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Rozdzial 1

Nowoczesne

zasady odzywiania

,Chyba miales na mysli diete wysokobiatkowa” — powiedziala. Spojrzalem na nia,
zastanawiajac sig, dlaczego moja nauczycielka mowi mi, ze si¢ myle. Zaczalem pro-
testowac. ,Chyba chciales powiedzie¢, ze szczury, ktére jadly wiecej biatka, byly bar-
dziej ruchliwe” — powtoérzyla. — , Ale nie szkodzi. Podzigkujmy Tomowi za przedsta-
wienie nam tego eksperymentu’. Byla to prawdopodobnie pierwsza roznica zdan na
temat odzywiania, jakiej doswiadczylem w swoim zyciu, i — szczerze méwiac — nie
mialem pojecia, o co chodzilo.

Bylem w szkole podstawowej i stalem przed klasa, wyglaszajac referat. Moj ojciec,
dr T. Colin Campbell, byl biochemikiem zywienia z wieloletnim do$wiadczeniem,
pracowal na Uniwersytecie Cornella, brat udzial m.in. w przelomowych badaniach
nad wplywem diety na raka. Prowadzit glo$ny program badawczy, ktory zyskal uzna-
nie na calym Swiecie, i wykorzystywal W nim szczury utrzymywane na roznego ro-
dzaju dietach. Zaproponowal mojej nauczycielce przeprowadzenie malego ekspe-
rymentu w klasie z wykorzystaniem szczurdw. Nic nie cieszy uczniow podstawc’)wki
bardziej niz gryzonie w klasie, wiec oczywiscie przyjelismy ten pomyst z entuzja-
zmem.

Eksperyment bardziej mial udzieli¢ odpowiedzi na nastepujace pytanie: kto-
re szczury beda bardziej ruchliwe, jezeli nakarmimy je réznymi dawkami biatka.
Wizystkie przyniesione szczury znajdowaly sie w klatkach zaopatrzonych w kotka
dla gryzoni, ktore rejestrowaly liczbe obrotow: To taki krokomierz dla szczuréw. Co
jakis czas wechodzily do kotka i biegly — jakby mialy jakis cel. Zastawialem sig, czy te

zwierzeta zdaja sobie sprawe, ze nigdzie nie dobiegng, ale podobne pytanie mozna
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by zada¢ ludziom ¢wiczacym w jakiejkolwiek sitowni. Zwierzeta po prostu musza
oddawac si¢ jakiej$ aktywnosci izycznej, nawet jezeli nie ma ona okreslonego celu.

Obie grupy szczurdw byly karmione ta sama karma, ktora réznita sig tylko jednym
szczegodlem: pierwsza grupa szczuréw karmiona byla karma niskobiatkowa (zawiera-
jaca ok. 5% bialka), a druga grupa — karma wysokobiatkowa (ok. 20% biatka). Karma
niskobiatkowa miata odrobine wiecej cukru, zeby wyrdwnaé jej kalorycznoéc.

Karmilem szczury regularnie i dokladnie zapisywalem, jak czesto i dlugo sie ru-
szaly. Moj tata zapewnil wszystkie elementy eksperymentu. Jak fatwo si¢ domyslic,
bedac uczniem podstawéwki, nie rozumialem dokladnie, o co w tym wszystkim cho-
dzilo. Mialem kochane szczurki, zapisywatem liczby obrotow kotka i je karmifem. To
byly dobre czasy.

Po jakims tygodniu lub dwoch zebralem wszystkie dane i otrzymalem ostatecz-
ny wynik eksperymentu: Szczury na diecie niskobiatkowej biegaly wiecej. Bylem
przykladnym dzieckiem, ktére znajdowalo rado$¢ w analizowaniu szczegotow,
i kilka razy dokladnie sprawdzalem wyniki eksperymentu. Na koniec stanalem
przed klasa i przedstawilem wyniki moich badan reszcie dzieciakéw. ,Szczury na
diecie niskobiatkowej wigcej biegaty na swoich kotkach” — powiedzialem. Wtedy
wlasnie wtracila si¢ moja nauczycielka, twierdzac, ze albo pomylity mi si¢ grupy
szczuréw, albo pomylitem sie w obliczeniach, ale na pewno chcialem powiedzie¢,
ze szczury na diecie wysokobiatkowej wiecej sie ruszaly. Jako dzieciak nie mia-
tem pojecia, dlaczego moja nauczycielka nie zgadza si¢ z moimi wnioskami. Byla
swietnym pedagogiem — troskliwym, entuzjastycznym i motywujacym; bardzo
ja lubilem.

Jednak bylem pewien, ze nie pomylilem si¢ w obliczeniach. To nie ona zapi-
sywala liczby obrotow kotka, tylko ja. Skad mogla widzie¢, jakie byly wyniki?
Chyba powiedzialem jej, ze to ja mam racje, ale nie pamietam tego. Bylem upar-
tym dzieckiem. To do$¢ zabawne — nie pamigtam szczegolow eksperymentu, ale
z jakiegos powodu utkwilo mi w pamieci, ze si¢ pomylifem. I tak doszlo do mojej
pierwszej roznicy zdan w dziedzinie odzywiania. Nie zdawalem sobie z tego spra-
wy, ale wtedy wlasnie po raz pierwszy zetknalem si¢ z uwielbieniem, jakim ludzie

darza biatko.
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Poznawanie taty

Chociaz mialem mozliwos¢ zabawy ze szczurami w podstawéwee, w mlodosci
nieszczegolnie przepadalem za praca mojego taty i odzywianiem jako takim. Jako
dziecko, a pozniej jako nastolatek ledwie zdawalem sobie sprawe, czym zajmowal
sie moj ojciec. Duzo bardziej bylem zainteresowany sportem i przyjaciotmi. Od
tamtego czasu przebylem dluga i kreta droge. Poniewaz jestem nostalgiczny, czesto
siegam wstecz do niektorych niezwyklych doswiadezen z tamtego okresu mojego
zycia, zwlaszcza z etapu nauki zawodu lekarza. Nigdy nie zapomne momentéw
z pogranicza zycia i $mierci, ktérych bylem swiadkiem. Wykonywalem uciskanie
klatki piersiowej u mezczyzny w sile wieku, ale takze u noworodka urodzonego
po 26 tygodniach cigzy, ktory nie potrafit nabra¢ powietrza w pluca. Musialem
przekaza¢ bliskim wiesci, ze ich matka lub wspélmalzonek byli umierajacy lub
ze wyniki badan wskazywaly na guz, ktéry prawdopodobnie byt zlogliwy. Bylem
swiadkiem lez radosci i triumfu oraz cichej milosci, pomagajac przyjs¢ na $wiat
ponad 100 niemowletom. Asystowalem przy réznych operacjach na pacjentach,
ktorych obleczono w sterylne niebieskie tkaniny. Niektorych doswiadczen nigdy
nie zapomne, podobnie jak ogromu pracy, stresu oraz udreki niepewnosci, kiedy
wymagano ode mnie perfekcjonizmu.

Wydaje sig, ze te doswiadczenia nie maja nic wspdlnego z odzywianiem. W mlo-
dosci nie chcialem by¢ lekarzem. Wybralem te droge zainspirowany praca mojego
ojca, ktora sklonita mnie do zrobienia kariery medycznej. Po dziecinstwie spedzo-
nym na ignorowaniu tego, czym sie zajmowal, oraz prc’)bowaniu szczescia w teatrze
i prawie imigracyjnym, w wieku dwudziestu kilku lat radykalnie zmienilem $ciezke
kariery. Mialem mozliwo$¢ pracy z moim tata przy pisaniu ksiazki Nowoczesne zasa-
dy odzywiania. Przelomowe badanie wplywu zywienia na zdrowie. Opowiadamy w niej
histori¢ przebiegu jego kariery i opisujemy najbardziej ekscytujace wyniki badan je-
go oraz wielu naukowcow zajmujacych sie tematyka diety i zdrowia. W calym tym
bogactwie informagji jest jeden inspirujacy i zwiezly przekaz — pelnowartosciowe
diety roslinne odgrywaja niezwykle wazna role w zapobieganiu chorobom, a nawet
ich leczeniu.

