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Az epebetegség a leggyakoribb, az
emeésztérendszert érinté probléma.
Kialakulasanak hatterében allhatnak
helytelen étkezési szokasok, mozgas-
szegény életmad, elhizas, 6roklott haj-
lam vagy mechanikus akadaly (pl.
megtort epevezeték). A kronikus epe-
betegséget elsésorban emésztérend-
szeri panaszok, példaul puffadas, telt-
ségérzet, tompa, hatba sugarzé fajda-
lom, nyomasérzékenység jellemzik. A
fajdalmas gorcsdk, hanyinger és ha-
nyas kivalté oka leggyakrabban az
epekd. Gorcsok leginkabb az apréobb
koveknél fordulnak eld, mivel a flisze-

Epebetegek
etrendje

res és zsiros étel elfogyasztasa erd-
sebb 6sszehuzoédasra ingerli az epe-
hoélyagot, a kovek pedig ilyenkor fel-
sérthetik az epehdlyag falat, és ezzel
gyulladasos folyamatot indithatnak el.
Nagyobb kévek gyakran nem okoz-
nak tuneteket. A problémakat okozd
kovek esetében az epehdlyagot sebé-
szetileg szoktak eltavolitani.

Az epebetegségek tudatos taplalkozassal
részben megel6zhetbek, tlineteik enyhithe-
t6ek. Az étrend legfontosabb kiegészitbje a
rendszeresseg, célja pedig a panaszokat ki-
valté ingerek tavoltartasa. Az ajanlott étrend
zsiradékszegény, kimeélé fliszerezésl, durva
rostban szegény taplalkozast ir el6. Az epe-
koves betegek tulnyomo része elhizott, ilyen
esetben az étrend energiamegszoritast is
alkalmaz; a javasolt energiamennyiséeg 20-25
kcal/ttkg.

A panaszmentesseég a jol felépitett és rend-
szeresen betartott étrend fliggvénye, de saj-
nos igen gyakori, hogy tlinetmentes id6szak-
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ban a betegek nem lgyelnek az étrendi ajan-
lasok betartasara. Napi t6bbszori kis étke-
zéssel elérhetd, hogy az epehdlyag rendsze-
resen Kiluruljon, igy kisebb a veszélye annak,
hogy pango epében k6 kezdjen Kikristalyo-
sodni. Az epehdlyag dsszehuzdédasanak in-
gere az éetkezés, az epekd atpréselésere al-
kalmas Osszehuzddas pedig elsGsorban bé-
seéges, zsiros ételek elfogyasztasa utan ko-
vetkezik be, ezért is célszerl a naponta t6bb
alkalomra szétosztott, kis mennyiségi étel
fogyasztasa. A diéta-hibak fajdalmat, heves
panaszokat okozhatnak.

Nyugalmi periddusban az étrend lehet libe-
ralisabb, de a rohamokat kivalté élelmisze-
reket ilyenkor is célszeri kerllni. Az egyéni
tir6képesseég (tolerancia) igen valtozé. Van,
aki a hagyomanyos magyaros ételeket is ke-
pes ritkan, kis adagokban elfogyasztani, mig
masok a tejtermekektél, nyers gyumolcsdk-
t6l is rosszul lehetnek, ezért érdemes tesz-
telni, hogy kinek mit szabad enni, €és mit nem.



A tesztelést az altalanos ajanlasokban leirt
iranyelvek (t6bbszo6ri, kis mennyiség fo-
gyasztasa, b&séges, zsiros étkezések keru-
Iése) betartasaval érdemes inditani. Ha a pa-
naszok ezek betartasa mellett is jelentkez-
nek, akkor ki kell tapasztalni, hogy mely éte-
leket kell kerulni. Amennyiben nagyon sok
nyersanyag van a kerulendd élelmiszerek
listajan, ugy eléfordulhat, hogy a sziikseges
vitaminok és asvanyi anyagok potlasaraol
kllén gondoskodni kell.

Mivel az a cél, hogy minél tdbb nyersanyag-
bol alljon Ossze az egészséges étrend, tu-
netmentes allapotban epebetegek is meg-
probalkozhatnak egy-egy olyan megszokott
étellel, ami bar nem szerepel az ajanlott fo-
gasok ko6zott, meégis nagyon szeretik. Ha fo-
gyasztasuk nem okoz tuneteket, akkor ritkan
(havonta egyszer) és kis mennyiségben —
maskor is lehet

csak az ize kedvéért —

probalkozni velik. Az altalanos tapasztalat
azt mutatja, hogy az egyéni toleranciara a
lelkiallapot is hatassal van: stresszes, ide-
gesebb allapotban a szervezet joval érze-
kenyebben reagal az etrendi kihagasokra.

