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OKO- JA TERVISEKAUBAD
www.vianaturale.ee/epood

KVALITEETSED TOIDULISANDID
inglise firmadelt Higher Nature & BioCare

NB! Nutd on toidulisandid saadaval ka
-Tallinnas Bio4You kaupluses (Jarve
Keskuse Il korrus, Parnu mnt. 238)

- Tartus Raja apteegis (Puusepa 3,
Raja 31 ja Ringtee Selveris Aardla 114)

TOITUMISNOUSTAMINE JA -TERAAPIA
haigustepuhune toitumine

tervislik toitumine

erinevad dieedid

TOIDUTALUMATUSE TESTID
32,64, 96 ja 120 toiduainele

MUUD TOITUMISEGA SEOTUD ANALUUSID

PSUHHOTERAAPIA

Tapsem info meie kodulehel
www.vianaturale.ee
info@vianaturale.ee

OU Via Naturale

Kalevi 108, Tartu

+372 507 1255, 742 1509

HIGHER NATURE JA BIOCARE TOIDULISANDID

Higher Nature ja BioCare on professionaalsed toidulisandite sarjad
Inglismaalt, mis on loodud koost&ds toitumisteadlaste ja -terapeuti-
dega. Toidulisandid on parima imenduvuse ja biosaadavusega, side-
ja tditeaineid on kasutatud minimaalselt. Lisaained on valitud nii, et
tooteid saaksid tarvitada ka allergilised ja talumatusega isikud, enamus
toidulisanditest sobib ka veganitele.
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capsules
VEGAN

CHROMIUM

for maintenance of
blood glucose

200pg

tablets
VEGAN
FOOD SUPPLEMENT

Sucroguard - veresuhkrut
tasakaalustav kompleks

Sucroguard on kompleks, mis sisaldab veresuhkru
tasakaalustamiseks hadavajalikke mineraale nagu
kroom, mangaan, magneesium ning C- ja B-grupi
vitamiinid. Kéik komponendid on hastiimenduvates
vormides. C-vitamiin on toidulisandis magneesiumas-
korbaadina, mis on madala happesusega ja ei drrita
magu. Soovitatav annus 1 kapsel paevas.

Hind: 30 kapslit 10,45 €/90 kapslit 28,43 €*

Metabolic Balance - veresuhkur
tasakaalustaja koos taimsete

ekstraktidega

Veresuhkrut tasakaalustav kompleks, mis soodustab
ka kaalu langetamist ilma naljatundeta. Sisaldab B-vi-
tamiine, C-vitamiini, magneesiumit, kroomi, mangaa-
ni, tsinki. Imenduvuse téstmiseks on kroom seotud
parmirakkudega, mida on eelseeditud ananassi- ja
papaiaenstimidega. Sisaldab ka taimseid ekstrakte
(lambalaats, kaneel, lagrits) ja inuliini, mis aitavad see-
dimist parandada ja veresuhkru taset stabiliseerida.
Soovitatav annus 3 kapslit paevas.

Hind: 90 kapslit 18,33 €*

Kroom

Kroomi vajab organism veresuhkru taseme reguleeri-
miseks. Lisaks kroompikolinaadile sisaldab toidulisand
ka vitamiini B3, mis aitab kehal kroomi kasutada.
Soovitatav annus 1 kapsel pdevas.

Hind: 90 kapslit 9,69 €*

* Hinnad voivad muutuda.

Toidulisandeid on véimalik osta Via Naturale e-poest
www.vianaturale.ee/epood Toidulisandeid on voi-
malik tellida Eesti Posti ja Smartposti vahendusel voi
tulla tellimusele ise jarele aadressil Kalevi 108, Tartu .
Tapsem info: e-post: info@vianaturale.ee,

tel. 7421509, 507 1255
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Urmas Soots ja Annely Soots
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OU Annely Sootsi Koolitus
TERVISEKOOL

www. tervisekool.ee

Kalevi 108, Tartu 50401

Tellimine ja ostmine

kodulehelt www.toitumisteraapia.ee

meiliaadressil
tellimine@toitumisteraapia.ee

Klienditeeninduse telefon toopaeviti
7441340

Saadaval ka eelmised numbrid

Fotod: Urmas Soots

Kuljendus, triikk: OU Tarmest
Ajakirja materjali voib tsiteerida ja
kasutada vaid selgesénalise viitega

ajakirjale, seda ei voi kasutada arilis-
tel eesmarkidel.

ISSN: 2228-1509

Austatuol dugejad!

Vanasona Utleb, et kes koik ma-
gusad maitseb, see koik kibedad
kannatab. See kehtib ka toitumise
ja tervise kohta - liigne magus voib
|6puks vagagi kibedaks osutuda.

Magusast rdadkides peame silmas
lihntsama ehitusega susivesikuid. Et
lugeja paremini teemasse juhata-
da, rddgime koigepealt sellest, mis
Uldse on suUsivesikud, kuidas neid
liigitatakse ja miks meie organism
neid vajab. Ning mis juhtub meie
kehas siis, kui me suhkruga liialda-
me. Saame ka teada, kuidas tekib
suhkrusoltuvus, ja et muuhulgas
takistab liigne suhkur C-vitamiini
omastamist ja pdrsib immuun-
sust. Samas on susivesikud meile
hadavajalikud. Neid tuleb lihtsalt
digesti valida — peame eelistama
madala glikeemilise koormusega
ehk veresuhkru tasakaalumeh-
hanisme vdhem koormavaid si-
sivesikuid. Kirjutame ka sellest, et
glUkeemilist koormust arvestav
dieet voib kujuneda végagi nau-
ditavaks elustiiliks, tuues Uhtlasi
nditeid veresuhkrut tasakaalusta-
vatest pdevamendtdest.

Votame ka jutuks karastus-, spor-
di- ja energiajoogid, vaadeldes
nende sUsivesikutesisaldust ja
moju meie organismile. Anna-
me |Uhikese Ulevaate erinevatest
magustajatest, lahterdades need
kiireteks ja aeglasteks suhkruteks
vastavalt organismis imendumise
kiirusele. Mida kiiremini suhkur
imendub, seda rohkem veresuhk-
ru tase koigub. Ja mitte ainult Ules,
vaid ka normist allapoole. Liigsed
halbed kummaski suunas on or-
ganismile ohtlikud, nii ei saa me
mo6da minna ka htpoglikeemia
ehk liigmadala veresuhkru seos-
test tervisehadiretega.

Fruktoosi ehk puuviljasuhkrut on
peetud tavalisest lauasuhkrust ter-
vislikumaks, kuid asi pole nii lihtne
- ndeme, et tegemist voib olla nii
sobra kui vaenlasega. Probleemiks
voib olla ka fruktoositalumatus,
siis tuleb puuviljade tarbimisega
piiri pidada. Teemaga seoses on
sobiv analtdsida puuviljatoitluse
kui ddrmusliku séomisharrastuse
tervislikkust. Saame taas kinnitust,
et isegi hea asjaga ei tohiks liialda-
da.

Jaabki vaid soovida magusaid lu-
gemiselamusi. Nendega pole voi-
malik liialdada.
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Susivesikud

Nii nagu inimeste ja loomade kehad
on Ules ehitatud peamiselt valku-

dest, koosnevad taimede struktuurid
peamiselt susivesikutest. Ssivesikud
koosnevad susinikust (C), vesinikust (H)
ja hapnikust (O). Taimed saavad susive-
sikute tootmiseks vajalikud komponen-
did juurte kaudu ammutatavast veest
(H20) ja 6hus sisalduvast stsihappe-
gaasist (CO2).

Inimkeha on loodud té6tama peami-
selt sUsivesikukdtusel. Energiat saame
ka valgust ja rasvadest, kuid koige
tahtsamaks energiaallikaks on siiski su-
sivesikud — need annavad umbes poole
meile vajalikest kaloritest. Toiduga
saadavad sUsivesikud v6ib jagada kii-
resti vabanevateks ehk kiireteks ja
aeglaselt vabanevateks ehk aeglas-
teks susivesikuteks — vastavalt sellele,
kui kiiresti need organismis imenduvad.
Esimeste hulka kuuluvad naiteks suhkur
ja enamus rafineeritud toiduaineid
(naiteks valgest jahust tooted), milles
praktiliselt puuduvad seedimise ja aine-
vahetuse toimimiseks vajalikud muud
toitained — kiudained, mitmesugused
futotoitained, vitamiinid, mineraalid.
Kiirete stsivesikute tarbimisel tduseb

ka veresuhkru tase kiiresti. Teises grupis
aga on,terviklikud” toiduained nagu
tdisteraviljatooted, kdogivili ja varske
kiudaineterikas puuvili. Nende tarbimi-
sel touseb veresuhkru tase aeglasemalt
ja vdhem. Kiired susivesikud anna-

vad dkilise energiapuhangu, millele
jargneb jdrsk energialangus, aeglased
aga tagavad stabiilsema ja plsivama
energiavoo.

Lahtudes sUsivesikute molekulide
struktuurist liigitatakse need liht- ja
liitstsivesikuteks.

Lihtsusivesikud ehk monosahha-
riidid ehk monoosid on susivesikud,
mis hudrolUdsis enam lintsamateks ei
|6hustu, nad on enamasti magusad,
veeslahustuvad kristallilised Ghendid.

Tahtsaim monosahhariid on gliikoos.
Seda leidub looduslikes taimsetes
toiduainetes kdige rohkem, enamasti
kull disahhariidide ja liitstsivesikute
ehk poltsahhariidide komponendina.
Maiste veresuhkur” viitab samuti just
glUkoosile. Kuna inimese aju on selle
stabiilsest tasemest darmiselt séltuv,
siis on inimkehal evolutsiooni kdigus
kujunenud téhusad fusioloogilised
mehhanismid vere adekvaatse glu-
koositaseme sdilitamiseks. Fruktoos

(tuntud ka puuviljasuhkruna) on aga
monosahhariididest kdige magusam.
Enamus puuvilju sisaldab 1-7% fruktoo-
si, moned ka oluliselt rohkem. Puuvil-
jade kipsedes I6hustavad ensitdmid
neis leiduva sahharoosi glikoosiks ja
fruktoosiks, mis pohjustabki magusama
maitse. Mesi sisaldab fruktoosi umbes
40%. Kuigi fruktoos on lihtsuhkur, on
selle toime veresuhkrule glikoosist
aeglasem. Nimelt ei saa keha seda alg-
sel kujul kasutada, sest rakud té6tavad
vaid glikoosikutusel - keha peab fruk-
toosi kdigepealt glikoosiks muutma.
Méned puuviljad - naiteks viinamarjad
ja datlid - sisaldavad rohkesti gltkoosi
ja seetbttu on nende sisivesikud teiste-
ga vorreldes, kiiremini vabanevad”. Ou-
nad aga, milles on peamiselt fruktoos,
tostavad veresuhkru taset aeglasemalt.

Liitsiisivesikud koosnevad moleku-
laartasandil paljudest lihtsUsivesikutest,
mis on omavahel seotud keemiliste
sidemetega, moodustades erineva
pikkuse ja kujuga ahelaid. Siia kuuluvad
oligosahhariidid ja polisahhariidid ehk
tarklised (kreekakeelne eesliide oligo-
tahendab méningaid voi vaheseid
—antud juhul siis 2 — 10 monoosijaaki,
mis on Uhendatud glikosiidsideme-
ga, polU- aga paljusid). Mida rohkem
ahelaid ja mida rohkem need hargne-
vad, seda keerulisema struktuuriga on
sUsivesik ning seda raskem on orga-
nismil seda I6hustada ehk seedida. Kee-
rulisemaid sisivesikuid I6hustab keha
lihtsateks jark-jdrgult, mistottu imen-
duvadki need susivesikud aeglasemalt,
see aga tahendab paremat veresuhkru
kontrolli. Seetottu peavadki toidus
sisalduvatest siisivesikutest I6viosa
moodustama liitsiisivesikud, mida
sisaldavad aedviljad, kaunviljad ja
taisteratooted. See aitab valtida sida-
mehaigusi, vahki ja muidugi diabeeti.

Disahhariidid kuuluvad ehituslikult oli-
gasahhariidide hulka - nende moleku-
lid koosnevad kahest monosahhariidist.
Samas vaadeldakse neid méonikord
koos lihtsusivesikutega, sest magusaid
mono- ja disahhariide nimetatakse
suhkruteks. Olulisemad disahhariidid
on sahharoos (koosneb Uhest gliikoosi-
ja Uhest fruktoosimolekulist), maltoos
(kaks glukoosimolekuli) ja laktoos (Uks
glukoosi- ja ks galaktoosimolekul).