Moj tato w swojej pracy w glownej mierze skupiat si¢ na badaniu bialek i roz-
woju nowotworéw. Wychowal si¢ w gospodarstwie mleczarskim i dowiedziawszy
sie w szkole, jak mozna wydajniej produkowac biatka zwierzece wysokiej jakosci,
zaczal kariere z takim samym uwielbieniem wobec biatka jak moja nauczycielka.
Przez dziesieciolecia prowadzit eksperymentalne badania nad dieta i rakiem przy
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uzyciu wielu gryzoni. Wyniki badan wykazaly, ze raka wywolywanego przez sub-
stancje rakotworcza mozna catkowicie kontrolowaé przy pomocy odpowiedniego
dawkowania biatka. Wyniki jednego z najbardziej prowokacyjnych eksperymen-
tow wykazaly, ze rozwoj raka we wezesnym stadium mozna kontrolowaé poprzez
zmiany ilosci przyjmowanych bialek. I co si¢ okazalo? Ze diety wysokobiatkowe sa
najbardziej niebezpieczne. Diagram obok obrazuje 12-tygodniowy eksperyment,
w ktorym zmieniono ilo$¢ przyjmowanego biatka w ciagu 3 tygodni. Mozna na
nim zauwazy¢, ze dieta skladajaca sie w 5% z biatka pozwolita zahamowac rozwoj
raka we wezesnym stadium, podczas gdy dieta skladajaca sie w 20% z biatka przy-
spieszyla jego rozwoj.

Chyba najwickszym zaskoczeniem okazal si¢ fakt, ze biatkiem, ktére zgodnie
z wynikami eksperymentu przyczynia sie do rozwoju raka, byla kazeina, wystepu-
jaca w krowim mleku. Biatko zawarte w pszenicy” i soi przyjmowane w naturalnym
pozywieniu nie sprzyja rozwojowi raka, nawet przyjmowane w znacznych ilosciach.
Ponadto okazalo sig, ze spozycie biatka na wiele sposobéw wplywa na wzrost zapa-
dalnosci na raka i jego rozwdj. Rakotworezy nie byl tylko jeden enzym lub jeden
zwigzek chemiczny. Zmianie ulegt prawie kazdy biochemiczny aspekt zachorowania
i rozwoju raka, jaki przebadano. Przez kilkadziesiat lat szanowane Zrodla, takie jak
National Institutes of Health, the American Cancer Society i the American Institute
for Cancer Research, przyznawaly zespolowi mojego taty spore granty, a wyniki jego
pracy byly publikowane w prestizowych czasopismach.

Opisalismy réwniez jeden z najwazniejszych projektow badawczych dotyczacych
wplywu diety na choroby — the China Project. To badanie, przeprowadzone na 6500
dorostych w 65 prowincjach w wiejskich obszarach Chin zostalo nazwane przez
,New York Timesa” ,Grand Prix epidemiologii™. Wykorzystano w nim zwiazki po-
miedzy 367 zmiennymi. Wyniki byly jasne: nawet w grupach spolecznych, w kto-
rych zjadano niewielkie ilodci pokarméw pochodzenia zwierzecego, osoby spozywa-
jace wiecej produktow zwierzecych mialy wyzszy poziom cholesterolu, a on z kolei
bylzwiazany z wyzszym ryzykiem zapadalnosci na choroby cywilizacyjne w bardziej
zamoznych krajach, na przyklad na rézne rodzaje raka oraz cukrzycy*.

Lata, jakie spedzilem w bibliotece na studiowaniu wynikéw badan, uswiadomi-
ly mi, ze argumenty przemawiajace za dieta roslinng sa niepodwazalne. Zadne po-
jedyncze badanie nie dowiedzie niczego i wysuniecie jakiejkolwiek tezy wymaga
doglebnych analiz. Jezeli nie chcesz spedzi¢ nastepnych kilku lat, poszukujac diety
opartej na dokladnych i przekrojowych badaniach, przyjmij do wiadomosci, ze we-
dlug dostepnych wynikow powinnismy spozywac wigksze ilosci nieprzetworzonych
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Wplyw spozywania duzych i malych ilosci biatka

na rozwoéj wczesnego stadium raka

Dieta sktadajgca sie
w 20% z biatka

Dieta sktadajgca sie

9 ial
W 20% 7 bialka Dieta sktadajgca sie

w 5% z biatka
Dieta sktadajaca sie
w 5% z biatka

Tkanka rakowa we wczesnym stadium

3 6 9 12
Czas (w tygodniach)

Zrédlo: Youngman L.D.i Campbell T.C, The sustained development of preneoplastic lesions depends on high protein intake, ,Nutri-
tion and Cancer” 1992; 18:13 —142.

pokarmoéw roslinnych, a mniejsze ilogci migsa, nabiatu i produktow przetworzonych.
Zadna inna porada dotyczaca diety nie bedzie tak dokladna i poparta tyloma dowo-
dami naukowymi.

Jako wymowny przyklad postuzy¢ moga choroby serca: od S0 lat wiadomo, ze
osoby spozywajace wiecej produktéw pochodzenia zwierzecego czesciej cierpia
na choroby zwiazane z ukladem krazenia®. W rzeczywistosci w wielu kulturach na
swiecie, ktorych dieta tradycyjnie opiera si¢ na produktach roslinnych, choroby
serca bardzo rzadko sg przyczyna przedwezesnej $mierci®”. Sytuacja wyglada jed-
nak inaczej w Ameryce w XXI wieku. Ile znasz osob cierpiacych na choroby serca
lub nadciénienie? Ilu twoich znajomych ma podwyzszony poziom cholesterolu?
Oczywiscie, we wspolezesnej Ameryce choroby serca lub ryzyko ich wystapienia
sa wszechobecne. Ale nawet kiedy choroba serca jest w zaawansowanym stadium,
mozna odwroci¢ jej skutki, wprowadzajac zmiany w naszym trybie zycie. Zarow-
no doktorowi Deanowi Ornishowi, jak i doktorowi Caldwellowi Esselstynowi Jr.
udalo sie to, dzigki zaleceniu pacjentom specjalnej diety i zmiany stylu zycia. Swoj
sukces udowodnili za pomoca angiograméw (zdjec rentgenowskich naczyn serco-
wych). Doktor Orinsh przeprowadzil kontrolowane badanie z randonizacja Life-
style Heart Trial, w trakcie ktorego jedna grupa chorych na serce pacjentéw stoso-
wala specjalng diete i prowadzila zdrowy tryb zycia, nie przyjmujac zadnych lekow
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na obnizenie cholesterolu; druga grupa miata natomiast zapewniong standardowa
opieke medyczng stosowana wich stanie. Ta druga grupa otrzymata zwykle w przy-
padku tego typu choréb zalecenia lekarskie (przyjmowanie lekow, badania, zabiegi
itd.), nie wdrazajac jednoczesnie programu zmiany trybu zycia. Pierwszej grupie
przepisano specjalng diete, bogata w owoce, warzywa i pelne ziarna, a niemal zupel-
nie pozbawiong migsa, nabialu oraz dodatkowego tluszczu. Zalecono jej rowniez
stosowanie technik zwalczania stresu, ¢wiczenia fizyczne i pomoc specjalistow. Wy-
niki tego badania byly rewolucyjne: pomimo tego, ze tetnice 0s6b z grupy pierwszej
byly zablokowane w wyniku dlugoletnich zlych nawykéw, zaobserwowano u nich
cofnigcie choroby w krotkim czasie. Diagram ponizej obrazuje, jak zmniejsza sie
stopier niedroznosci arterii u grupy pierwszej, podczas gdy u grupy drugiej mamy
do czynienia z sytuacja odwrotna®.

