid ja
kokkupuude toksiinidega), samuti méju-
tab seda igapdevane toitumine. Meie
peame koige olulisemaks seda, et muu-
tusi soole mikroflooras saab méjuta-
da ja parandada toiduga ja toitumisest
tingitud kaalulangusega. Kvalitatiivsed
ja kvantitatiivsed muutused toiduga
saadavates toitainetes (rasvhapped, sUsi-
vesikud, mikrotoitained, prebiootikumid
ja probiootikumid) méjutavad nii soole
mikrofloorat kui rasvamassi moodustu-
mist ja ainevahetuslikke hdireid.”

Toidus on oluline muuta nii rasvade

kui sUsivesikute sisaldust. K6hnad ja
rasvunud reageerivad rasvarikkale
toidule erinevalt. Kui laborihiiri toideti
rasvarikka toiduga, siis 6 nddala parast oli
kéhnade hiirte vereseerumi kolesteroo-
li- ja triglUtseriidide tase palju madalam
ning keha rasvasisaldus ja kaalutéus
palju vaiksemad kui rasvunud hiirtel. Ka
paljud teised biokeemilised nditajad olid
kéhnadel markimisvaarselt teistsugused
kui rasvunutel. Péhjuseks peetakse just
seost sUsivesikute, mitte rasvadega.
Kéhnadel on parem vastupanu rasvu-
mist soodustavatele teguritele, nditeks
véhendab neile iseloomulik soolebakte-
rite kooslus susivesikute imendumist ja
metabolismi."

Tuletagem siinkohal meelde, et sUsivesi-
kute rohkus toidus viib rasvumisele, ning
et hormoon insuliin, mida toodetakse
vastuseks vere glikoositaseme tousule,
on rasva ladestav hormoon. Liigne glu-
koos veres talletatakse rasvadena.

Soolestiku I6puosa asustavatel mikroo-
bidel on véime ammutada energiat
toidus sisalduvatest muidu seedimatu-

test pollsahhariidsetest kiudainetest.
Kéhnade ja rasvunud hiirtega tehtud
vordlevad uuringud naitavad, et soole-
bakterite kooslus madrab paljuski selle,
kuidas kaloreid toidust katte saadakse ja
mil viisil saadud energiat kasutatakse ja
ladustatakse. Rasvumine seondub soo-
lebakterite tldbi ja nende vahenenud
mitmekesisusega.'?

Ka toidu rasvasisaldus méjutab soole
mikrofloorat - kérge rasvasisaldusega
toit seondub bakteroideteste vahene-
mise ja firmikuutide hulga suurenemi-
sega, ja seda nii rasvumist soodustava
genotUdbi kui selle puudumise korral."
Ning see kehtib eeskatt kullastatud
rasvade kohta. Kui analtUsiti dieedist
tingitud muutusi soole mikrobiootas, siis
leiti, et just kdllastatud rasvad on need,
mis soodustavad kehakaalu téusu ja
rasvade kogunemist maksas. Rohkesti
kullastatud rasvu sisaldav toit tekitab
muutusi soole mikrobiootas ja ka teatud
geenide avaldumises.™

Seega voib dieedil olla véga oluline
moju meie mikrobiootale. Uuringud on
ndidanud, kuidas kérge rasvasisaldusega
dieet muudab vaga kiiresti (lausa paeva-
ga) soole mikrobioomi. See omakorda
voib aga soodustada metaboolse stind-
roomi ja rasvumise tekkimist. Rasvunud
hiirte mikroobide tlekandmine tervetele
kutsub ka tervetel hiirtel esile meta-
boolse stindroomi.” Soole mikrobioota
funktsioneerib kui metaboolne “organ;’
mojutades toitainete omastamist,
energiatasakaalu ja I6puks ka kehakaalu
kontrolli. Muutused soole mikrobiootas,
soole suurenenud ldbilaskvus ja meta-
boolne endotokseemia mangivad rolli
kroonilise madala astme péletiku vélja-
kujunemises, mis soodustab rasvumise
ja sellega seotud krooniliste metabool-
sete haiguste valjakujunemist.'

Kokkuvottes voib vaita, et nii rasvumi-
se kui paljude muude tervisehairete,
eriti sidame-veresoonkonna tervise
seisukohast on vdga oluline tasakaa-
|ustada toidus toidurasvad, vahenda-
des eriti killastatud rasvade osakaalu,
piirata kiirete stsivesikute tarbimist ning
parandada seedimist ja soolemikroobide
tasakaalu. Kui kaal langeb, muutub ka
soolestiku mikrofloora, mis omakorda
aitab kaalulangust sailitada.

On selgunud, et ka kehaline treening
voib muuta soole mikrofloorat, aidates
rasvarikka toiduvaliku kahjulikke méjusid
ara hoida. Koérge rasvasisaldusega dieedil
olnud hiirtega tehtud uuringud néita-
sid, et kehalised harjutused toid kaasa
soodsad muutused soolestiku bakteri-

aalses koosluses 12 nadalaga, ning keha-
list koormust saanud hiirte mikrofloora
erines margatavalt nende omast, kes ei
treeninud.”
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