Sahharoos (ttupiliseks esindajaks tava-
line lauasuhkur) moodustub glikoosi
ja fruktoosi molekulidest, mis on seo-
tud spetsiifilisel viisil - glikosiidsideme-
ga. Sahharoosi esineb looduslikult pal-
judes toiduainetes. Mesi aga on naiteks
nn invertsuhkur — see koosneb samuti
glUkoosist ja fruktoosist, kuid nende
molekulid ei ole seotud. Niisugune liht-
suhkrute segu tekib dienektaris sisaldu-
vast sahharoosist mesilaste enstiimide
toimel, ning see on magusam kui

sama kogus sahharoosi. Laktoos ehk
piimasuhkur moodustub gltkoosist ja
galaktoosist (veel Uks lihtstsivesik) ning
seda toodetakse peaaegu eranditult
imetajate piimanaarmetes — inimese
rinnapiimas leidub seda 7,5%, lehma-
piimas aga 4,5%. Maltoos ehk linna-
sesuhkur moodustub kahest glikoosi-
molekulist. Looduslikes toiduainetes on
maltoosi vahe, Gsna rohkesti aga leidub
seda nditeks idandatud odraterades
(linnastes), mida kasutatakse tooraine-
na linnasesiirupi, aga ka élle ja viski
tootmisel, samuti moodustub maltoos
tarkliste seedimisel.

PolUsahhariidid ehk poltoosid tdida-
vad organismis varuaine funktsiooni ja
ehituslikke tlesandeid. Nad jagunevad
homo- ja heteropoltioosideks. Homo-
polUoosid koosnevad Uhtainsat tiupi
monosahhariidi- ehk monoosijadki-
dest, heteropollioosid aga erinevatest
monoosijddkidest. Homopoltoosideks
on taimedes leiduv tarklis ja loomne
tarklis ehk gliikogeen — viimane on
veresuhkru lGhiajaliseks varuks inimor-

ganismis, peamiselt maksas ja skele-
tilihastes. Tarklis omakorda koosneb
kahest komponendist - amuloosist ja
amUlopektiinist. Amiloosi molekul on
vaiksem ja struktuurilt vahem harg-
nenud, amiilopektiin aga keerulise
struktuuriga ja suure molekulmassiga.
Viimast leidub toiduainetes rohkem ja
see moodustabki suurema osa tera- ja
mugulviljade térklisest. Toores tarklis on
halvasti seeditav, keetmine-kipsetami-
ne aga muudab selle paremini seedi-
tavaks (olles sisuliselt justkui tarklise
eelseedimine).

Maénedes sUsivesikutes aga on monoo-
side vahel sidemed, mida inimkeha
seedeenstiimid ei suuda lagunda-

da - need on toidukiudained, mis
labivad organismi imendumata.
Esmapilgul véib tunduda, et tegemist
on inimorganismile taiesti tarbetute
sUsivesikutega, kuid see pole kaugeltki
nii. Kiudained aitavad seedesusteemil
térgeteta todtada, vahendades thtlasi
mitmete haiguste riske. Kdige levinum
kiudaine on tselluloos, mis moodustab
50% voi rohkemgi taimedes leiduvatest
sUsivesikutest — seda leidub eeskatt
aedviljades nagu nditeks porgand ja
kapsas. Kiudainete moju seedekulglale
soltub paljuski sellest, kuivord nad vees
lahustuvad. Peaaegu Uldse ei lahustu
tselluloos ja ka nditeks ligniin (viimast
leidub eeskatt taimede vartes ja seem-
nete kestades), paremini lahustuvad
aga vaigud ja pektiinid. Kuigi mittela-
hustuvad kiudained vees ei lahustu, on
nad véimelised endasse vett imama ja

paisuma, soodustades seeditava mater-
jali liikumist labi seedekulgla ja defekat-
sioonide sagedust. Paremini lahustuvad
kiudained aga voivad naiteks moo-
dustada geele, mis kiirendavad samuti
soolesisaldise liikumist, vahendades

sel viisil kahjulike ainete imendumist.
Samuti seovad nad naiteks kolesterooli,
mineraale ja ka lihtsamaid suhkruid,
parssides nende imendumist. Ménin-
gad mitteseeditavad susivesikud aga
on toiduks seedekulglat asustavatele
kasulikele bakteritele ning soodusta-
vad toitainete imendumist. Kiudainete
mojude mehhanismid sooletraktile ja
tervisele voivad olla Usna keerulised,
uuringutes selgub selles vallas Gha
rohkem.

Kuigi stsivesikud on hadavajalikud,
ollakse tanapdeval veendunud, et
nende liigne tarbimine - eriti rafinee-
ritud sUsivesikutega liialdamine - on
paljude haiguste, samuti enneaegse
vananemise Uheks tahtsamaks soo-
dustavaks teguriks.

Kasutatud allikad:

L.K'Mahan, S. Escott-Stump. Krause's Food &
Nutrition Therapy 2008.

Michael Murray N.D. and Joseph Pizzorno N.D.
with Lara Pizzorno MAA, LM.T.. The

Encyclopedia of Healing Foods. Atria Books 2005.

Patrick Holford. New Optimum Nutrition Bible.
Piatkus Books, Great Britain 2007




MIS JUHTUB KEHAS

SUHKRU LIIGSEL TARBIMISEL

Annely Soots, toitumisterapeut

Suhkur e. sahharoos lagundatakse soolestikus gliikoosiks

ja fruktoosiks. Kui tarvitame liigselt suhkrut, siis tdstab verre
imenduv Ulemadrane glikoos ka veresuhkru taset liiga palju.
Vere glUkoositaseme liigne tdus on aga organismile ohtlik.
Kehas on enesekaitseks vere gliikoosisisaldust reguleerivad
mehhanismid, mis peavad tekkinud olukorrale kiiresti ja
tohusalt reageerima. Organismi suutlikkusel on aga piir - kui
need mehhanismid Ule koormatakse, voivad nad torkuma
hakata. Sel juhul ei tule keha veresuhkru taseme normalisee-
rimisega enam toime.

Kui veresuhkru tase on normist kdrgem, siis hakkavad keha
valgud, sh verevalgud (naiteks hemoglobiin) gltkosttluma
- endaga glikoosi siduma. Enamus diabeedi ehk suhkruhai-
guse tUsistustest ongi tingitud valkude glkostulumisest.
Mida rohkem on veres glikoosi, seda rohkem seondub seda
valkudega. Glukosuulunud rakuretseptorid ei funktsioneeri
enam korralikult, enstiimid kui valgulised Ghendid ei akti-
veeru, hairuvad paljud rakufunktsioonid, kahjustuvad narvid,
silmad ja neerud, tduseb vere kolesteroolisisaldus jne.

Normaalselt kdigub veresuhkru tase kindlates piirides, olles
tuhja kéhuga 3,5-6,0 mmol/I. Erinevate laborite normid
voivad natuke erineda, kuid s6dgijargselt (kaks tundi peale
sO0ki) ei tohiks veresuhkur olla kérgem kui 7,5-7,8 mmol/I
(kohe peale s6oki mitte tle 9 mmol/l, T tunni parast mitte
Ule 8,3 mmol/l). Diabeedieelsest seisundist annab marku
vahemik 7,8 mmol/I - 11Tmmol/l, veel kédrgemad nadidud aga
viitavad juba diabeedile. Diabeedieelset seisundit nimetatak-
se ka gltkoositaluvuse haireks.

Diagnoosimine | Veresuhkur Veresuhkur peale
so0mata SOOKi

Normaalne < 6,0 mmol/I < 7.8 mmol/l

Glukoositaluvuse | < 7,0 mmol/I 7,8-11,0 mmol/I

haire

Diabeet > 7,0 mmol/I > 11,1 mmol/I

Allikas: Eesti Diabeediliidu koduleht:
http://www.diabetes.ee/Mis-on-diabeet.php

Diabeet ehk suhkrutobi on ainevahetushaire, mis on
tingitud vdhesest insuliinitootmisest kbhundarme poolt voi
insuliini toime nérgenemisest. Eristatakse 1. tiilipi e. insu-
liinséltuvat ja 2. tiilipi e. insuliinséltumatut diabeeti.

Diabeedieelse seisundi korral haigussimptomid enamasti
puuduvad ja tavaliselt avastatakse see rutiinse kontrolli
kdigus. Kuna diabeedieelne seisund viitab tosisele riskile
haigestuda teise tUUbi diabeeti ja ka sidamehaigustesse,

ei tohiks veresuhkru naitajate kérgenemisse kergekaeliselt
suhtuda. Ohustatud on peamiselt vanemad kui 40-aastased
vaheliikuva eluviisiga Ulekaalulised inimesed. Eriti kahjulik on
kohupiirkonna ehk abdominaalne rasvumine — vooumber-
Mmoot el tohiks naistel Uletada 80cm ning meestel 94 cm.

Diabeedieelse seisundiga kaasnevad sageli naitajad, mis
vastavad metaboolse siindroomi kriteeriumitele ja
ennustavad vaga suure tdendosusega stidame-veresoon-
konna haigustesse ning teise tlitbi diabeeti haigestumist.
Sindroomi diagnoosimiseks peab vo6Umbermadt olema
puusatimbermaoddust suurem ning kehtima peavad kaks
jargnevatest kriteeriumitest: tihja kdhuga normist kérgem
veresuhkru tase, normist kérgem vere triglitseriidide tase,
normist madalam HDL kolesterooli tase, vererdhk tle 130/85
mmHg v6i vererdhuravimite kasutamine.

Paljud ulatuslikud ja pikaajalised uuringud naitavad, et
rasvumine mitte ainult ei seostu sidame-veresoonkonnahai-
gustega, vaid on ka nende iseseisvaks ennustajaks.' Seos ek-
sisteerib nii meeste kui naiste puhul ja seda juba minimaalse
kehamassiindeksi (KMI) tdusu korral. K6hupiirkonna rasvu-
mist (defineeritud talje Gmbermddduna >102cm meestel ja
>88cm naistel) ja suurenenud kehamassiindeksit seostatakse
tugevalt hiipertensiooni ehk vererdhu kérgenemisega’.
Liigsodmine mojutab rasvkoe bioloogiat, pdhjustab insuliin-
resistentsust ja avaldab kahjulikku méju sidame-veresoon-
konnale. Elustiili muutmisega, sh toiduvalikut muutes ja
kaalu normaliseerides on véimalik parandada nii rasvumise-
ga kaasnevat insuliinresistentsust kui rasvade ainevahetust.?

Kuidas siis teise tiilibi diabeet ja sidame-veresoonkon-
na probleemid vélja kujunevad?

Teist tUlpi diabeedi peamiseks riskifaktoriks ongi rasvumine
(KMI >30), diabeetikute hulgas on rasvunuid 80-90%. Kui



rasvarakud ehk adipotstidid - eriti just kéhurasva rakud -
tdituvad rasvaga (rasvumise puhul suureneb nii rasvarakkude
hulk kui nende taitumine rasvaga, aga kdhnumisel rasva-
rakud ei kao, vaid tihjenevad), siis eritavad nad organismi
mitmesuguseid biomolekule (hormoone resistiin ja leptiin,
tsttokiine (TNFalfa), vabu rasvhappeid, kortisooli jt). Need
suruvad maha insuliini toimet, hairivad gltkoosi kasutamist
skeletilihaste poolt, suurendavad glikoosi tootmist maksas
ja vahendavad insuliini vabastamist kdhundarme beeta-rak-
kude poolt. Kui rasvarakkude hulk tduseb ja nad suurenevad,
siis vaheneb kehas ka insuliini toimet soodustava valgulise
Ghendi adiponektiini tootmine, mis mitte ainult ei suurenda
insuliinitundlikkust, vaid méjub ka péletikuvastaselt. Samuti
langetab ta triglltseriidide taset ja takistab ateroskleroosi
arenemist. Nagu ndeme, on rasvunuil veresuhkru taseme
kontrollimehhanismid tésiselt hairitud ja neil arenevad palju
kergemini valja nii ateroskleroos kui diabeet.

Rasvarakkude poolt toodetavate hormoonide tottu (resistiin,
leptiin jt) on hakatud rasvkude juba endokriinsiisteemi osaks
pidama.* Rasvarakkude poolt tekitatud metaboolne stress ja
adiponektiini puudus kompenseeritakse kdhunaarme poolt
suurema hulga insuliini eritamisega, millega hoitakse ve-
resuhkru tase tasakaalus. Kui aga kbhunaéare ei suuda enam
slivenevat insuliinresistentsust kompenseerida, siis jaabki
veresuhkru tase korgeks ja 16puks areneb sellest diabeet.