Az epekS6 mitéti eltavolitasa utan sem min-
denki térhet vissza a ,normalis” taplalkozasi
szokasaihoz: van, akinél megmarad az érzé-
kenység a panaszokat kivalté élelmiszerek-
re, és van, akinek — természetesen a mitét
utani két-harom honap elteltével — nem kell
diéetaznia. Ugyanakkor érdemes elgondol-
kozni azon, hogy az epeproblémakat kivalto
ok is megszlnt-e, hiszen a tovabbiakban a
majban levé epeutak fogjak atvenni az epe-
holyag szerepét. Erdemesebb tehat egy
meérsekelten kiméld, folyamatos diéetazasban
gondolkozni.

Epekéroham vagy epemdtét utan a beteg-
nek a legszigorubb étrendet kell kdvetnie.
Egy-két napig célszerl koplalni (ha egyéb
betegség — pl. cukorbetegség — nem zarja
ki), utana els6sorban szénhidratokbdl (keksz,
piskota, kétszersiilt, f6tt burgonya, fétt rizs,
zsirtalan rantott leves) alljon az étrend. Ke-
s6bb a diéta fokozatosan bdvithetd, el6szor
a sovany fehérjeforrasokkal (f6tt és parolt
husok, gépsonka jellegl felvagottak), késSbb
noveényi zsiradékokkal (kis mennyiségl olaj,
light margarin).
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Zsiradékszegénység:
Els6sorban novényi zsira-
dék javasolt az ételek elkeé-
szitéséhez, de az is csak
korlatozottan: az 6sszes zsi-
radék mennyisége ne halad-

ja meg a napi 60 grammot (10
dkg parizsiban vagy 6mlesztett sajtban kozel
20 g zsir van!). A nyersanyagokat, eélelmisze-
reket ezért ugy kell megvalogatni, hogy fi-
gyelembe vesszik zsirtartalmukat, és ugye-
link az elfogyasztott mennyisegre is. Keru-
lend6k a b6 zsiradekban slltek, vajkémes
stitemények. Epebetegek kiuléndsen nehe-
zen toleraljak a koleszterinben gazdag élel-
miszerek, mint a tojassargaja vagy a bels6-
ségek fogyasztasat.

Kimélé fliszerezés:
az enyhe fliszerezés, izesi-
tés, szinezés megengedett.
Az erl8s fluszereket — torma,
mustar, &rdlt bors, csipds
fliszerpaprika, chili, vords-
hagyma, fokhagyma — panasz-
mentes id6szakban is érdemes kerulni. A
magyaros alap — vordshagyma, fliszerpap-
rika, lecso, zsiradék — epebetegeknek nem
ajanlott. Javasolt fliszerek: petrezselyemzold,
kapor, kakukkfl, bazsalikom, majoranna,
borsikafli, kbmény, citromheéj és citromle,
safrany. A kimeél6 fliszerezés azeért is tana-
csos, hogy az étrend ne legyen tul egyhangu.
Kerllend6k a fustolt, pacolt termeékek is.

Durva rostok keriilése:

ElsGsorban zdldseégek, f6ze-
lekfelek és gyimolcsok fo-
gyasztasa esetén merllhet-
nek fel emésztési proble-
mak. Epebetegség szempont-
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jabol keétfajta rostot kulénbdz-
tetink meg. Kerulendék a celluléz jellegi
(vizben oldhatatlan) rostok: viaszos héjak
(zoldborso, kukorica, gyumolcsdk heéja), a
magvak (malna, szeder, eper, ribizli, kivi stb.),
levelek durva erezete (kaposztafélék). Fo-

gyaszthatdk a vizoldékony rostok (pl. pektin),
ezeket tartalmazzak a tokfélék, paraj, sarga-
répa, fejes salata, burgonya, gyumodlcsdk
bels6 husa. Természetesen ételkészitéskor a
fo6zeléekek esetében is a zsiradékszegény
konyhatechnikakat célszerii alkalmazni: ha-
gyomanyos rantas helyett javasolt a ,szaraz”
rantas (zsiradeék néelkili, vilagos rantas) vagy
a habaras zsirszegény tejfollel, joghurttal
vagy kefirrel.

A fbzelékfelek egy részéneél nem a rostok,
hanem a felszabadulo illéolajok okozhatnak
puffadast. Ha ezeket (pl. brokkolit, karfiolt)
fedd nélkll f6zzlUk, az olajok elparolognak, és
kevésbé okoznak panaszt.

Panaszmentes id6szakban a kaveé és tea kor-
latozott mennyiségben fogyaszthatdo. Gorcs-
roham vagy gyulladas utan 4-5 napig csak
vilagos tea javasolt. Az alkohol mind a pa-
naszmentes, mind pedig a heveny id6szak-
ban ellenjavallott. A szénsavas italok puffa-
dast okozhatnak, ami részben fokozhatja a
panaszokat, igy az asvanyvizek kozll is az
enyhe vagy szénsavmentes valtozat ajanlott.

_Mintaétlap

Reggeli: tea, gépsonka, dmlesztett sajt,
masnapos kenyér vagy

peksutemeéeny
Tizérai: limonade, babapiskota
Ebéd: zOldségleves, parolt csirke,

parolt rizs, 86szibarack befétt

Uzsonna: tea, keksz

Vacsora: parolt vagdalt,
kefires tokf6zeléek
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