Zmiany w blokadzie tetnic pojawiajace si¢ w badaniu dr. Ornisha

+11,8%

Grupa stosujgca
diete | zdrowy tryb
zycia

Grupa stosujgca -

standardowg opieke
medyczna

-3,1%

Procent zablokowanych tetnic przez typo-
we zmiany chorobowe (catkowita zmiana
w ciggu 5 lat)

Zrédlo: Ornish D, Scherwitz LW, Billings JH., Gould L. et al, Infensive lifestyle changes for reversal of coronary heart disease,
JAMA: The Journal of the American Medical Association’, 1998; 280:200-2007.

Podobne wyniki dalo badanie nad cukrzyca. Jak myslisz, w ktérych spoleczno-
$ciach zanotowano najnizszy procent zachorowan na cukrzycg typu I w ciagu
ostatnich 100 lat? Oczywiscie w tych, w ktorych stosowano wysokoweglowoda-
nowa, niskotluszczowa diete roslinng’. Wiemy teraz, ze podobnie jak w przypadku
chorob serca mozemy cofnac¢ skutki cukrzycy. W badaniu opublikowanym 30 lat
temu az 13 z 17 uczestnikoéw chorujacych na cukrzyce, ktérzy musieli codziennie
przyjmowac insuling, zeby kontrolowa¢ poziom cukru we krwi, udalo si¢ w ciagu

trzech tygodni doprowadzi¢ do stanu, w ktérym nie musieli juz w ogole jej sto-
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sowac. Z 23 pacjentéw, ktorzy przyjmowali leki doustne, 21 moglo je odstawi¢
po uplywie 3%2 tygodnia. U wiekszoéci osob, ktore odstawiaja leki, poziom cukru
gwaltownie wzrasta. W przypadku uczestnikéw programu nawet te osoby, ktére
catkowicie odstawily leki, obserwowaly u siebie ciagly spadek poziomu cukru. Jak
tego dokonali? Uprawiajac ¢wiczenia fizyczne'” i stosujac wysokoweglowodano-
wa, bogata w blonnik i niskotluszczowa diete roslinng — te sama, ktéra zamierzam
opisa¢ w tej ksiazce.

Zastanow sie przez chwile: jezeli przyjmujesz leki na cukrzyce, juz po 2-3 tygo-
dniach stosowania Planu Campbella (oczywiscie za zgoda twojego lekarza) bedziesz
mogl na zawsze je odstawi¢! (Pamietaj, wazne jest, aby skonsultowac sie z lekarzem
jeszcze przed rozpoczeciem diety).

Wazna jest réwniez kwestia utraty wagi. Mozesz jes¢, ile cheesz positkow opisa-
nych na ostatnich stronach ksiazki i zrzuci¢ wage. Wiele badan wykazalo, ze przeciet-
ny wegetarianin lub weganin jest szczuplejszy niz osoba jedzaca migso'' . Przepro-
wadzone ostatnio na duza skale badanie wykazalo, ze jezeli dwie osoby spozywalyby
tyle samo kalorii, przy czym jedna osoba zjadalaby dziennie 250 g migsa wigcej,
przybierataby na wadze o 1 kg wigcej w ciagu S lat niz osoba, ktora nie jadtaby mie-
sa'%.250 g to prawdopodobnie taka ilo§¢ migsa jak w przecietnym kotlecie lub nieco
wiecej niz w dwunastu kawatkach kurczaka. Badanie wykazalo, ze czerwone migso,
mieso przetworzone (szynka, kietbasa, salceson, bekon itd.) oraz dréb powodowaly
zwigkszony wzrost wagi'.

Dieta skladajaca sie ze zdrowszych, nieprzetworzonych roglin przyczyniata sie do
zapobiegania lub nawet leczenia réznych choréb. Nalezaly do nich: choroba nerek
(w tym kamica nerkowa), choroba Alzheimera, kamica z6lciowa i niektére nowo-
twory, w tym rak pluc, okreznicy, jajnikow, macicy oraz prostaty. Ponizej wymie-
niono cze$¢ chordb uwzglednionych w rzeczonym badaniu', ktére ustapily lub sie
cofnely przy zastosowaniu diety roslinnej, badz tez zanotowano ich przyspieszony
rozwoj przy wiekszym spozyciu pokarméw zwierzecych. Gdyby istnialy jedna pigul-
ka lub jeden zabieg, ktore bez zadnych efektow ubocznych dawalyby takie efekty jak
stosowanie pelnowartosciowej diety roslinnej, bylyby obiektem pozadania kazdego
Amerykanina.

W tej ksigzce nie przedstawie jednak naukowych argumentéw przemawiaja-
cych za tym, dlaczego tak wazna jest pelnowartoéciowa dieta roslinna. Chce
tu opisa¢, jak ja stosowa¢, odpowiadajac jednoczesnie na pytania dotyczace
szczegolow tej diety. Proces zmiany nawykow zywieniowych jest trudny, ale nie
az tak, jak mogloby si¢ wydawa¢. Nowe produkty sa smaczne, niedrogie i fatwe
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Choroby, ktére mozna leczy¢ lub im czesciowo zapobiega¢, stosu-
jac diete roslinna lub przyjmujac suplementy na bazie roslinnej

Wysokie cignienie krwi Choroba Alzheimera
Wysoki poziom cholesterolu Choroba Parkinsona
Choroby serca Katarakta
Kamica zdlciowa Zwyrodnienie plamki zolte]
Wrzody Przerost prostaty
Choroba refleksowa przelyku Rakjamy ustne;
Cukrzyca (typu 1i2) Rakptuc
Kamica nerkowa Rak watroby
Przewlekta niewydolnos¢ nerek Rak zoladka
Rak jelita grubego Przewlekta obturacyjna choroba ptuc
Rak trzonu macicy Wrzodziejace zapalenie jelita grubego
Rak trzustki Choroba Crohna
Rak prostaty Reumatoidalne zapalenie staw6w
Tradzik Stwardnienie rozsiane
Otylos¢

Zrédlo: Campbell TM,, Campbell TC, The breadth of evidence favouring whole foods, plant-based diet: Part I: Metabolic diseases
and diseases of aging, ,Prmimary Care Reports” 2012; 18:13-23.

w przygotowaniu. Kiedy juz si¢ z nimi oswoisz, nie bedziesz chcial wraca¢ do
starych przyzwyczajen. Czes¢ I ksiazki stanowi wprowadzenie do diety oraz za-
wiera wskazowki, jak mysle¢ o jedzeniu i jak je pojmowa¢. Znajdg sie tu podsta-
wowe porady i pomysly dotyczace konkretnych zmian w diecie i trybie zycia.
Czes¢ 11 odpowiada na najczeéciej zadawane pytania dotyczace optymalnej
diety. Czy powinno sig jes¢ ryby? A co z pszenica? Czy sa jakies’ zdrowe thusz-
cze? Po napisaniu z tata Nowoczesnych zasad odzywiania stalo si¢ dla nas jasne,
ze niektore tematy wymagaja szczegélnej uwagi. W tej czedci wiasnie jest na to
czas i miejsce. Czes¢ 111 to plan diety rozpisany dziert po dniu. Podaje w niej
tak szczegc')lowe instrukcje, ze prawie poczujesz, jak prowadze cie za reke przez
dwutygodniowy okres przej$ciowy, ktory na zawsze moze zmienic twoje zycie.
Pod koniec posiadziesz umiejetnosci i wiedze niezbedne do przejecia kontroli
nad swoim zdrowiem.