Paris pikka aega suudab organism metaboolsetest muutus-
test ja kujunevast insuliinresistentsusest hoolimata hoida
veresuhkru taseme normaalsena, sest pankrease beetarakud
toodavad kompensatoorselt Giha rohkem insuliini. Kui aga
metaboolne stress kestab ja insuliinresistentsus stveneb, siis
ei suuda pankreas sellega enam toime tulla ning veresuhkru
tase paratamatult tduseb. Kui haigus progresseerub insu-
liinresistentsusest tdisdiabeediks, siis pankreas séna otseses
maottes poleb labi ning insuliinitootmine hadbub Gha enam.
Onneks suudab pankreas taastuda ja insuliinitootmist taas
suurendada, kui kehakaal normaliseerub ja astutakse muidki
samme insuliinresistentsuse likvideerimiseks. Veresuhkru ta-
set saab nditeks hasti kontrollida dieedi abil, millel on madal
glikeemiline koormus (GK) ja mis sisaldab vahe kullastatud
loomseid rasvu® ja transrasvu.

Diabeetikute hulk on kogu maailmas véga suur ja suureneb
veelgi. Eestis pdeb diabeeti ca 70 000 inimest. WHO (Maa-
ilma Tervishoiuorganisatsiooni) ja IDF (Maailma Diabeedifo-
deratsiooni) prognooside kohaselt kasvab diabeetikute arv
aastaks 2025 16% vorra. 2006. a. voeti EL-i tervishoiuministri-
te poolt Ghehaalselt vastu resolutsioon tervislike eluviiside
edendamiseks ja teist tUlpi diabeedi ennetamiseks. Samal
aastal toimunud EL riikide diabeedikonverentsil juhiti téhele-
panu jargmistele asjaoludele:®

-Euroopas on 60 miljonit ja Eestis 140 000 inimest, kellel on
diabeedieelne seisund ehk prediabeet.

-Stidame-veresoonkonnahaigused on Euroopa Liidus
suurimaks surmapdhjuseks.

-Diabeet on saanud suurimaks siidame-veresoonkon-
nahaiguste soodustajaks juba alla 65-aastastel inimestel.
Enam kui 40% surmaga I6ppenud diabeedijuhtumitest on
saanud traagilise 16pu diabeedi tottu tekkinud stidame-ve-
resoonkonnahaiguste tottu.

-Diabeedi levik kogu Euroopas suureneb dramaatiliselt.
Diabeedi tosiste ja kulukate tUsistuste hulka kuuluvad li-

saks sidame-veresoonkonnahaigustele ning ajurabandus-
tele neerukahjustused, amputatsioonid, pimedaksjaémine
jm rasked tagajarjed.

Mida on véimalik teha? Kuidas vahendada diabeedi ja
siidame-veresoonkonnahaiguste riski?

Siinkohal véiks viidata Ameerikas labi viidud kolmanda Riikli-
ku Tervise ja Toitumise Hindamise Uuringu (National Health
and Nutrition Examination Survey - NHANES Ill) tulemustele,
millest ndhtub selgelt, et diabeet on toitumise ja elustiiliga
seotud haigus. Teist tllpi diabeediga inimestest 69% ei

ole olnud kehaliselt piisavalt aktiivsed (38% ebapiisavalt
aktiivsed, 31% aga tdiesti mitteaktiivsed), 62% so6id vdhem
kui 5 portsjonit aed- ja puuvilja pdevas, 75% vastanutest said
rohkem kui 30% paevasest kaloraazist rasvadest, sh Ule 10%
kullastatud rasvadest (soovitatavad tlempiirid ongi vastavalt
30% ja 10%), 82% olid kas Ulekaalulised (36%) véi rasvunud
(46%).”

Seega on oluline suurendada kehalist koormust, langetada
kehakaalu, vdhendades eriti kdhupiirkonna rasvumist. Selleks
tuleb jalgida toiduainete suhkru- ja stsivesikutesisaldust,
tarbida madala glukeemilise koormusega toiduaineid, stidia
moodukaid portsjoneid suhteliselt sageli — soovitatavalt viis
korda pdevas, ning tarbida haid rasvu 6igetes vahekordades.
lga péev tuleks stitia 5-7 portsjonit aedvilja (1 portsjon on
tikeldatuna umbes klaasitéis). Puuviljadest valida vahem
magusaid, eriti kasulikud on marjad — need méjutavad
veresuhkrut véhem. Ideaalsed magustoidud on puuviljad ja
marjad koos seemnete ja pahklitega.

Uuringutega on veenvalt tdestatud, et toitumise ja elustiili
muutused suudavad ka riskirihma kuuluvatel isikutel haigu-
se valjakujunemist pidurdada, samuti ravi toetada. Geneeti-
list eelsoodumust me muuta ei saa, aga toitumise abil saame
palju dra teha?
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KUIDAS VALIDA SUSIVESIKUID

Silvia Soots, Tervisekooli toitumisndus-
tajadppe Opilane

Huvitav on tddeda, et naiteks Hiinas, kus
sUsivesikute osakaal toidus on suurem
kui laaneriikides, esineb tunduvalt
véhem Ulekaalulisi, meie aga stldis-
tame kaaluprobleemides susivesikuid.
Milles on asi? Susivesikul ja stsivesikul
on vahe - nende koostis ja td6tlemise
aste on erinev. Kaaluprobleemide teke
soltub eeskatt sellest, kas tarbitakse
nn kiireid véi aeglaseid siisivesikuid.
Erinevatest toiduainetest saadud kalo-
rite moju organismile voib olla erinev,
mistottu ei anna sUsivesikute voi ka
rasva Uldine hulk toidus ehk toidu tldine
kaloraaz meile kuigivord olulist informat-
siooni. Naiteks on Uhel kuivatatud datlil
veresuhkrule ja kehakaalule samasugune
maoju nagu korvitdiel maasikatel, omega-
3 rasvhapete poolest rikastel seemnetel
aga hoopis teine toime kui transrasvu
sisaldaval margariinil.

Et eristada sUsivesikuid, lahtudes nende
mojust veresuhkru tasemele, on valja
tootatud kaks néaitajat: gliikeemiline
indeks (Gl) ja glikeemiline koor-

mus (GK). Glikeemiline indeks naitab
vere glUkoositaseme tousu teatava aja
jooksul parast konkreetse toiduaine
tarbimist. Gl vaartus 100 téhistab kok-
kuleppeliselt veresuhkru téusu siis, kui
tarbitakse puhast glikoosi. Juba ammu
on leitud, et inimestel, kes s6dvad mada-
lama glikeemilise indeksiga toiduaineid,
on vaiksem téendosus pddeda diabeeti
ja sidame-veresoonkonnahaigusi.' Ma-
dalaks loetakse gliikeemilist indeksit
alla 55 ja kérgeks lile 70.

GlUkeemilise indeksi miinuseks on, et
see nditaja kirjeldab vaid konkreetse toi-
duaine omadust tdsta veresuhkru taset,
kuid mitte kdttesaadavate susivesikute
hulka toiduportsjonis, mis on sama oluli-
ne. Kui stsivesiku Gl on kérge, kuid seda
leidub toiduportsjonis védhe, siis on selle
maoju veresuhkrule ja seega ka koormus
organismile samuti vaike. Vi vastupidi

- kui Gl on madal, kuid susivesikute ko-
gus toiduportsjonis suur, on ka koormus
suurem. Selle asjaolu peegeldamiseks
ongi véetud kasutusele teine nditaja ehk
glikeemiline koormus. Gliikeemiline
koormus on justkui taiustatud glikee-
miline indeks — see arvestab korraga
nii siisivesikute veresuhkru taset
tostvat toimet kui siisivesikute hulka
toiduportsjonis. GK arvulise vaartu-

se leidmiseks korrutatakse toiduaine
glUkeemiline indeks toiduportsjonis
sisalduvate kattesaadavate susivesikute
hulgaga ja jagatakse tulemus 100-ga.
Mida kérgem on glikeemiline koormus,
seda suurem on organismi insuliinistress
ehk seda rohkem peab organism insulii-
ni tootma. Gliikeemiline koormus on
diabeedi ja siidamehaiguste enne-
tamisel ning ka kaalulangetamisel
olulisem kui gliikeemiline indeks.’
Toitumisviis, mille toimet teist tilpi dia-
beedi valtimisel toetab kdige tugevam
téendusmaterjal, ei ole mitte laialt pro-
pageeritav madala rasvasisaldusega ja
sUsivesikutevaene dieet, vaid niisugused
toitumuslikud ldhenemised, mis vahen-
davad séomisjargset htperglikeemiat ja
hiperinsulineemiat.>*

Naiteks on arbuusi Gl 72 (Usna korge),
Coca-colal aga 58 (samuti kérge, kuid
arbuusist siiski madalam). Tundub, et
Coca-colat on veresuhkru tasakaalu
seisukohast kasulikum juua kui stitia
arbuusi. Nii see siiski ei ole. Tavapara-
seks portsjoniks on arbuusi puhul tks
paraja suurusega viil - umbes 120g,
milles on kadttesaadavaid sUsivesikuid 6g.
Karastusjoogil nagu Coca-cola aga 1/3
liitrit, millest organism saab stsivesikuid
umbes 34g. Stsivesikute hulka arvesta-
des on Coca-cola glikeemiline koormus
20, arbuusil aga vaid 4. Niisiis tuleks
eelistada arbuusi. Naiteks on ka ubade,
punapeedi ja ka popkorni Gl paris kérge,
GK aga suhteliselt madal — mis nditab, et
hoolimata neis sisalduvate stsivesikute
voimest kiiresti veresuhkru taset tdsta on
nende glikeemiline koormus organismi-
le moodukas.

Samas tuleb silmas pidada, et kuigi
madala GK-ga toidud on tavaliselt ka
madala Gl-ga, leidub korge GK-ga toite,
mille Gl on madal. Naiteks on ménede
kUpsetiste, makaronitoodete, maisi ja riisi
Gl Gsna madal, kuid susivesikute rohke
sisalduse tottu on nende GK korge.

Madalaks leotakse GK vaartusi alla 10
ja korgeks iile 20.

Kéige madalama GK-ga toiduainete
ndited on magustamata piimatooted,
liha, kala, muna, roheline lehtsalat
ning marjad (példmarjad, mustikad,
maasikad, vaarikad, kirsid), sest nendes
on susivesikute sisaldus vaga madal
voi puudub dldse. Madala GK-ga on
veel kdrvitsaseemne- ja maapahklivoi,
kaunvili (konserveeritud herned on

kérgema GK-ga), téisterajahu ja -pasta,
oliivid, pahklid, enamus kodgivilju (v.a.
kartul, jamss, pastinaak ja maguskar-
tul), tomatimahl jt kdogiviliamahlad
ning puuviljad peale banaani, rosinate
ja datlite. Kuivatatud puuvili on vdga
korge GK-ga. Teraviljadest on mada-
lama GK-ga kaer, rukis ja kinoa. Koige
tervislikumateks susivesikute allikateks
ongi seega tdisteratooted, kddgiviljad,
teatud puuviljad ja marjad, mis sisalda-
vad ka rikkalikult vitamiine, mineraalai-
neid, kiudaineid ning antiokstidante.

Suhkur on kiiresti imenduv susivesik
ning kérge GK-ga. Suhkrut kiputakse
tarbima liiga palju, stiliakse ohtralt
maiustusi, kooke ja kipsiseid ning juuak-
se magustatud mahla ja karastusjooke.
Ebatervislikud on eeskatt just toidule
lisatud suhkrud, mitte toiduainetes (nt
puuviljades) looduslikult leiduvad suh-
krud. Suhkrurikkad toidud ja rdmpstoit
(peamiselt valgest jahust ja rafineeritud
suhkruga magustatud tooted) on korge
gltkeemilise koormusega, koormates
liigselt veresuhkru kontrollmehhanisme
kehas.

Niisiis - soovitav on tarbida voimalikult
madala Gl (alla 55) ja GK-ga (alla 10) toi-
duaineid, kuid kindlasti tuleb jdrgida ka
muid tervisliku toitumise péhimaotteid.
Kui toiduained on kull madala GK-ga,
kuid sisaldavad ebapiisavalt toitaineid,
on liiga suure rasvasisaldusega voi lei-
dub neis rohkesti transrasvhappeid, siis
sellised toidud ei ole hea valik.
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SUHKRUSOLTUVUS

Ann Vinnal, toitumisnéustaja

Suhkrusoltuvusest on rédgitud kallaltki
palju, aga ka sellest, et suhkur on vajalik
toiduaine, mis soltuvust ei tekita. Kas
suhkrusoltuvus on Uldse olemas?

Paljudel inimestel on pidev soov néksida
ja sGiia midagi magusat. Eriti tekib
magusavajadus siis, kui ollakse vasinud

ja uimane. Magusasd6omine parandabki
maoneks ajaks enesetunnet, energiatase ja
tuju tdusevad ning t66 edeneb. Natuke-
se aja pdrast aga energiatase langeb ja
tekib jalle isu magusa jarele. On hea, kui
kdepérast on naiteks tikk sokolaadi, mida
pdske pista. See parandab taas enesetun-
net, aga inimene satub sel viisil justkui
noéiaringi - Gsna tuttav olukord paljudele.
Ning tUhel pdeval tuntakse, et tekivad
terviseprobleemid.