Tych, ktorzy dotrwali do korica i chea wiedzie¢ wigcej na temat pelnowarto-
sciowej diety roslinnej i powodéw, dlaczego powinni ja stosowaé, odsylam do
Nowoczesnych zasad odzywiania. Napisanie tej ksiazki zajelo nam trzy i pol roku.
Po ostatnich stresujacych miesiacach spedzonych na pracy nad nig, kiedy przesia-
dywalismy do podzna, zeby dotrzymac terminéw, wybralem sie na wycieczke po
kraju. Pamietam, ze kiedy wyruszylem z domu, doswiadczylem poteznych emodji,
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poczucia, ze dotrwalem do konca bardzo waznego projektu. W koncu wiedzialem,
czym moj ojciec zajmowal si¢ przez caly swoja kariere zawodowa. Wiedzialem,
dlaczego cieszy si¢ tak duzym szacunkiem i czemu otrzymal tyle zaproszen do wla-
czenia si¢ w prace komitetéw zajmujacych si¢ sprawami kraju oraz pomogt zmie-
ni¢ sposob, w jaki Amerykanie postrzegaja zywnos$¢ i odzywianie. Wtedy zdalem
sobie sprawe, ze spedzitem lata z gigantem w tej dziedzinie i zebralem $mietanke
z tego, nad czym on pracowal przez cale zycie. Wiedzialem, jak wazna role w jego
pracy odegrata moja mama. Zrozumialem réwniez, ze ten projekt uksztaltuje moje
przyszle zycie.

Bo rzeczywiscie tak sie stalo. Nowoczesne zasady odzywiania sprawily, ze wybralem
kariere medyczna. w ktorej niezwykle wydarzenia w zyciu ludzkim (zaréwno tragicz-
ne, jak i radosne) sa na porzadku dziennym. Teraz, zdobywszy doswiadczenie w dzie-
dzinie odzywiania, chce wyjs¢ poza standardowe wyksztalcenie medyczne i dba¢
o moich pacjentéw; stosujac bardziej holistyczne podejécie. Kiedy dotarlo do mnie,
co jest najczestsza przyczyna wielu choréb, a takze gdy poznatem sztuke (oraz towa-
rzyszaca jej frustracje) diagnozowania i leczenia tabletkami czy zabiegami, stwierdzi-
fem, ze moim obowiazkiem jest podzieli¢ si¢ ze wszystkimi zainteresowanymi tym,
czego sie dowiedzialem, piszac Nowoczesne zasady odzywiania.

Od momentu kiedy skonczylismy pisa¢ te ksiazke, wiedzialem, ze w wymiarze
osobistym bedzie ona miata dla mnie wielkie znaczenie. Nie spodziewalem si¢
jednak, ze odniesie taki sukces czytelniczy. Jak sie okazalo, ludzie wrecz pozadaja
informacji, ktére moga pomoc zmieni¢ ich zycie. Nowoczesne zasady odzywiania
to ksiazka przemyslana i zawierajaca duzo wiecej informacji naukowych niz wiek-
szos¢ publikacji dotyczacych zywienia, stala si¢ wiec niesamowitym hitem i zosta-
la sprzedala w nakladzie ponad miliona egzemplarzy. Polecana z ust do ust, okazala
sie jedna z najbardziej wplywowych ksiazek na temat diety w ciagu ostatnich 20 lat.
Stanowila i stanowi zrédlo inspiracji dla rzeszy fanéw, w tym zawodowych spor-
towcow, wplywowych politykow i szefow wielkich korporacji. Przyczynilem sie
do poprawy zycia jednostek i calych spolecznosci. Mialem mozliwos¢ dokonania
tego, gdyz bylem nauczycielem i dyrektorem wykonawczym organizacji non profit
T. Colin Campbell Center for Nutrition Studies, ktéra zajmuje sie ksztalceniem
tysiecy studentéw na kursach online na eCornell, organizowanych przez Uniwer-
sytet Cornella.
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Rozdzial 8

Czy pszenica
jest naprawde taka zla?

Mj pierwszy kontakt z pania Alport (nazwisko zmienione), kobieta w wieku pie¢-
dziesieciu kilku lat, odby! si¢ droga elektroniczna. Otrzymalem kopie wynikéw jej
badan laboratoryjnych, zleconych u mnie przez lekarza, u ktorego byta na pierwszej
wizycie. Wyniki okazaly si¢ fatalne — po prostu fatalne. Pani Alport miala drama-
tycznie niski poziom hemoglobiny we krwi. Hemoglobina jest biatkiem bedacym
skladnikiem czerwonych krwinek, odpowiedzialnym za transport tlenu. Poziom
hemoglobiny moze by¢ niski, kiedy czerwonych krwinek ubywa z naczyn krwio-
nosnych (np. podczas obfitego krwawienia) lub gdy zostana zniszczone wewnatrz
naczyn (dzieje sie tak w przypadku niektorych choréb autoimmunologicznych).
Czasem organizm nie daje sobie po prostu rady z wytwarzaniem odpowiedniej ilosci
czerwonych krwinek z zawarta w nich hemoglobing. Ale zeby organizm czlowieka
szwankowal, jesli chodzi o tak elementarna, niezbedna funkeje, musi by¢ w napraw-
de kiepskim stanie — a tak bylo w przypadku pani Alport. Poziom jej hemoglobiny
wynosil 7,a najnizszy dopuszczalny to 11,2. Pacjentka byla w stanie glebokiej anemii.
Osobom o tak niskim poziomie hemoglobiny, u ktorych wystepuja symptomy takie
jak omdlenia, bol w klatce piersiowej czy pojawiajace sie krwawienia, natychmiast
podaje si¢ krew. W przypadku pani Alport zadziwiajace bylo to, ze nie miala zadnych
objaw6w anemii! Przyszta do kliniki z powodu lekkiego bélu migsniowo-szkieleto-
wego oraz po dokumentacje medyczna, ktérej potrzebowala w zwiazku ze swoja sy-
tuacja mieszkaniowa.

Pacjentka natychmiast zostala skierowana na kolonoskopie w celu wykrycia
zrodla ewentualnego utajonego (ukrytego, mikroskopijnego) krwawienia w jeli-
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cie, ale pod tym wzgledem wszystko bylo w porzadku. Wraz z wynikami kolejnych
badan stalo si¢ jasne, ze kobieta miata glebokie niedobory zelaza (pierwiastka nie-
zbednego do wytwarzania czerwonych krwinek z hemoglobina) oraz folianow.
Zelaza bylo tak malo, ze uznalem to za najbardziej prawdopodobna przyczyne jej
zaawansowanej anemii. Co takiego dzialo si¢ z ta kobieta, ktora zyla sobie, jak gdy-
by nic jej nie dolegalo?

Po przeprowadzeniu kolejnych badan znalezlismy w koricu przyczyne problemu.
Pacjentka cierpiala na celiakie, chorobe bedaca destrukcyjng reakcja na pszenice,
dotkliwie uderzajaca w funkcjonowanie organéw wewnetrznych. Zdiagnozowano
u niej takze zaréwno osteoporoze, stwarzajaca wysokie ryzyko pekniecia kregostupa,
jak i osteopenie (niska gestos¢ kosci) w biodrze, ktdre réwniez bylo przez to zagro-
zone peknieciem. Choroba pani Alport byla na tyle zaawansowana, ze pomimo spo-
zywania przez nig sporych positkéw wyniszczone jelita nie wchlanialy juz waznych
sktadnikéw odzywezych, takich jak zelazo, foliany czy wapn.