Paljud uurijad leiavad, et tegemist on
toéepoolest suhkrusoéltuvusega ehk
dldisemalt 6eldes séltuvusega kiiretest
stsivesikutest, mida voib vaadelda (he
soltuvuse liigina paljude teiste korval.
Kiirete sUsivesikute regulaarne Uletarbimi-
ne on vdga laialt levinud, tekitanud palju
terviseprobleeme ning sellest vabane-
mine on Usna raske. Kdesolevas artiklis
vaatlemegi mehhanisme, mis suhkrusél-
tuvust tekitavad. Hoolimata sellest, et
pdris Uhtset arusaamist pole veel sellegi
kohta, kas tegemist on Uldse séltuvusega.
Aga lugege ja métisklege ise.

Soltuvuse kujunemine

Kaasaja tervishoius leiab seos inimese
keha ja vaimu vahel jérjest rohkem tun-
nustamist. Nagu teistegi terviseproblee-
mide puhul, ei saa me suhkruséltuvuse
korral keskenduda vaid kehas toimuvate-
le biokeemilistele protsessidele, vaid pea-
me vaatlema ka psthholoogilisi tegureid.
Séltuvushdirete alla kuuluvad ka s6omis-
héired ning selle Uhe alaliigina véime
vaadelda suhkruiha. Suhkur ja suhkrust
tooted on hastituntud ménu ja rahuldust
pakkuvad toiduained. Paljud ihalevad
suhkrurikkaid toiduaineid ka oma sisemi-
se ebakindluse leevendamiseks.

Suhkur on kiire energia allikas. Kui meie
vere suhkrutase langeb, siis tunneme
ennast vasinuna ja nérgana, susivesikuid
tarbides energiatase téuseb. Lapsed
tunnetavad seda jéudu, mida suhkur
neile annab, alateadlikult. Suhkrutooteid
antakse tihti lastele meeleheaks, tunnus-
tuseks ja meelitamiseks, et nad tunneksid
ennast paremini voi kaituksid paremini.

Nii 6pivad nad juba varakult selgeks, et
suhkur on eriline tasu, mis loob meeldi-
vust ja teeb dnnelikuks. Seetottu kujuneb
just lastel holpsasti valja séltuvus magu-
sate toiduainete jarele!’

Suhkru tarbimine on ténapdeval mee-
letu. Naiteks USA-s ja UK-s 2011. aastal
vaadeldud teismelised vanuses 12-18
aastat tarbisid paevas suhkrut keskmiselt
119 grammi ehk 28,3 teelusikatait.? Eesti
Statistikaameti andmetel oli Eestis aastal
2011 suhkrutarbimine elaniku kohta dm-
berarvutatult keskmiselt 16,1 teelusikatait
pdevas, siia aga on sisse arvatud koik
vanusegrupid, sh ka imikud ja vanurid.
Teatud vanusegrupis voib see number
ollagi sama suur kui Ameerika ja Inglis-
maa noortel. Vdga paljud inimesed on
tdnapdeval asendanud joogivee magus-
tatud jookide voi magusate mahladega.

Kuidas me siis suhkrust séltuvusse voime
jaada? Missugused on fisioloogilised
mehhanismid? Nagu juba ¢eldud,
kasutab keha suhkrut ja teisi ssivesikuid
energia tootmiseks. Suhkur on disahha-
riid — selle molekulis on kaks lihtsuhkrut
glukoos ja fruktoos, mis lagundatakse
peensooles ning imenduvad kiiresti.
Kiiresti tduseb ka glikoosisisaldus veres
ning esialgu tajutakse meeleolu ja ener-
giataseme tousu. Veresuhkru tdusule rea-
geerib keha insuliini tootmisega, mis viib
liigse veresuhkru kiiresti kudedesse ning
suhkrutase veres langeb jarsult. Liiga ma-
dal veresuhkru tase ehk hipoglikeemia
pohjustab aga ebamugavustunde. Keha-
le on see haireolukord, millele vastuseks
toodavad neerupealised stressihormoone

L

adrenaliini ja kortisooli, et veresuhkru
taset normaliseerida. HipoglUkeemia-
ndhtude kdes kannatav inimene aga
haarab jarjekordse magusadoosi jarele.
Sellised pidevad ja pikaajalised veresuhk-
ru taseme koikumised voivad 16puks viia
neerupealiste kurnatuseni.

Me tunneme end hasti vaid siis, kui
veresuhkru tase pole ei liiga korge
ega liiga madal, vaid optimaalne.
Suhkruséltuvuse puhul aga oleme tsuklis,
kus veresuhkru taseme jdrskudele tou-
sudele jargnevad kiired langused, millest
tingitud ebamugavustundele otsime

me pidevalt leevendust samast allikast

- lihtsatest ja kiiretest sUsivesikutest ehk
suhkrust.

Siinkohal tuleb silmas pidada, et on
olemas veel Uks séltuvust tekitav susi-
vesikute rihm, mida voib nimetada ka
volts-liitsiisivesikuteks - valge rafi-
neeritud jahu ja koik sellest valmistatud
tooted: saiad, pirukad, kupsised, koogid,
pastatooted. Nendes kasutatav nisutera
on dra kooritud ja kiudainetest vabas-
tatud, térkliserohke sisu aga jahvatatud
Ulipeeneks pulbriks. Igal pisikesel liitsu-
sivesikutest koosneval jahuosakesel on
suhteliselt suur valispind ning ta laguneb
seedeensiimide toimel vdga kergesti
glukoosi molekulideks, toimides kehas
sarnaselt suhkruga. Niisuguseid tooteid
tarbides kogeme taas jarske veresuhkru
téuse ja langusi ning oleme samasuguses
soltuvuststklis nagu suhkru puhul?

Sellel sajandil on mitmed teadlased asu-
nud uurima ka seda, kas suhkur voib olla
otseselt s6ltuvusaine ja mojutada meie
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aju sarnaselt selliste tuntud séltuvusaine-
tega nagu heroiin ja morfiin. Dopamiin
on narvivahendusaine, mis vabaneb

siis, kui me naudingut voi iha tunneme.?
Princetoni Ulikooli teadlased on leidnud,
et suhkur méjutab aju dopamiinitaset,
mis laseb eeldada, et suhkrul on otseselt
soltuvust tekitav potentsiaal. See voib
esile kutsuda naiteks 6gimist, viia jarel-
nahtudeni vodrutamisel ning ka séltu-
vuseni teistest ainetest, eriti alkoholist.*
Suhkruséltuvusel on seega olemas kdik
klassikalisele soltuvusele omased tunnu-
sed. Kujuneb ka tolerants, mis téhendab,
et rahulduse saamiseks vajame aina
suuremaid koguseid.® Huvitav on see, et
magus maitse voib ka ilma kaloraaZita
dopamiini vabastada. Katsetes rottide-
ga tekkis neil iihe kuu jooksul séltuvus
lihtsalt magusast maitsest. Samas aga ro-
hutatakse, et sellise soltuvuse tekkimine
inimesel on veel hipotees, mida pole
toestatud.b Teadlased peavad meie keele
magusaretseptoreid erilisteks ja teistest
maitseretseptoritest erinevateks.

Seega tekivad liigse suhkrutarbimise
korral meie kehas mitmesugused flsio-
loogilised ja biokeemilised muutused,
mida jdtkuvalt uuritakse. Ning Gha enam
hakkavad teadlased kasutama nimetust
suhkrusoltuvus, kuna neist muutustest
tingitud kaitumisel on séltuvuskaditumise
tunnused.

Miks on suhkrusoltuvusest raske
vabaneda

Nagu ndgime, hoiab suhkru liigtarbimine
meid justkui néiaringis, ja kui soovime
sellest valja murda, pole see kerge.
Vaatleme veelkord olulisemaid meh-
hanisme, mis seda takistavad. Kdigepealt
psiihholoogiline séltuvus, kus rahulole-
matu hing tahab kehaliste aistingute abil
naudingut saada ja seesmist ebamuga-
vustunnet vaigistada. Selleks sobib vaga
hdsti magus maitse, mida inimkultuuris
on alati meeldivaks peetud ning mis
annab alateadvusele positiivse signaali
oluliste vajaduste rahuldamisest. Siis ve-
resuhkru taseme kéikumine, mille t6t-
tu pendeldame liigkdrgest ja liigmadalast
veresuhkrust tingitud ebamugavustun-
nete vahel. Lisaks kiiretele stsivesikutele
asutakse veresuhkru liigsest langusest tin-
gitud nérkustunnet ja vasimust sageli ka
kofeiini ja muude stimuleerivate ainetega
peletama. Nii et suhkruséltuvusele lisan-
dub ka séltuvus stimulantidest. Samuti
poéhjustavad liigsed kogused rafineeritud
suhkrut B-grupi vitamiinide ja mine-
raalainete puudust, mis omakorda
mojutab nérvisiisteemi ja tekitab
magusaiha. Mida rohkem suhkrut tarbi-
me, seda rohkem seda tahtma hakkame.

Suhkru liigne tarbimine toob kaasa B-vita-
miinide puuduse kahel pohjusel — esiteks
on rafineeritud susivesikud nendest
puhastatud (sealt organism vitamiinilisa
ei saa), teiseks aga vajab organism suhk-
rust energia tootmiseks rohkesti B-grupi
vitamiine ning mineraalaineid.

Pohja-Carolina Ulikooli teadlased leidsid
Uhes oma uuringus’ tugeva seose suh-
kru liigtarbimise ja alkoholismi vahel.
Need, kes on séltuvuses alkoholist, on
sageli ka suhkrusoéltuvuses. Neil juhtudel
vOib eeldada, et Uhe séltuvuse Uletami-
seks tuleks jagu saada ka teisest.

Koike deldut arvestades voib maista,
miks on suhkruséltuvusest nii raske
vabaneda. Kui pttame stsivesikud
pdevapealt menUdst vdlja jatta, tunneme
ennast varsti ebamugavalt. Seda véib

ka drajaamanahuks nimetada - tekib
vasimus, jouetus ja motivatsioonipuu-
dus. Pohjuseks, nagu juba teame, on
veresuhkru taseme langus. Kompensat-
sioonina jargneb adrenaliinitaseme tous,
millega organism puutab veresuhkru taset
tésta ning jouetusele lisandub drevus ja
arrituvus. See aga kurnab neerupealiseid.
Laheb umbes nadal, enne kui organism
uue olukorraga kohaneb, veresuhkur
stabiliseerub ja piinavad simptomid
kaovad.® Tugev ebamugavustunne voib
viia uuesti suhkrusoltuvuse ndiaringi.
Arajagamanéhtusid saab aga pehmenda-
da. Tark ei ole I6petada suhkrute tarbimist
paevapealt, sest keha vajab oma elutege-
vuseks pidevalt stsivesikuid. Suhkrusoltu-
vuse ringist peab valja tulema teadlikult
ja labimoeldult. Kohe ndeme, kuidas seda
toitumist korrigeerides teha. Kui séltu-
vusest on kord vabanetud, voib endale
aeg-ajalt rahumeeli haid kipsetisi voi ma-
gustoite lubada ja neid nautida. Oluline
on hakata vdhendama toidule lisatavaid
suhkrukoguseid, asendades need tervisli-
kumate magustajate ja puuviljadega. Sa-
muti tuleks asendada rafineeritud jahust
tooted taisteraviljatoodetega ning jargida
dldiseid tervisliku toitumise pohimaotteid.
Mingil juhul ei tohiks korraga liiga palju
sUUa, eriti just magusat. Selle asemel
peaks s6dma sagedamini - pdevas kolm
pohitoidukorda ja kaks vahepala, ning
jaotada susivesikud kaikide toidukordade
vahel.

Suhkrusoltuvusest vabanemine

Suhkruséltuvusest aitab vabaneda 6ige
toitumine. Niisugune toitumine, mis
valdib veresuhkru taseme liigset kdiku-
mist ning tasakaalustab selle, tuues kaasa
enesetunde paranemise.

Oluline on siinjuures see, et me ei jataks
ennast slsivesikust ilma. Peame valima
tervislikud susivesikud ning tarbima neid

digetes kogustes ja digetel aegadel.
Eelistada tuleb tdisteraviljas ja aedviljas
sisalduvaid liitstsivesikuid, lihtsUsivesiku-
test aga neid, mida saame puuviljadega.
Susivesikuid ei tohi tarbida korraga liiga
palju, nende vajalik hulk tuleb paevaste
sodgikordade vahel otstarbekalt dra
jagada.