Ato wszystko przez ... gluten!

Poznajac przypadek tej pacjentki, zaczynamy mie¢ watpliwosci i zastanawiamy sie,
jakie niebezpieczenistwo niesie ze soba spozywanie pszenicy. Mozna odnies¢ wraze-
nie, ze to powszechne zmartwienie. Mass media alarmuyja, Ze pszenica jest winowajca
w przypadku wystepowania wielu powszechnych dolegliwosci. Czytajac niektore
ksiazki znajdujace sie na listach bestselleréw; mozna by pomysle¢, ze jesli tylko wszy-
scy przestaliby spozywac gluten, byliby szczupli i zdrowi — niczym ludzie z epoki pa-
leolitu biegajacy po prerii.

Wyjasnie teraz, dlaczego mam powazne obawy co do pszenicy, ale jednoczesnie
uwazam, Ze niestusznie jest ona az tak bardzo obarczana wina. W walce z pszenica
doszlismy do punktu, w ktérym to zboze uwaza si¢ za powdd wielu trapiacych
ludzi chordb, od cukrzycy, poprzez choroby mézgu, otylos¢, az do zlego samo-
poczucia. Zbyt wielu ludzi obarcza pszenice wing za bole stawow, zmeczenie czy
dyskomfort w jamie brzusznej, na ktore wspomniane wyzej poradniki zalecaja
— uwaga — spozywanie nieograniczonych iloéci thuszczu, seréw oraz innych pro-
duktow pochodzenia zwierzecego. Jednym slowem, pozwala im to zrzuca¢ wing
za to, jak sie czuja, na pszenicg, i nie zmienia¢ jednoczesnie innych ztych nawykow
zywieniowych.

Aby rozpocza¢ te dyskusje, warto zrozumie, jak pszenica wpasowuje si¢ w diete
przecietnego Amerykanina. Mieszkanicy USA jedza duzo zbdz, $rednio prawie 200 g
dziennie'. By pomoc zobrazowa¢, czemu rowna sie ilos¢ 200 g zbdz, przygotowali-
$my te liste ponizej.
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200 g zboz to mniej wiecej...

200 g suchego makaronu, ryzu lub platkéw zbozowych

3% szklanki ugotowanego makaronu, ryzu lub platkéw sniadaniowych
7 szklanek platkow kukurydzianych

7 kromek chleba

7 malych bulek

3% mufhinki angielskiej

315 obwarzanka

Dwiescie gramow sredniego spozycia obejmuje wszystkie zboza, facznie z ryzem, ale
Amerykanie jedza o wiele wigcej pszenicy niz innych rodzajow zbdz. Mozna wiec
przyjac, ze wiekszo$¢ tej dziennej porcji stanowi pszenica. Spozywamy jej bardzo
duzo. Tak naprawde istnieja tylko dwie grupy produktow spozywezych rekomendo-
wanych przez Ministerstwo Rolnictwa Stanéw Zjednoczonych, ktére ponad polowa
Amerykan6éw spozywa w wystarczajacych ilosciach. Sq to: zboza oraz produkty wy-
sokobiatkowe, czyli biatko pochodzace gléwnie z migsa®.

By¢ moze jeste$my uzaleznieni od zboz i od miesa, ale nie jest to takie proste. Jeli
np. wezmiemy pod uwage zboza pelnoziarniste, uzyskamy catkiem inny obraz. Spo-
zycie pelnoziarnistych zboz jest znikome — az u 99% populacji jest ono mniejsze, niz
wynosi dzienna zalecana porcja zb6z, czyli 85 g Tak naprawde mniej niz 10% wszyst-
kich zboz, ktére codziennie spozywamy, jest w postaci pelnych ziaren. Obrazujac to
na przykladzie chleba — jesli jedlibysmy 7 kromek chleba dziennie, to tylko okolo
pol kromki z tej porcji stanowilyby pelnoziarniste zboza, natomiast reszta to chleb
wytworzony z bialej maki®.

Tak naprawdeg jestesmy uzaleznieni od rafinowanych zboz, ktére sa dodawane do
wysoko przetworzonych ,mikstur spozywczych’, zawierajacych réznego typu oleje,
syropy i inne cukry. O jakich produktach mowa? Tabela na nastepnej stronie poka-
zuje, ktére z rainowanych produktéw zbozowych jemy najczesciej oraz jaka czes¢
catkowitego spozycia rafinowanych zboz stanowia one w naszej diecie”.

Powinnis’my zda¢ sobie Sprawg, ze trzema naszymi glo’wnymi SpoZywczymi ,uza-
leznieniami” sq bialy chleb, wszelkiego typu ciastka i ciasta (réwniez inne desery
bazujace na zbozach) oraz pizza. Tak naprawde wiekszos¢ pszenicy, ktora spozywa-
my, wystepuje w postaci no$nika w wysoko przetworzonych wieloskladnikowych
produktach, skomponowanych tak, aby dostarczy¢ thuszez, sol, cukier, migso i/lub
produkty mleczne. Jedna z najpopularniejszych ksiazek® ostro krytykujaca pszenice
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i wskazujaca na nig jako przyczyne wielu naszych problemoéw nazwata Ameryke ,pel-
noziarnistym $wiatem”

Produkty zawierajace rafinowane zboza oraz ich procentowy
udzial w catkowitym spozyciu rafinowanych zbéz

pieczywo drozdzowe 26,4%
desery bazujace na zbozach 9,7%
pizza 9,2%
makaron oraz potrawy go zawierajace 7,7%
rozne dania meksykanskie 7,5%
ryz oraz dania go zawierajace 5,3%
chipsy ziemniaczane/kukurydziane/inne 4,5%
kurczak oraz potrawy go zawierajace 3,9%
wypieki 3,6%
burgery 3,4%
przekaski 3,1%
platki $niadaniowe 3,0%
precle 2,0%

Zrédlo: Bachman J L, Reedy J, Subar A.E, Krebs-Smith S.M., Sources of food group intakes among the US population,
2001-2002, ,Journal of the American Dietetic Association” 2008; 108: 804814

Nic bardziej mylnego. Jestesmy swiatem pelnym miesa, sera oraz ultraprzetworzo-
nych produktow.

Kiedy slyszymy opowiesci o ludziach, ktérzy poczuli sie lepiej po wyeliminowaniu
ze swojej diety pszenicy, powinnismy zda¢ sobie sprawe z pewnej rzeczy. Prawdopo-
dobnie wyeliminowali oni produkty i dania, ktére zjada przecietny Amerykanin: piz-
z¢ (razem z przetworami mlecznymi oraz wchodzacymi w jej sklad sola i thuszczem),
pieczywo (w wiekszosci wysoko rafinowane pieczywo biale), ciastka, ciasta oraz inne
obfitujace w thuszez i cukier desery, a takze makaron (ktdry zazwyczaj jemy z duza ilo-
$cia thuszezu, seréwisoli). Czy jezeli wyeliminujesz te przetworzone bomby kaloryczne
ze swojej diety, to poczujesz si¢ lepiej i zrzucisz troche kilogramow? Oczywiscie, ze tak!
Ale czy jest tak dlatego, ze unikasz pszenicy; czy dlatego, ze jednoczesnie unikasz takze
innych skladnikow tych przetworzonych produktéw? Trudno powiedziec.

Nie mam zamiaru twierdzi, ze pszenica jest zupelnie nieszkodliwa. W przypadku nie-
ktorych ludzi niekorzystne efekty konsumpdji tego zboza sa bardzo prawdopodobne. Jak
juz opisalem to w przypadku pani Alport, moga one by¢ spektakularne i paskudne.

Istnieja trzy ogdlne kategorie zlych reakgji, ktére moga sie pojawi¢ w przypadku
spozywania pszenicy. Sg to: reakcje alergiczne, autoimmunologiczne oraz ,inne”
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(a wiec nienalezace do zadnejz tych grup)®. Wiele oséb obawia sig, ze ma nietoleran-
cje glutenu bez celiakii. Innymi stowy, ludzie ci uwazaja, ze za sprawa spozywanego
glutenu czujq si¢ gorzej pomimo braku celiakii. Zaliczaja si¢ wigc do kategorii ,inne’”.
Te kategorie nie zawsze maja wyrazny podzial, i — tak jak dzieje si¢ to przy wszystkich
probach zdefiniowania nie do konca zrozumianych medycznych probleméw — nie
s3 idealne. Mimo to analiza tych kategorii pomoze w uswiadomieniu sobie, co jest
prawdav a co przeinaczeniem.

Reakgcje alergiczne

Reakgje alergiczne sa objawami spozycia alergenu pokarmowego, pojawiajacymi sie
w ciagu kilku minut, maksymalnie kilku godzin po jego zjedzeniu. Alergie pokarmowe
najczesciej wystepuja u malych dzieci i czesto zanikaja wraz z wiekiem”. Te typy reakgji
spotykaja si¢ z odpowiedzia ze strony przeciwciala zwanego IgE (immunoglobulina
IgE). Jesli system immunologiczny jest armia, to IgE jest jednym z zolnierzy, dodat-
kowo wyposazonym w radio. Podejmuje on walke z wrogiem oraz angazuje znaczace
wsparcie. Na poczatku tego procesu czasteczka pokarmowa, zazwyczaj biatko, jest roz-
poznawana jako obcy element w naszym ciele, wigc system immunologiczny natych-
miast rozpoczyna atak, bedacy zlozonym procesem, ktory angazuje IgE. Proces ten jest
podobny do tego, co moze sie sta¢, gdy zostaniesz uzadlony przez ose lub przyjmiesz
lekarstwo, na ktore jeste$ uczulony: IgE sprawia, ze konkretne komorki zaczynaja uwal-
nia¢ histaming oraz wiele innych substanciji (to dlatego lekarze radza pacjentom, aby
przyjac leki antyhistaminowe, jak np. difenhydraming w przypadku fagodnych reakji
alergicznych). Te substancje chemiczne rozszerzaja naczynia krwionosne oraz powo-
duja swedzenie, opuchnigcie i zaczerwienienie. Puchna¢ moga np. usta, jezyk, gardlo.
Mozemy do$wiadczy¢ rowniez reakgji skornych, jak chocby wysypki, ktora charakte-
ryzuje si¢ krétkotrwalymi, swedzacymi, obrzmiatymi plamami rozproszonymi na ské-
rze. W ciezkich przypadkach moze dojs¢ do znacznego, zagrazajacego zyciu spadku
cisnienia krwi lub tez probleméw z oddychaniem podczas reakcji zwanej wstrzasem
anafilaktycznym. Wszystkie te objawy zazwyczaj pojawiaja sie w ciagu kilku minut do
kilkunastu godzin po spozyciu positku. IgE jest decydujacym elementem tego typu re-
akeji alergicznej, poniewaz dowodzi calym tym procesem.

Jednak istnieja reakcje alergiczne, ktore nie sg kierowane przez IgE i moze uply-
na¢ nieco wiecej czasu, zanim si¢ pojawia. Naleza do nich stany zapalne w réznych
czesciach przewodu pokarmowego (np. eozynofilowe zapalenie przelyku, eozyno-
filowe zapalenie zoladka i jelit oraz reakcje alergiczne na spozyte biatko — zapalenie
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réznych czedci przewodu pokarmowego). Objawami tych alergii moga by¢ wymio-
ty, biegunka, refluks, krew i §luz w stolcu oraz bél podbrzusza (kolka). Istnieja reakcje
skorne, ktore rowniez naleza do kategorii ,bez IgE’, takie jak egzema — aczkolwiek
powiazanie miedzy alergiami pokarmowymi a egzema jest skomplikowane i jeszcze
nie do konca zrozumiane.

Niektore rodzaje pozywienia czesto wywoluja reakcje alergiczne. W zaleznosci od
tego, jak zdefiniujemy i potwierdzimy te prawidlowos¢, istnieje wiele rozniacych sie
miedzy soba statystyk, ilu ludzi cierpi z powodu prawdziwych alergii pokarmowych.
Badania ankietowe, w ramach ktérych zapytano uczestnikow, czy maja jakies alergie
pokarmowe, wykazaly, ze alergie te wystepuja o wiele czesciej niz w przypadku ba-
dan wymagajacych dostarczenia konkretnych tego dowodéw®. Testy alergologiczne
—zwlaszcza gdy badany nie wie, czy przyjmuje dany alergen, czy nie — sa uwazane za
najlepszy sposdb na wykrycie ewentualnych alergii, lecz badania wykorzystujace te
metode nie sa popularne. Ponizsza lista prezentuje najpopularniejszych winowajcow
kojarzonych z wystepowaniem reakcji alergicznych.

Produkty zwiazane z alergiami
oraz ich wzgledna czestotliwo$¢ powodowania alergii’’

Mleko krowie (najbardziej powszechny alergen pokarmowy)
Jajka (bardzo powszechny)

Ostrygi (bardzo powszechny)

Orzeszki ziemnie (bardzo powszechny)

Ryby (powszechny)

Orzechy (powszechny)

Owoce (powszechny)

Pszenica (mniej powszechny)

Soja (mniej powszechny)

Warzywa oraz ro$liny straczkowe inne niz orzeszki ziemnie

(mniej powszechny)

Wedlug danych z niedawno przeprowadzonych duzych badan® ok. 12-13% osob
zadeklarowalo alergie pokarmowa na jeden z wymienionych skladnikéw: mleko
krowie, jajko, ostrygi, orzeszki ziemne lub ryby. Mniejsza liczba ankietowanych
przyznala si¢ do alergii na inne typy produktow roslinnych znajdujacych si¢ na
liscie””. Mleko krowie jest najpowszechniejszym alergenem pokarmowym — ok.
6—7% dzieci oraz 1-2% dorostych deklaruje alergie na ten produkt”. Badania, kto-
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re mierzyly powszechno$¢ alergii na dane produkty, wykazaly, ze zaledwie ok. 3%
0sob ma alergie na jakikolwiek inny alergen z grupy ,bardzo powszechny”. Okazu-
je si¢ takze, ze wigkszos¢ badanych wyrasta z alergii (z wyjatkiem tej na orzechy)
najpdzniej w wieku nastoletnim’. Jednak, jak juz wezesniej wspomniano, zadne
z tych danych nie sq bardzo wiarygodne.

Na podstawie niedawno przeprowadzonych badan’® mozna stwierdzi¢, ze
pszenica jest jednym z mniej powszechnych alergenéw w poréwnaniu z inny-
mi problematycznymi produktami. Jednak wiele badan wskazuje, ze wskazniki
czestotliwosci ich wystepowania znacznie si¢ réznia w zaleznosci od tego, jakich
metod uzyto w tescie na alergie. Reakcje powiazane z pszenica wystepowaly na
skorze, w przewodzie pokarmowym oraz oddechowym®. U niewielkiego procenta
piekarzy, ktorzy spedzaja wiele godzin, wdychajac make pszenna, rozwija sie aler-
gia na ten produkt; oprocz tego wystepuja u nich problemy z oddychaniem i katar.
Odsetek piekarzy, u ktorych wystepuja te objawy, jest wiekszy niz w przypadku
reszty populacii. U niektorych osob zaobserwowano reakcje skérne (swedzenie
i zaczerwienienie) podczas kontaktu z pszenica, a — co dziwne — u innych po
zjedzeniu pszenicy i nastepnie wykonaniu ¢wiczen fizycznych wystepuja objawy
alergii, poczawszy od swedzenia skory i zaczerwienienia, a na wstrzasie anafilak-
tycznym konczac.