Hommikus66k on darmiselt oluline s66-
gikord, mis annab hea stardi kogu paeva-
le. See peaks sisaldama nii stsivesikuid
kui valke. Vdga tervislik hommikusdok on
erinevatest puuviljadest ja/voi marjadest
valmistatud vdrske smuuti, millesse saab
segada ka piima voi kookospiima, samuti
pahkleid ja seemneid. Veel tervislikum on
lisada ka kodgivilju ja idandeid. Puuvilja-
de ndol on olemas vaartuslikud susive-
sikud, Uhtlasi saame rohkesti enstime,
vitamiine ja antioksidante, mineraale,
kiudaineid, valke ning haid rasvu.
Hommikusddgiks sobib suureparaselt ka
omlett sibula jt aedviljadega, taisteraleib
taimepasteedi ja varske salatiga, samuti
tdisterapuder piima voi kookospiimaga.

Ooted ehk vahepalad, tiks hommikupoo-
likul ning teine 6htupoolikul, on véga olu-
lised. Need voimaldavad jaotada pdevase
toidukoguse viiele vdiksema suurusega
toidukorrale, mis on veresuhkru liigsete
kéikumiste valtimiseks darmiselt tahtis.
Samuti on oluline kombineerida valgu-
ja susivesikurikast toitu, sest valkude
sodmine koos susivesikutega aeglustab
viimaste omastamist, see aga vahendab
veresuhkru taseme téusu. Oodeteks
voiksid sobida néiteks tdistera-rukkileib
sellele madritud hummusega, maitses-
tamata jogurt marjadega (mustikad,
maasikad, vaarikad, mustsostrad, meloni-
ja virsikutUkid), samuti puuvili seemnete,
pahklite voi mandlitega.

Loéuna- ja 6htus6ok. Tasakaalustatud
s66gi, mille modju veresuhkrule on
moddukas ja kus on olemas koik olulised
toiduained, saame nn taldrikureeglit
kasutades: pool taldrikutdiest olgu varske
salat ja hautatud tarklisevaene kdogivili,
teisest poolest omakorda poole ehk siis
veerandi kogu taldrikutdiest moodusta-
qu liitstsivesikurikas toit, nagu naiteks
tdisteramakaronid voi -riis, tatar voi kartul,
teise veerandi aga valgurikas toit nagu
munad, liha, kala, soja, oad, herned. Hea
|6una- voi 6htusdok on soe aedviljasupp
koos tdisteraleivaga voi teravilja- ja aedvil-
jahautis vahese lihaga.

Lisaks koigele eelnenule joo piisavas
koguses puhast vett (st mitte magus-
tatud ega gaseeritud jooke), ja seda just
toiduaegade vahel. Ka pdeva alusta klaasi
taimetee voi puhta veega pool tundi
enne sOoki.



Stimulandid (kohv, tee (eriti must tee),
alkohoolsed joogid, koolajoogid ja
mitmed muudki gaseeritud joogid, ka
Sokolaad) soodustavad samuti veresuhk-
ru kdikumist ning seetéttu tuleks nende
kasutamine viia miinimumini, eriti oluline
on see suhkruséltuvusest vodrutamise
perioodil.
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Suhkur, C-vitamiin
jaimmuunsus

On leitud tugevaid seoseid liigse suhkru-
tarbimise, veresuhkru kérgenenud taseme
ja immuunfunktsiooni languse vahel. Tuleb
vdlja, et peale muude kahjulike omaduste
on suhkruliig ka immuunsuse langeta-
ja. Seda on oluline meeles pidada, kui te
haigestute. Ageda infektsiooni alguses voiks
kuni 24 tundi lausa nalgida, nii nagu teevad
loomad. Ei ole ka hea juua puuvilamahlu,
mis sisaldavad palju kiiresti imenduvaid
suhkruid, ning dieet peaks olema rasvavae-
ne. Nélgimine on uuringutes téstnud fa-
gotsutoosi indeksit ehk valgete vereliblede
voimet baktereid tappa — seda tervelt 50%.’
Samas ei soovitata nalgida kauem kui 24
tundi, sest valgete vereliblede energiavarud
ammenduvad, ning nagu me teame, vajab
organism energia tootmiseks glikoosi.

Seda, et suhkru tarbimine langetab valgete
vereliblede (neutrofiilide) fagotsitoosi-
voimet ehk voimet baktereid havitada,

leiti uuringutes juba 1970-ndatel. Katsetes
langetas naiteks 100g susivesikuid gliikoosi,
fruktoosi, lauasuhkru voi meena, aga ka
apelsinimahla koostises tarbitud suhkrutena
margatavalt valgete vererakkude aktiivsust,
100g tarklist seda ei teinud. Parssiv moju
algas 30 minutit parast sooki ja kestis tle

5 tunni. 50%-line neutrofiilide funktsiooni
langus kestis kaks tundi. Kuna neutrofiilid
moodustavad 60-70% valgetest verelible-
dest, siis avaldab nende funktsiooni pérssi-
mine immuunsusele tugevat méju. Liigne
suhkrutarbimine langetab seega neutro-
fiillide fagotstoosivéimet ning see soltub
doosist - mida suurem doos, seda rohkem!.’
Eestis tarbitakse pdevas umbes 31g suhkrut
inimese kohta? mis tdhendab seda, et vdga
paljudel inimestel on immuunsus langenud
juba seetéttuy, et nad tarbivad liigselt suhk-
rut. Kérge rasvasisaldusega toit langetab
samuti immuunsust.? lImselt véib enamus
meist omaenda kogemustele toetudes
kinnitada, et meie toit sisaldab ka rohkesti
rasva, eriti loomset kullastatud rasva.

Arvatakse, et kdrge veresuhkru taseme
negatiivsed méjud on tingitud ka glikoosi
voistlemisest C-vitamiiniga rakumembraani-

de labimiskohtade péarast - rohke glii-
koos takistab C-vitamiini imendumist.
Seetdttu voivad nditeks diabeetikul haavad
halvasti paraneda, esineb veresoonte sise-
kesta poletikke jne. Seda, et C-vitamiin ja
gltkoos konkureerivad imendumise parast
rakkudesse, sh ka valgetesse verelibledesse,
peetakse Uheks pohjustest, miks liiga kérge
veresuhkru tase immuunsust langetab.

Valgete vererakkude ehk immuunrakkude
askorbiinhappesisaldus on kimme korda
suurem kui vereplasmas. Need rakud
vajavad rohkesti antiokstidantset C-vitamii-
ni, et voorrakkude havitamise protsessis tek-
kivate reaktiivsete osakestega (oksldatiivse
stressiga) toime tulla. Valged verelibled
fagotsuteerivad ehk [6hustavad baktereid
ja viiruseid, samuti havitavad nad vahirakke.
C-vitamiini toime selle tegevuse toetamisel
ehk immuunsuse stimuleerimisel on hasti
téestatud, kuigi selle tdpne mehhanism ei
ole veel I6plikult selge. Kdige kindlamalt
mojutab C-vitamiin immuunsust just 1abi
oma antiokstidantse toime. Nii vereplasma
kui valgete vereliblede C-vitamiini sisaldus
langeb kiiresti stressi ja infektsioonide
korral*

Valgete vereliblede sees toimuvas vaenulike
organismide havitamise protsessis mangib
olulist rolli nn PTF (pentoosfosfaadi) rada voi
tstkkel, mille kdigus toodetakse uute val-
gete vereliblede tootmiseks vajalikke aineid
- kui immuunststeem on 166gi all, vajab ta
kiiresti uusi rakke. Kui aga veresuhkru tase
on liiga kérge, siis ltlitatakse PFT tstkkel
vdlja ning uute immuunrakkude tootmine
on parsitud. Oluline on ka teada, et selle PTF
tstkli toimimiseks on vaja vitamiine B, ja B,
(nikotiinhapet) ning magneesiumit.

C-vitamiini toime paljudele immuun-
fuktsioonidele on olemas ja téestatud*
Nagu 6eldud, aktiveerib C-vitamiin
neutrofiilsete leukotstutide toimet, kuid
muutused valgete vereliblede funktsioonis
on seotud seerumi askorbaaditasemega®

- uuringud viitavad sellele, et m&ju on

vaid suurematel doosidel. Nditeks 200mg
C-vitamiini pédevas leukotstitide voimekust
praktiliselt ei mojuta, 1-2g aga tugevdab
immuunfunktsiooni margatavalt. Veel tuge-
vam toime immuunsusele on C-vitamiinil
koos E-vitamiiniga. C-ja E-vitamiini kom-

binatsioon tugevdab immuunsust rohkem
kui Ukskoik kumb neist eraldi.

Pikka aega on vaieldud selle Ule, kas
C-vitamiin aitab kilmetuse korral voi

mitte. Mitmed uuringud on ndidanud, et
C-vitamiini tarbimine kilmetushaiguste
esinemissagedust ei méjuta, kuigi aitab
maoningal madral vdhendada haiguse
kestvust ja tésidust® Samas on leitud, et
C-vitamiini toime koos tsingiga on hoopis
téhusam - 1g C-vitamiini ja 30mg tsinki
péevas leevendab hingamisteede infektsiooni-
de simptoome ning lhendab haiguse
kestvust margatavalt.® Siinkohal leiab taas
kinnitust antiokstidantide koostdo téhusus.
Antiokstidandid on meeskonnamangijad

— vastastikune retstikleerimine aitab kéigil
toovoimet sailitada.

Immuunsuse téstmiseks ei piisa muidugi
vaid C-vitamiinist. Toit peab olema normiko-
hase susivesikute- ja rasvasisaldusega (vaata
toidusoovitusi www.toitumisnoustajad.ee)
ning sisaldama piisavalt ka muid vitamiine
ja mineraalaineid. Viimastest on eriti olulised
magneesium ja tsink, mis vaarivad eraldi
artikleid - moélemal on kandev roll immuun-
funktsiooni tugevdamisel.
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MINU ELUSTIIL - GK DIEET

Kadi Siilbek, Tervisekooli toitumis-
noustajadppe opilane

GK dieet on kontrollitud glikeemilise
koormusega dieet, mis sobib hasti
kaalulangetamiseks, sest tasakaalustab
veresuhkru taseme. Olen Tervisekooli
toitumisndustaja kursuse dpilane alates
2012. aasta augustist. Opilane, kes
nuldseks voib vdita, et GK dieet on
saanud tema elustiiliks. Sellega olen
valinud endale elu, millega kaasneb
energia, rahulolu ja roéom.

Tegin GK dieediga tutvust selle aasta
jaanuaris ja voin vdita, et alustamine ei
olnud nii-6elda meelakkumine. Péhjus
oli ilmselt ka selles, et me ei olnud
Tervisekoolis veel GK dieeti pdhjalikult
labi votnud. Mind motiveeris eesolev
suusareis Austria magedesse. Teadsin,
et sportida on kergem ja I6busam
normkaalulisena.

Teadlikult ja motiveeritult hakkasin
alustuseks retseptiraamatuid lappama.
Sealjuures oli védga hea abimees koolist
soetatud ,Terve elu retseptid”. Endale
enam-vahem selgeks teinud, mida ma
tohin stda ja millega ei tohiks liialdada,
tekkis minu jaoks pénev aeg toidupoo-
dides toiduainete otsimisega. Tekkisid
paljud uued lemmiktoiduained nagu
naiteks taisterakaerahelbed, kinoa,
tahini, rukkileib, lillkapsas jne. Hea oli
endale teadvustada, et sUa saab teha
ka teisiti kui vaid kartulit-sousti ja ahju-
vorme valmistades.

Toidu valmistamiseks soetasin endale

vokkpanni, mille Gle on mul Glimalt
hea meel. Toidud maitsevad sellel
pannil valmistades palju paremini,
juurviljad on erksat vérvi ja meeldivalt
krdompsud. Vdga maitsva vokiroa saab
nditeks kinoast ja rostitud aedviljadest.
Ka lauakaal on mu hea séber, ilma
milleta kahjuks ei saa. Voin tddeda,

et esimesed kaks nddalat olid rasked,
nimelt pidin siis koik asjad Ule kaaluma
ja kirja panema. Edaspidi oli silm juba
tdpsem ja digete kogustega harjunud.
Mis aga veel raskusi valmistas, oli
retseptide puudus. Usun, et ka teistel
kaalulangetajatel oleks vaja tervisliku
toidu retseptiraamatuid.

Selle kéige juures tegin loomulikult ka
pattu, esimesel nadalal oli 6htuti kella
Uheksaks koht alati vdga tUhi ja kdisin
salaja kilmkapis. Tagantjdrele moeldes
oli see rumal, sest s6in kilmkapist diee-
diga mittesobivat, selle asemel et votta
sobiv 6htune suupiste (ei teadnud veel,
et see on lubatud). Aga sellegipoolest
langes minu kehakaal nddalas 500-
800g vorra.

Muutus, mis mind hdmmastab, on see,
et olen hakanud armastama toite, mille
proovimise peale ma poleks ise kunagi
tulnudki. Nii maitseb mulle naiteks vee-
ga aurutatud kaerahelbepuder, mida
saab Idunaks ka meeldivaks vokiroaks
teha koos lillkapsa ja muude aed- ja
kodgiviliadega. Suu hakkab vett joo-
ksma, kui motlen mahlakatele toorsa-
latitele, minu eriline lemmik on kreeka
salat. Sain selgeks, milline imevéagi on

kookosrasval.

Olen tuttavaks saanud erinevate ko6-
giviljiadega nagu fenkol, seller, mitmed
kérvitsalised, avokaado, brokoli, spargel
jne. Minu kapist on nttdseks alatiseks
kadunud sai, margariin ja rafineeritud
rapsioli. Asemele on tulnud rukkileib,
taluvéi, kookos- ja palmirasv. Aknalaual
seisab toakasvuhoone ehk purgike,
kus kasvatan mungoa vorseid, et neid
erinevatesse toitudesse lisada ja leiva
peale panna.

Onneks ei ole ma ise olnud kunagi suur
magusaarmastaja. Kuid laste magusaisu
saab kergesti rahuldatud tahhini ja mee
kokkusegamisel, mis on maitselt sama
hea kui halvaa. Mis saab olla parem kui
omavalmistatud jaatis ja smuuti oma
aia marjadest ning iseenda fantaasia
jargi. Smuutidesse saab lisada ka peo-
tdie erinevaid seemneid.

Koige olulisem on, et olen saanud
kindlustunde selles, mida ja kui palju
slila, et kaal langeks ja ennast hasti
tunneksin. Ja minu eeskuju on hakanud
jargima ka minu ldhedased - nad ju
ndevad muutusi ja saavad aru, et selline
toitumisviis moéjub.

V6in ennast kiita ka eeskujuliku s6émis-
kditumise eest Austria suusakuurordis.
Tavaliselt olen seal juurde vétnud
umbes 3 kilo, kuna toit maitseb véarskes
®hus paremini ja siidergi on magusam
kui muidu. Seekord kuurordist tagasi
tulles ei olnud kaal Uldse tdusnud, kind-
lasti oli selles oma osa sodmata jadnud
hommikukuklitel.

Maénikord on nii, et kaal ei lange paris
mitu kuud. Siis pragan endaga - ju

ma viilin, ja votan asja jalle korralikult
kasile, kirjutades taas toidud ja kogused
tapselt Ules. Tean, et kui oleks voimalus
ennast ka rohkem flusiliselt koormata,
oleksid tulemused veelgi paremad.

Tanaseks olen kaotanud oma kehakaa-
lust 12 kilo ja olen kindel, et minu kaal
langeb veel. Seega on mul veel, kuhu
areneda, aga oma elustiili ma enam ei
jdta, sest see r6d6m ja rahulolu, millest
alguses radkisin, on parim tunne, mida
peab ise kogema.
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MIDA ON VAJA TEADA KARASTUS-, ENERGIA- JA
SPORDIJOOKIDEST

Siret Saarsalu, toitumisterapeut, spet-
sialiseerunud sporditoitumisele

Piisavas koguses vedeliku tarbimine on
inimese jaoks elulise tdhtsusega. Tihti-
lugu on naha, et paljast vett ei taheta
meelsasti juua ja otsitakse erinevaid
alternatiive karastus- ja energiajookide
ndol. Sportlikult aktiivsete inimeste
valikusse lisandub sageli ka spordijook.
Vaatlemegi nende joogilikide omadu-
si, nende sUsivesikutesisaldust, méju
kehakaalule ja ka seda, kuidas valida
endale sobivaim toode.

Karastusjoogid

Suhkrut sisaldavate jookide tarbimine
on téusnud kogu maailmas. Uuringud
on ndidanud, et regulaarne karastus-
jookide tarbimine on ks Ulekaalulisuse
riskiteguritest. Liigset karastusjookide
tarbimist on seostatud ka metaboolse
stindroomi, teise tUUbi diabeedi, stida-
me-veresoonkonnahaiguste ja neeru-
kividega. Uks klaasitéis limonaadi voib
sisaldada kuni 11 teelusikatait suhkrut
ja anda samapalju energiat kui naiteks
400 grammi koddgivilja. Organismile
vajalikke vitamiine ja mineraalaineid sil-
mas pidades puudub aga limonaadidel
toitevaartus ning lisaks korgele suhkru-
sisaldusele kasutatakse neis ka ohtralt

»
A

sdilitus- ja varvaineid. Magus karastus-
jook téstab jarsult veresuhkru taset.
Kiirele téusule jargneb kiire langus, mis
tekitab vasimust ja energiapuudust.
Tekib isu magusa jarele, mille abil saab
veresuhkru taset jélle kiiresti tosta. Kuju-
neb magusatarbimise ndiaring.

Suhkrut sisaldavate jookide méju keha-
kaalule ja tervisele on pannud inime-
sed poodrduma nn dieetjookide poole.
Selleks, et valtida suhkru kasutamist
magustamisel ning tooteid jatkuvalt
hasti mUUa, hakati jookidele suhkru
asemel lisama kunstlikke magusaineid
nagu aspartaam, sahhariin jne. Kunstli-
ke magusainete kasutamise pdhimote
on anda joogile magus maitse nii, et
see ei sisaldaks palju energiat ja ei
soodustaks kehakaalu tousu. Harjumus
magusaid jooke tarbida aga sdilib ning
sellega voivad endiselt kaasneda tervi-
seprobleemid.

Teaduslikud uuringud on nadidanud,

et ka tehismagustajatega jookide
tarbimine méjutab keha normaalset
energiaregulatsiooni. Magus maitse
tahendab organismi jaoks toitainete
ootust. Oodatavat energiasUsti aga ei
saabu ning aja jooksul nérgendab see
keha loomulikku reaktsiooni magusale
maitsele. Teisisdbnu, meie maitseretsep-
torid harjuvad kunstlike magusainete

.
1

TERGR ;4 S A
tunduvalt intensiivsema maitsega. Et
saada sama intensiivsusega magusat
maitset, tuleb tavalist suhkrut sisaldava-
te jookide ja toiduainete koguseid suu-
rendada. Samuti on oht, et mingi aja
parast ei ole puu- ja kdogiviljad enam
ahvaltevad ja maitsvad, kuna nad ei ole
piisavalt magusad. Lépptulemusena
langeb ka Uldine toitumise kvaliteet.
Kui esialgu véib dieetjookidele Glemi-
nek aidata kehakaalu langetada, siis
tanu halvenenud toitumise kvaliteedile
voivad nad pikas perspektiivis siiski
Ulekaalu soodustada. Erinevad uurin-
gud on leidnud seoseid nii tavaliste kui
ka dieetkarastusjookide tarbimise ja
teist tUUpi diabeedi ning sidame-ve-
resoonkonnahaiguste vahel. Lisaks on
nii tavalised kui ka tehismagustajatega
karastusjoogid kergelt happelised, kah-
justades hammaste emaili ja pdhjusta-
des kaariest.

Energiajoogid

Nii noorte kui ka tdiskasvanute seas on
vdga populaarseks muutunud ener-
giajoogid, mis aitavad tosta energiata-
set ning drkvel pUsida. Energiajook ise
tegelikult olulisel madral lisaenergiat

ei anna, kil aga paneb organismi
intensiivsemalt kasutama olemasole-
vaid energiavarusid, kurnates tegelikult
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meie keha. Ka need joogid on magu-
sad, sisaldades suhkrut voi tehisma-
gustajaid. Erinevalt karastusjookidest
sisaldavad need aga suuremas koguses
stimulante nagu kofeiin, guarana jne.
Sellest tulenevalt voib ka energiajoo-
kide liigne voi vaar kasutamine tuua
kaasa mitmeid terviseprobleeme:

sidame 166gisageduse suurenemine
sidame rttmihdired

koérgenenud vereréhk

unehdired

vedelikupuudus

hiperglikeemia

Et seda koike ei juhtuks, lisatakse ener-
giajookidesse tauriini, eriti sidametdd
ja narvististeemi stabiliseerimiseks.

HUperglikeemia ehk kérge veresuhkru
tase voib kaasneda koikide jookidega,
millel on suur suhkrusisaldus. Ohtu
kujutab see endast eeskétt neile, kellel
on diabeet voi méni muu metaboolne
tervisehaire, samuti lastele. Inimesed,
kellel on probleeme siidamega, korge
vererdhu voi unega, peaksid samuti
energiajookidega ettevaatlikud olema.
Lisaks magustajatele ja simulantidele
on energiajookides reeglina ka muid
ebasoovitavaid lisaaineid - naiteks
teatud toiduvarvid. Arvestada tuleks ka
sellega, et need joogid ei sobi kokku
mitmete ravimitega. Kindlasti ei tohiks
energiajooki tarvitada spordijoogina,
kuna selles sisalduv kofeiin soodustab
vee eritumist organismist ning téstab
vereréhku.

Spordijoogid
Puhas vesi sobib joogiks alati, kuid tea-
tud juhtudel on vajalik sobiva koosti-
sega spordijook. Spordijoogi tarbimine
taidab kindlaid eesmarke:
aitab valtida dehidratatsiooni ehk
vedelikupuudust,

tagab vajalikud lisastsivesikud mahu-
ka voi intensiivse treeningu ajal,

tdiendab elektroltdtide varusid,
toetab vedelikuvarude taastamist.

Enamus inimestel on kogu keha veesi-
saldus 60%, mistottu on piisav vedeliku
tarbimine igale sportlasele Ulioluline.
Vedelikupuudus parsib kehatempera-
tuuri regulatsiooni, tuues kaasa selle
téusu, ning pohjustab ka vereplasma
mahu langust ning stidame 66gisa-
geduse kiirenemist. Juba paariprot-
sendiline vedelikupuudus mojutab
margatavalt kehalist saavutusvoimet.
Levinumad vedelikupuuduse margid

on vahene ja tumekollane uriin, vahene
higistamine, krambid, peavalu ja kes-
kendumishaired.

Veest eristab spordijooki sisivesikute
ja elektroltttide sisaldus. Tahtsaimaks
elektroltitidiks spordijoogis peetakse
naatriumit, mida lisatakse enamasti
naatriumkloriidina (keedusool). Naat-
rium stimuleerib nii gliikoosi kui ka vee
kiiret omastamist, soodustades vee
imendumist ja plasmamahu sailitamist.

Lisaks aitab ta joogi maitseomadusi
maojutada ning tekitab soovi juua. Tihti
on spordijookidele lisatud ka vitamiine,
valku voi muid lisaained, mis tegelikult
ei pea tingimata spordijoogis olema.

Susivesikud salvestatakse lihastes ja
maksas glikogeeni ndol. Treeningkoor-
muse tottu glikogeenivarud véhene-
vad, kuna see on Uks energiallikatest.
Sportimisel tekkivat energiadefitsiiti
korvatakse veres sisalduvat glikoosi
kasutades, vere glUikoositaseme lan-
gemist aga kompenseeritakse gliko-
geenivarudest, mida ei jatku kauaks.
Seetdttu vajataksegi lisasUsivesikud.
Meie keha glukogeenivarud on Gpriski
piiratud ning nende vahenemine on
peale vedelikupuuduse teiseks flusilise
koormusega kaasneva vasimuse poh-
juseks. Kui pikkadel véi intensiivsetel
treeningutel kasutada stsivesikuid
andvat spordijooki, véib see organismi
toovoimet parandada. Spordijoogis
leiduvad susivesikud aitavad ka vede-
likul paremini imenduda, millest on
kasu just ekstreemsetes situatsioonides
- nditeks kuumal péeval voi pikkadel
distantsidel, kus vedelikukadu on suur,
kuid joomine on raskendatud.
Spordijooke on palju ja vdga erinevaid
ning tihti on nende valikus keeruline
orienteeruda. Kuna susivesikuid sisalda-
va joogi tarbimine flusilisel koormusel
parandab organismi téovoimet, voiks
eeldada, et mida rohkem susivesikuid
jooki lisada, seda parem. Tegelikult

see nii lihtne ei ole. Kdige olulisem on
sUsivesikute dige kontsentratsioon.
Selleks tuleks aru saada, mida tdhenda-
vad sénad hlpo-, iso- ja hipertooniline
jook ehk spordijoogi osmolaalsus.
Osmolaalsus nditab lahuse kontsentrat-
siooni, selles leiduvate tahkete osakeste
hulka lahuse kilogrammi kohta. Vere
osmolaalsus on 280-290 mmol/kg ning
vastavalt sellele jagatakse spordijoogid
vereplasma suhtes hipo-, iso- ja hi-
pertooniliseks. Spordijoogi optimaalne
osmolaalsus jaab kas verega samasse
vahemikku (isotooniline) voi alla selle

(hipotooniline).