Tak wiec alergia na pszenice, cho¢ mozliwa, nie jest czyms, czego wigkszos¢ osob
powinna si¢ obawia¢. Tak naprawde wiele innych typow pozywienia duzo czesciej
powoduje alergie pokarmowe.

Reakcje autoimmunologiczne na pszenice

Autoimmunologiczne reakcje na pszenicg moga by(’: przyczyng zmartwien. W tej
kategorii reakgji znajdujq si¢: celiakia oraz powiazane z nig opryszczkowe zapalenie
skory i stan neurologiczny zwany ataksja’. Niektorzy naukowcy lacz takze pszenice
z cukrzyca typu L.

Celiakia jest jak dotad najbardziej znaczaca i znana reakcja autoimmunolo-
giczng na pszenice. Ale na czym polega? Najprosciej rzecz ujmujac, w jej wyniku
system autoimmunologiczny staje si¢ uwrazliwiony na biatko pszenicy (glu-
ten). System immunologiczny reaguje dopiero w momencie, gdy gluten zostaje
wechloniety przez komorki jelitowe. W rezultacie w jelicie cienkim rozwija sie
stan zapalny powodujacy dysfunkcje, co prowadzi do przerdznych objawow
i komplikacji. Ten zlozony proces moze rozwinac si¢ bardzo szybko w ciagu kil-

108



ku tygodni — albo rozwija¢ si¢ dziesigtkami lat. Co wigcej, rozwéj choroby moze
si¢ okresowo zatrzymac — co oznacza, ze uwrazliwienie na gluten moglo juz sie
pojawi¢ (czego potwierdzeniem sa badania morfologii krwi), ale objawy moga
nigdy nie wystapi¢. Choroba objawia si¢ niekiedy juz w okresie niemowlecym,
gdy tylko do diety dziecka zostanie wprowadzona pszenica — moze tez rozwina¢
sie pozniej. U znaczacego procenta osob zostaje wykryta dopiero po 60. roku
zycia'’,

Poniewaz w ciagu ostatnich 1015 lat celiakia zostala dokladnie przebadana, do-
wiedzieli$my si¢, ze dotyka ona wiecej ludzi, niz poczatkowo przypuszczano. Badanie
przeprowadzone w 2003 r."' zmierzylo czestotliwos¢ jej wystepowania na podstawie
testow morfologii krwi oraz biopsji jelitowych. Okazalo si¢, ze wsréd osob, u ktorych
nie wystepowalo wysokie ryzyko celiakii, ok. 1 na 133 badanych ja mial. Najbardziej
zagrozone ta choroba sa osoby majace w rodzinie chorego na celiakie lub te, u kto-
rych pojawiaja si¢ objawy lub powiazana choroba. Tabela ponizej ukazuje wskazniki
wystepowania celiakii wéréd poszczegdlnych grup.

Wystepowanie celiakii

W grupie 0s6b majacych w najblizszej rodzinie chorego ze 1 na 22 choruje na celiakie.
zdiagnozowana celiakia

W grupie 0s6b, u ktorych jeden z dalszych czlonkéw rodziny 1 na 39 choruje na celiakie.
ma zdiagnozowana celiakie

Wiréd osob, u ktorych wystepuja objawy takie jak przewlekla 1 na 56 choruje na celiakie.
biegunka, bol podbrzusza lub zaparcia, bad? tez powigzana

choroba/stan (cukrzyca typu ], zespsl Downa, anemia, artre-

tyzm, nieplodnos¢, osteoporoza, zdiagnozowana medycznie

karlowatos¢)

W ogolnej populacji niepowiazanej z zadna poprzednia 1 na 133 osoby choruje na celiakie.
kategoria

Zrédlo: Fasano A, Bert I, Gerarduzzi T, Not T. et al, Prevalence of celiac disease in at-risk and not-at-risk groups in the United
States: A large multicenter study, , Archives Internal Medicine” 2003; 163:286-292.

Najczesciej wystepujacymi objawami celiakii sa: przewlekla biegunka, utrata wagi
oraz wzdety brzuch (objawy odnotowane u ok. 40-50% oséb)™. Jednak, u niekts-
rych pacjentéw zamiast tego rozwijaja sie: anemia, dyskomfort w dolnej czesci jamy
brzusznej, owrzodzenia jamy ustnej, zmeczenie, latwos¢ nabywania siniakéw; zapa-
lenie watroby lub ubytek masy kostnej. U 0s6b, u ktérych rozwinieta celiakia pozo-
stanie nieleczona, moga pojawic si¢: osteoporoza, nieplodno$¢ czy tez nawracajace
poronienia. Wiele z tych drugorzednych objawow zwigzanych jest ze stabym wchla-
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nianiem skladnikéw odzywezych, wystepujacym od momentu rozwiniecia sie stanu
zapalnego wijelicie cienkim. Innymi powiazanymi objawami tej choroby sa: wysypka
skérna (opryszczkowe zapalenie skéry)'? oraz stany neurologiczne (ataksja), ktére
zostang omowione ponizej.

Bez watpienia celiakia to paskudna choroba! I jest w calosci zwiazana z biatkiem
pszenicy, cho¢ wywoluja ja réwniez zboza zawierajace gluten, takie jak jeczmien
i zyto. Dobra wiadomos¢ jest taka, ze poprzez eliminacje produktéw spozywezych,
ktore zawieraja gluten, zdecydowana wigkszos¢ ludzi zmagajacych sie z ta choroba
jest w stanie odwrocic jej bieg, a ich jelita moga powrdci¢ do normalnego stanu. Jesli
spojrzysz na uproszczone drzewo genealogiczne powszechnych zb6z na wykresie
ponizej, zobaczysz, ze to konkretne odgalezienie genetyczne jest ztym graczem. Spo-
zywanie malych ilosci owsa wydaje si¢ bezpieczne dla wigkszoci pacjentow z celia-
kig, jednak u czesci moze wywola¢ niektore objawy tej choroby™'”. Ryz, kukurydza,
proso, sorgo (ktérego nie pokazano na wykresie, ale znajduje si¢ blisko kukurydzy
w ewolucyjnym drzewie ziaren), a takze milka abisyriska (ziarno powszechnie uzy-
wane w niektdrych czesciach Afryki) s bezpieczne do spozycia dla pacjentéw z ce-
liakia — co ma sens, poniewaz ziarna te pod wzgledem genetycznym nie sq blisko
zwiazane z pszenica, jeczmieniem czy zytem .

Uproszczone drzewo genealogiczne pospolitych ziaren

TRAWY

jeczmien,
A0)

Zrodlo: Kellogg E.A., Evolutionary history of the grasses, ,Plant Physiology” 2001; 125:1198-1205.