HUpertooniline spordijook on kdige
suurema osmolaalsusega (>320 mmol/
kg) ning seetdttu on tema omasta-
tavus vorreldes hipo- ja isotooniliste
jookidega halvem. Liiga suure sUsivesi-
kutesisaldusega jooki tarbides toimub
vedeliku lilkkumine osmoosi toimel
esmalt verest seedekulglasse, mitte vas-
tupidises ja soovitud suunas. Osmoos
on mehhanism, mis kontrollib vee
jagunemist keha erinevate vedeliku-
ruumide vahel - lahusti (vesi) ligub labi
poollabilaskva membraani madalama
kontsentratsiooniga lahusest kérgema
kontsentratsiooniga lahusesse, kuni
nende kahe keskkonna (osmootsed)
rohud on vordsed. Teisisonu, enne

kui liiga kontsentreeritud spordijook
saab seedekulglast verre imenduda,
tuleb jooki soolestikus lahjendada.
Alles peale lahjendamist saab vesi labi
sooleepiteelrakkude verre imenduda.
Seega on oht, et kdigepealt organismi
vedelikupuudus siveneb ning alles
seejarel saab vesi hakata soolestikust
imenduma. Hipertoonilised joogid

on nditeks 6unamahl, Coca Cola, Red
Bull jne. Seega mahlad, karastus- ja
energiajoogid treeningul kasutamiseks
ei sobi. Mahla voiks spordijoogina tree-
ningule kaasa votta naiteks siis, kui seda
veega lahjendada (vahekorras 2:1).
HUpo- ja isotoonilised joogid on sobiva
osmolaalsusega ning nende puhul
sellist nahtust ei esine. Oige glitkoosi-
ja naatriumisisaldus tegelikult hoopis
parandab vee imendumist. Glikoosi ja
naatriumi imendumine seedetraktist
verre toimub aktiivse transpordimeh-
hanismi (naatriumi-glikoosi kotran-
sporteri enk SGLT) vahendusel. Vesi lii-
gub neile osmootse réhu toimel jarele
ning seeldbi toimub vee imendumine
nii paratsellulaarselt (rakkudevaheline)
ka transtsellulaarselt (I&bi rakkude). K6i-
ge kiiremini toimub vee imendumine
hupotoonilist spordijooki tarbides.

See, missugune jook treeningule kaasa
votta, soltub juba treeningu iseloomust
ja eesmadrkidest. Kui ees seisab lihemat
sorti vOi vaga intensiivne pingutus,

siis sobib nditeks tavaline isotooniline
spordijook. Suure veekaotuse korral

(nt vdga palavates tingimustes) voi

pika distantsi puhul (maraton) véiks
valida veelgi lahjema spordijoogi (st
hipotoonilise). Alla kahe tunni kestva
rahuliku treeningu ajal aga piisab tdiesti
sellest, kui juua puhast vett. Rahuliku
treeningu puhul, mis kestab rohkem



kui kaks tundi, voiks aga veele lisada
ndpuotsaga tavalist soola (elektroltu-
te). Kui on tunda, et pikemal treeningul
voiks siiski lisastsivesikuid tarbida voi
on ees maraton, siis on sobilik valik
hipotooniline spordijook.

Need inimesed, kes soovivad keha-
kaalu langetada, voiksid treeningul
spordijookidest loobuda. Teaduslikud
uuringud on naidanud, kuidas keha-
rasvade kasutamine organismi ener-
giatootmises vaheneb, kui treeningul
juua vee asemel spordijooki. Sama
kehtib ka mahlade, karastusjookide ja
muude susivesikuid sisaldavate jookide
kohta. Kehal on energia tootmiseks
marksa lihtsam kasutada valjastpoolt
saadavaid susivesikuid kui kehasiseseid
energiavarusid, puhta vee joomine aga
ei jata organismile muud voimalust.
Vett tuleks treeningul aga kindlasti juua
- kehakaalu alandamine vedelikukao
arvel ei ole ei tervislik ega jatkusuutlik.

Uldine soovitus on tarbida treeningul

400-800m| vedelikku tunnis. See on
moistlik jagada vaikesteks kogusteks ja
juua iga 15-20 minuti tagant. Organismi
vedelikutasakaalu taastamiseks parast
treeningut peab joodav vedelikukogus
olema kaotatud vedelikuhulgaga vor-
reldes umbes 150%. Vedelikukaotust
on voimalik kindlaks teha kehamassi
muutuse alusel, kaaludes ennast enne
ja parast treeningut.

Kokkuvotteks voib delda, et tavatar-
bimiseks on parim jook siiski puhas
vesi. Kes soovib veele huvitavamat
maitset, voib sinna lisada naiteks
marju, piparmundilehti, varskelt
pressitud sidrunimahla voi muud
sarnast. Pikematel voi intensiivse-
matel treeningutel ja voistlustel, kui
tekib lisaenergiavajadus, on parimaks
valikuks kvaliteetne hiipo- voi iso-
tooniline spordijook.
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C-vitamiini kattesaadavus ja kasutamine kehas
sOltub suhkru tarbimisest ja veresuhkru tasemest

Enamus loomi ja taimi stinteesib oma orga-
nismis teatavate ensimaatiliste protsesside
abil monosahhariididest C-vitamiini. Meie
aga mitte - inimene peab saama C-vitamiini
véljastpoolt, st toiduga. C-vitamiini puu-
dusel tekivad tésised terviseprobleemid,
eelksige sidekoe norkus ja immuunsuse
puudulikkus. Glikoosil on C-vitamiiniga
sarnane struktuur ja see ongi selle vitamiini
slinteesimise aluseks loomadel, kes seda
suudavad. Inimesel (ja ka nditeks monedel
primaatidel) selline slintees puudub ja
arvatakse, et mutatsioonid, mille tagajarjel
see voime on kadunud, tekkisid juba vdga
ammu, umbes 25 miljonit aastat tagasi.

1970-ndatel avastas Dr. John Ely glikoosi

ja askorbaadi ehk C-vitamiini antagonis-

mi. Kuna glukoosil ja C-vitamiinil on vdga
sarnane keemiline ehitus ja nende jaoks on
rakumembraanides Uhised transporterid,
siis vdidetakse, et vere téusnud glikoositase
piirab C-vitamiini padsemist rakkudesse.
Mélemad, nii glikoos kui C-vitamiin vajavad
pankrease poolt vabastatavat insuliini, et
rakku pddseda.? Uuemad avastused kinnita-
vad seda teooriat.

C-vitamiin on inimese jaoks oluline mik-
rotoitaine. Et see saaks organismis oma
funktsioone téita, peavad ainevahetuslikud
protsessid hasti toimima — Ghtemoodi olu-
lised on vitamiini imendumine soolestikust,
verega kudedesse laialikandmine, metabo-
lism ehk rakusisene ainevahetus ja kehast
eritamine. Koikide nende protsesside jaoks
on olulise tdhtsusega C-vitamiini transport

|abi rakumembraanide.

Kudedes ja plasmas esineb C-vitamiin
taandatud askorbaadi vormis, mis tdidab
organismis antiokstidantset funktsioo-

ni. Selle kdigus okstdeerub C-vitamiin
dehtdroaskorbiinhappeks (DHA-ks). Kuna
viimane ei ole enam aktiivne ja organismile
vajalik Ghend, tuleb temast lahti saada — kas
lagundada véi tagasi askorbaadiks muunda-
da. Kuna me C-vitamiini ise ei suuda stntee-
sida, siis see viimane variant on voimaluseks
askorbiinhapet rakusiseselt juurde hankida
- oksUdeeritud C-vitamiini retstkleerida ehk
korduvkasutusse suunata. Okstdeeritud C-
vitamiini taandamine aktiivsesse vormi leiab
aset glutatiooni toimel, mida voib meister-
antiokstdandiks nimetada. See on véimas
kehasisene antiokstidant, mida organism
pidevalt vajab ja ka toodab, tegemist on
kéige voimsama vananemise- ja vahivas-
tase Uhendiga meie kehas. Kui glutatiooni
on piisavalt, siis see tstikkel kordub Uha
uuesti. Kui glutatiooni on vahe, siis napib

ka C-vitamiini* Glutatioonitase véheneb
terviseprobleemide ning toksiliste ainetega
Ulekoormatuse korral - neil puhkudel on
glutatioonivajadus suurem. See kehtib

ka muude antiokstdantide kohta. Samas
aitavad nad Uksteist tdokorras hoida ehk
retsUkleerida, mistoéttu ongi nende koostoi-
me tugevam kui Uksikutel antiokstidantidel
eraldi.

Nagu juba ¢eldud, transporditakse C-vi-
tamiin ja glikoos insuliini abil rakkudesse
samade transporteritega ning vere korge
glUkoositaseme korral satub rakkudesse
vdhem C-vitamiini." Seega takistab kérge

veresuhkru tase askorbiinhappe rakku trans-
portimist, sama juhtub ka insuliinipuuduse
korral. On ka teada, et hUiperglikeemia soo-
dustab askorbiinhappe kaotamist neerude
kaudu. Samasugune voistlus imendumise
pdrast toimub ka peensoole rakkudes, kus-
juures soolestiku happeline pH vahendab
askorbaadi imendumist.

Nagime, et gliikoos parsib C-vitamiini rak-
kudesse pddsemist, kuid on tdheldatud ka
vastassuunalist toimet — C-vitamiin takistab
gltkoosi imendumist verest rakkudesse.
Sellest annab marku tdsiasi, et suured C-
vitamiini doosid téstavad méningal maaral
veresuhkru taset. Arvatakse, et see on toe-
ndoliselt tingitud rakumembraani retsepto-
rite blokeerimisest askorbiinhappe poolt.!

1. Voja Pavlovic and Zoran Pavlovic The effects of
ascorbic acid on membrane transport of glucose,
Acta Medica Medianae 2004; 43(3): 29-31.

2. http://www.naturalnews.com/034185_gluco-
se_vitamin_C.html

3. Steven C. Rumsey, Mark Levine. Absorption,
transport, and disposition of ascorbic acid in
humans. The Journal of Nutritional Biochemistry,
Volume 9, Issue 3, Pages 116-130, March 1998.

4. May JM, Qu ZC, Whitesell RR, Cobb CE. Ascor-
bate recycling in human erythrocytes: role of
GSH in reducing dehydroascorbate. Free Radic
Biol Med. 1996,20(4):543-51.

5.C. Malo and J. X. Wilson. Glucose Modulates
Vitamin CTransport in Adult Human Small Intesti-
nal Brush Border Membrane Vesicles, J. Nutr.
January 1, 2000 vol. 130 no. 1 63-69.

6. Goldenberg H, Schweinzer E.Transport of
vitamin Cin animal and human cells. J Bioenerg
Biomembr. 1994 Aug;26(4):359-67.