*Warto zwrdci¢ uwage, ze mimo iz owies jest bezpieczny dla wiekszosci chorych na celiakig, to czesto bywa zanieczyszczony,
podczas transportu i przechowywania, innymi zbozami glutenowymi. Chorzy na celiakie powinni wybiera¢ tylko owies
z certyfikatem potwierdzajacym, ze nie zawiera glutenu (przyp. kons.).
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Jezeli wyeliminowanie pszenicy rozwiazuje problem, to czy mozemy po prostu
stwierdzic, ze jej spozywanie wywoluje celiakie? Nie, nie mozemy, poniewaz prawie
kazdy z nas to zboze spozywa i — co wiecej — liczba ludzi niedotknigtych celiakia jest
100 razy wigksza od liczby tych, u ktorych ona wystepuje. Wiec dlaczego niektorzy
zapadaja na te chorobe? Méwiac szczerze, weiaz tego nie wiadomo. Istnieje wpraw-
dzie genetyczny komponent, majacy zwiazek z ryzykiem wystepowania tej choro-
by. Wigkszo$¢ ludzi z celiakia posiada jeden z tych dwoch gendow: HLA-DQ2 lub
HLA-DQ8. A wlasciwie prawie 100% ludzi z ta choroba ma ktorys z tych gendw; za-
zwyczaj HLA-DQ2"™. Ale genetyka to bardzo skomplikowana nauka. Oprécz HLA
istnieje co najmniej 39 innych gendw, ktdre moga odgrywac role w genetycznej pre-
dyspozycji do celiakii'.

Jednak same geny nie sa w stanie wywola¢ choroby. Przyktadowo, HLA-DQ2 wy-
stepuje u ok. 35% wszystkich Europejczykow i ich potomkow'é, a jednak tylko ok.
1% z nich zapada na celiakie. Co wiecej, nawet sam kontakt z pszenicq nie wystarcza,
aby te chorobe wywolac. Spora liczba ludzi posiadajacych oba wspomniane geny,
ktora ma kontakt z pszenicy, cieszy si¢ doskonalym zdrowiem az do péznej staroéci
i wlasnie wtedy ta choroba sie u nich pojawia. Co ja u tych oséb nagle wyzwala — nie
wiadomo. Innymi stowy, geny HLA i kontakt z pszenica sq istotnymi, ale niewystar-
czajacymi czynnikami do wywolania choroby.

W pewnym szczegolnie interesujacym badaniu grupa naukowcéw w Finlandii'”
przygladata sig dzieciom posiadajacym oba geny HLA, uktérych ryzyko wystapienia
celiakii byto wieksze. Badacze zmierzyli ilos¢ przeciwcial we krwi, ktére sa powiazane
zta choroba. Dzieci te zostaly wychowane na normalnej diecie zawierajacej pszenice.
U ok.4% z nich wynik testow na obecnos¢ przeciwciat atakujacych biatka powiazane
z glutenem okazal si¢ pozytywny. Mozna by pomysle, ze u tych dzieci, bedacych na
diecie zawierajacej pszenice, posiadajacych odpowiednie geny oraz u ktorych rozwi-
nela sie odpowiedz immunologiczna na biatka powiazane z glutenem, rozwinie sig
w koncu celiakia. Ale okazalo sig, ze az 49% z tej grupy dzieci w jakim§ momencie
stracilo najwazniejsze przeciwciala na biatka powigzane z glutenem, pozostawiajac
je bez przeciwciala powszechnie kojarzonego z celiakia'”. Stalo sie to, gdy dzieci byly
caly czas na normalnej diecie. Co$ w srodowisku je otaczajacym, systemie immuno-
logicznym lub przewodzie pokarmowym si¢ zmienilo, dzieki czemu przestaly pro-
dukowa¢ przeciwciala na biatka powiazane z pszenica.

Podobne rezultaty wykazalo francuskie badanie'® przeprowadzone na grupie 61 do-
rostych, uktorych zdiagnozowano celiakie, gdy byli dzie¢mi. Pacjenci ponownie zaczeli
spozywac produkty zawierajace pszenice niedlugo po postawieniu diagnozy, poniewaz
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nie wykazywali juz zadnych objawow choroby, probujac tychze produktow: U wigkszo-
sciznich choroba ciagle byta obecna mimo tego, ze nie wystepowaly u nich zauwazalne
symptomy. W tej whasnie grupie wystepowaly wyzsze wskazniki diagnozy osteopenii
i osteoporozy, co sugeruje, ze nawet w przypadku braku objawéw wiekszos¢ osob cier-
piacych na t¢ chorobe nie powinna wraca¢ do diety zawierajacej gluten. Ale znaczace
20% tych z diagnoza choroby postawiona w dziecinstwie bylo na diecie zawierajacej
produkty pszeniczne i nie mialo zadnych objawéw — ani oznak uszkodzenia jelit, ani
innych tego typu probleméw'®. Badacze nie umieli wytlumaczy¢, dlaczego tak jest, ale
zauwazyli, ze ci pozornie ,wyleczeni” z celiakii byli w grupie, w ktérej choroba ta zostata
zdiagnozowana we wezesnym wieku'*.

Stalo si¢ jasne, ze co$ poza samym biatkiem pszenicy oraz genami powoduje celia-
kie, ale wciaz nie wiadomo, co to jest. Pewna role moga odgrywac wirusy", tak samo
jak karmienie piersiq w niemowlectwie czy czas wprowadzenia pokarmow stalych
do diety dziecka™*' — istnieja interesujace artykuly wskazujace, iz niektore skladni-
ki odzywcze moga odmieni¢ proces chorobowy?. Badania pokazaly, ze wazna role
moze odgrywac zréznicowanie flory bakteryjnej naturalnie wystepujacej w naszych
jelitach®. Jednak to tylko hipotezy, na rozstrzygniecie ktorych bedzie trzeba jeszcze
poczekac.

Bez watpienia wiemy jednak wystarczajaco duzo, aby obawiac sie celiakii. Jest
ona na tyle powszechna, ze kazdy lekarz pierwszego kontaktu ma co najmniej kil-
ku pacjentéw z ta choroba, a stan czesci z nich jest na tyle powazny, Ze wymaga
calkowitej zmiany diety. Co do pani Alport — przeszta ona na diete stricte bezglu-
tenowa. Dzialanie jej jelit si¢ poprawilo, w wyniku czego zaczela przybiera¢ nieco
na wadze. Wraz z jednoczesna suplementacja zelaza i kwasu foliowego poziom he-
moglobiny oraz krwinek powrdcil do normalnego stanu w ciagu ok. 7 miesigcy.
Jako jej lekarz poczutem satysfakeje, widzac poprawe stanu zdrowia pacjentki, ale
niestety choroba pozostawila po sobie pamiatke. Pacjentka doswiadczyla powaz-
nej utraty gestosci kosci w stosunkowo mlodym wieku, co sprawia, ze moja satys-
fakeja jest polowiczna.

Jest to uczucie analogiczne do mojego stosunku do pszenicy ogétem. Bronie
jej jako wartosciowego skladnika odzywczego, ale pamigtam, Ze sa osoby, ktére
muszq absolutnie unika¢ glutenu, gdyz inaczej bedq skazani na cierpienie z po-
wodu zniszczen wyrzadzonych przez te chorobe. Dla nich pszenica jest napraw-
de okropna.
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Podsumowanie

Unikanie glutenu jest jednym z najnowszych obecnie trendéw w naszej kulturze.
Amerykanie jedza duze iloéci pszenicy w formie wysoko przetworzonych, rafi-
nowanych produktéw.

Istniejq trzy kategorie problemow zwigzanych ze spozywaniem pszenicy: aler-
gie, choroby autoimmunologiczne oraz ,inne” (nadwrazliwo$¢ na gluten nie-
zwiazana z celiakia).

Prawdziwe alergie na pszenice wystepuja rzadko.

Okolo 1 na 100 os6b ma celiaki¢ — bardzo powazna, autoimmunologiczng
chorobe, ktora jest przyczyna dysfunkgji jelitowych, mogacych prowadzi¢ do

problemoéw z krwig, kosémi itp.
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