Vil T bt gt nd LV Al T g i 315 r B ) iy mee Sl S SR S AR BES BT 1 e ¢l = T
- =18 0 S TS e Lt ik o3 rojd s e "o, o 1) .y F R iy te o i Tl V1) Rt N tigihy ni) e
J 151 & 4l 2.4 t T o ol ke ‘ il i) A k) K ] . i b o T 11 5 gl e 20t A 'L
B3 e '.':r "': .' Rl $ el Sl 8O R « V¢ e B -;5‘« = e e A el RS S 3
AR i | ¥ » I } ‘ h' . N i gl e r::'.J"..'.‘-z
I‘. } T " - o i 4 ...' o ) - . . ROBAR 4 - B
Eiala e VERESUHKRUT TASAKAALUSTAVA TQITUMISE N lDE {8 P
- ol - ' i e ar b e B B b 11 T
LRI R R 3 S S et e Tl st gl sl el e il C A S 0 a g
e EaY -3,'\_r1.'._---.:; 3 i .i‘«._-. -'.; f;;-' s Eat T 21 Lt ] 1
SRR LR RE e £ R 4D B R R LN e R R PR e " Liztatie}d
. ¢ 1+ HOMMIKUSOOK kaerahelbepuder (1 inimesele) §4'43
pid e 5 250 ml vett, 4-5 spl kaerahelbeid, 1-2 spl piima véi kookospiima 314 S ' L
110 1 ¢ | (soovikorral) ? 2 }-
T i1 L0y 2 Voiblisada ka marju (nditeks mustikaid, maasikaid) ja seemneid sl kT o8y
P 11 . (kérvitsaseemneid, kanepiseemneid) ning pool purustatud banaani. |- 1Yo’ ]
Pty .': .1 Lase vesi keema, soovi korral lisa soola ning puista sisse kaerahelbed.  ; ¢! it
Frasgia Keeda aeglasel tulel 3-5 minutit pidevalt segades. Lisa piim. Taldrikul ] | Pl
:' L4 0 lisa marjad, banaan ja seemned. ; ! g5 S
. ! o} ) ) -
13 e
{ rin g B HEaTet et €1 AR NS e ST R e R %) E303%
TS A e B 3 i | St E L L ETET 44 et
N :_'\. 3 : P 5 -" i -':_'t'.'
13 Py ; ! OODE taisteraleib hummusega 1 ey
e Py " 1 téisteraleiva viil e G ®
_ _ r3 y i Madrdena kasuta hummust ning pane peale kurki, tomatit, salatilehti,
Ve te e " idandeid jt koogivilju ning soovi korral viil sinki. AT
HE - : Hummus: 7 purk kikerherneid (keedetud voi konservkikerherned), 2 , s
- ” 1
X o 5 spltahinit, 1 kiitislaugukdiiis, 60ml sidrunimahla, maitse jérgi soola 1t
% 4 ' ning maitserohelist. Soovi korral véid lisada tiikeldatud sibulat, pap- <. %" °
phgodtd 1« rikat, tomatit jt aedvilju. gliels
$ . = 4 TT i as -
ol g 1] g . £ 2 i « - Mikserda koik pureeks. 4 A
! < - (o iy~ 1% : MR ko k o F u »
1IN Yy e in AL Aoy by 8 T S R g U T
AP ER iy 4 LRI R IR ST LR AU A e AT A S S
A : el A1
J ‘ A LOUNASOOK: riis kookoskastmes seente ja koogiviljadega (2 b EELE
.+ " inimesele) #3 G
i3 i 70g basmatiriisi, 1 porgand, 1 sellerivars, 1 vdike paprika, méned g g ] '
: : S Ry viilud suvikérvitsat, 1 tsillipipar, 1 punane sibul, 2-3 kitslaugukddnt, ' 3 i, :
1,20t Sampinjone, 200 ml kookospiima. 9 i :“ P8
‘ UVE RS Kuumuta kaogivilju (véib kasutada ka poest ostetud kilmutatud ‘ i 8 A :
i PUAT ML Kkoogiviljasegu) ja ampinjone pannil palmirasvas madalal kuumusel ;| 7t ,‘q )
el {_: 1 umbes 10 min ja lisa kookospiim. Serveeri keedetud riisiga. i T ':l
8 4 *q R O
Ne Ll P ‘ g i { (] [} e
el &l Ut b (4 8, Soalararatan ) . ' _ _ A 1 ‘.’;-';
gt .: T LT A N :!':a-il-"..-f""' e I _u-'-_-‘.'- ..“-
ARl T 33 1 s LSO IR T AL S el sl AL (Rl T b A4
sRTLie] SR T Lt R e TR LR A 2L Pl 37
4 W . ! o om .i ": "
B ety * OHTUSOOK: koogivili sealihaga (1 inimesele) AT
¢ AT & o PP ) -
. -l ¢ 100g kaelakarbonaadi, 2 sibulat, 2 kiitislaugukitint, 250g kéégivilja- A "+ 5 11
$v5e " 2 ' sequ (lillkapsas, brokoli, roheline aeduba, hernes, porgand, porru jms { ' ! 1
o g o .. . 4l o
; =0 Lp! - Vvoib olla ka kiilmutatud aedviljasegu) Tl
&k ) 1.4 # . - '
AT ' Loika liha sobivateks viiludeks ja prae pannil méned minutid, nii et { L E
X I3 [ - " : f ; ag Ul ~ '
S I \ oleks mélemalt poolt parajalt kuldne. Lisa natuke vett ning sibulaléi- & e+ )
-0 JiEger Lt ¢ gud ja kudslauk. Lase kaane all umbes 40 minutit haududa. Samal ey
TR Lt i * ajal hauta potis kdogiviljad ja maitsesta meresoolaga. Korvale vota ol =
SR Wk . varsket salatit ning tdisterarukkileiba.  \ gyl
3 30 1 Virske salat: jddsalat, kurk, tomat ja kérvitsaseemned, kastmeks L&A
i e S ' ekstra virgin oliiviéli, natuke balsamidddikat ja soola. e x &
- - - 3 2 e 0 i .- H
"V r - lged w 1% o e W2 # an b Ll ¢l
BT ?:~-"'.'§':"T YO i E,Lf:r",‘-' Setysodig R |
."c i} Py . Pyl s LYy W il b ";-_ ta :!!
432 £l Varske salat: jddsalat, kurk, tomat ja korvitsaseemned, kastmeks i ! =1
2 L tut ekstravirgin oliiviéli, natuke balsamidddikat ja soola. by ark At
i Uer G 3 : P v i
wl sl =) ' EA e Sl b s iy SRR A A QO L e 3y e LF
B et P T 3 ..' :..‘Il-,-‘;‘ |1 '; A E",' | sl | Py . .':': ‘..‘ _.-’r
= ' o Y iy 1 X " o . a4 o 4378 b ' ; Wt 4 : ;:. :
g b . P +Ni+ 513
A OOOOTEKS sobib veel naiteks 6un vm puuvili o h S g
[ ' ‘ w1 Y
8L W) g} 097 ' : ~ - P . - a | 23 v b h B ‘ - ‘:. ¥
TS St L e L AU G a s et gd gy EiL:
A ST UeL L NEaaat txem il SRl ol SUREL RS {3y
TS STl Lt 03 PrEnly 305 e SR SLAL AL TELT S tLetis
LT A i e ST TSy 8 s LT DA Variva




L T

;

' Sig =) BTh e Th S Oh pa i) T S| = P o DTGRP Bl T LB X n
& T L SR RR SRS 52 A SR R ST T RSN HE AT NG R s P L
w o, P > b Lt | 1 - L4 T : g » R B » - - w - -
KT Cale) gk 2 bt o ,.;‘;‘- '-1, e by i e ) s LB S
- 8 | ] :.-J e * " _-- »-r ‘----.‘ :-'—' b oy _-‘ -“I;<I
o : $it - I - L ¥ ‘i = - "L,
SL% vy s ¢ P\ Ltoh ol
1 VERESUHKRU'F TASAKAALUSTA’VA TOITUMI-SE NAIDE, A8
$ s 1 534 % _4;3'--1
TR (1 1‘r'a. P _;i-.. -—,. '5 ,‘;-_ “-Ir:'."'f b =i 0
4 1 Te --,;-:. v (B~ TN P ORI S o b g . > 1%y %'l A i 2 s TR
T R N G0 LR U 38 B ah B ks @ o S S8 A i EAEel, S d Y I e n dig
¥ -
- 7 . HOMMIKUSOOK: omlett seente ja tomatiga (1 inimesele) 3
J
3 (2 2 muna, méned seened (Sampinjonid), pool sibulat, 1 tomat, 1t/ .
5 " oliiviéli, veidi soola ;
. "¢ Pruunista tikeldatud sibul ja seened pannil vaheses oliividlis, lisa
30 5 b tukeldatud tomat ja kuumuta veidi. Klopi munad lahti koos sortsu
¢ 113 1] veega, maitsesta vahese soolaga ja kalla munasegu praetud sibula-
| # 11 seene-tomatisegule. Kipseta kaane all keskmisel kuumusel umbes
) 1 . . . o . . . 1
- {3 f = 5min. Valmis omletile véib lisada maitserohelist — murulauku, peter- l
* &0 17 selli, basiilikut, rohelisi sibulapealseid, tilli jne. Vota kérvale suur viil /
. 1% 0¥ taisteraleiba, lusikatéis kanepiseemneid ja eelmisel htul valmistatud |
$Y 33 salatit. LIS : TR O Y T :
Rt ' TET RS RE o4 g T 2RO L
_'-Js:f':13‘f:'*1‘:'.._f',".3‘.':1-!.- gy Gl S 0 e T 8 L . -7 8 'E'{L-I"; 3i1 ]
T Prah e a iy T Y AP
¢ } OODE: 1 keskmine éun + 6 mandlit 5 TR SR L gt e
- AE T S O UL L ST e RSB i e
;.I"E. . el . 4 i 4 4y . ".:-:'; b S = I [ * 3 J 5 TRGT IR ':li._- 4
it : LOUNASOOK: kanasalat (1 inimesele)
AE ¢ | jadsalatit, hiina kapsast véi salatisegu, rukolat, tomatit (v6ib kasuta-
y 1) g ! da ka kirsstomateid), kurki, sellerit, kanafileed, fetajuustukuubikuid,
R ‘] oliiviéli, soola, pipart
f ¥l {1 Loika kanafilee meeleparasteks kuubikuteks ning prae palmirasvas
b 1, L- { | paar minutit, maitsesta soolaga. Rebi salatilehed tukikesteks, viiluta
3 hel ¥, tomat, kurk ja seller, sega salatiks. Lisa salatile kanalihattkid ja vala
5 .. » - an..ami 0 . acaca =20
gl .« Ule oliividliga (void lisada ka balsamiaddikat). Sega kéik omavahel
213 3 kokku ja enne serveerimist lisa fetajuust. Salatile void lisada ka teisi
i « ' meelepéraseid aedvilju voi naiteks oliive. Kdrvale void votta viilu
S et et IR dE dF 3 5 ! | taisteraleiba voi keedetud basmati riisi (50-60g).
PR IR i S SR LR AR S L e 24l Y Vg B ey oy P f _
Aleld el At sl il LT RPN o ¥ 203 @ ?-‘é'f"i'i s
S s U AT AT RRAE Ly S e S e YRR 2R R ST 30 D
e - .
‘ , OODE: tdisteraleib avokaadokreemi ning varske salatiga
. P | 3
4140 7 Purusta avokaado kahvliga, lisa natuke sidrunimahla ning maitseai- 4
sl " ; neid ja soola. Mdari leivale. Pane peale salatileht, kurki voi tomatit, !
S48 L vOi 566 korvale varsket salatit (sobib ka kilm I6unane kanasalat).
gia . !
O R 2 . 4 . i 3 4
84 ¥ § - JE LR =he LI A BT e A | 2 Al of T
313 “,.-‘3#{!_3:1_.331 r.j_}:.l'u;;::ji"gjg_;j_,'f_,
T il L R e B A I M TIE G h LR VE il i€ o i DT A S8
RN AT O A ok S antat g L RR G SE s A e TR e T i AR
STy R e Tl S e 0 e B B (R =L
B TR R AN A SR kA BTl T LT e T U S G a4 B
b Vi e § 1o e 1 N B AES KR Rl S e NERT L BEBOTE 08 SBlr
B ol = S e Il o e T W e e i e e i S LS
tlal gt BOLYd IRt T ahdtats P RS LR R
4t A : 1 r vy
803 +'] OHTUSOOK laatsesupp (neljale)
LES S i< 1 liiter vett véi kéogiviljapuljongit, pool klaasi punaseid [éicitsi, 1
s 1 giviljapuljongit, p p
it 4 1 5 0
: et : u% kartul, 1 porgand, pool sellerivart, pool sibulamugulat, 1 kdidis-
46183 % lau uktitis, 0.25 klaasi kaunadest puhastatud vdirskeid (véib ka
g 13 g p
9 | $ - o e . S N AEYE 0 oM Q
=t f-{ { i 2 Slgavkiilmutatud) herneid, 15g ekstra virgin oliivioli, hakitud till ja
e i ‘ ¢ petersell.
T g 1t e = Koori, puhasta ja tikelda koogiviljad, kuumuta potis 6li ja pruunista
. p J givilj p Jap
BHFLE .+ need koos laatsedega. Vala peale puljong ja keeda, kuni kartulid
P g p puljong |
chabs -3 ja porgandid on pehmed ning lddtsed peaaegu lagunenud. Lisa
e 3 herned, hakitud till ja petersell. Saumikserda pureeks.Vajadusel mait-
o St 3 Jap p J
> L AT I P A KAt T Tl _i. S AL »'p 1 sestasoolaga. Vota korvale téisteraleib.
I S S S 3 ¥ 4 Ede Sh gl d Y s o
:4’:_1-rrz_;furtl..if.;‘-'::_'l:'; ;lli: : : :'J'; ‘l‘_:_: s :l-i ‘-..3"“",:‘ r: ‘:‘.“ '.: ‘:1:1 ‘ ;a
4 l_‘ 413 . ¥ PR - | 1. - 4 - . 4 L] | Ay
CRArIY . . . 'L)|:~A‘;!--1-. i T Th g 15 e
Va3 ; OOOOTEKS sobivad naiteks iiks kiivi ja kanepiseemned. A S AT DR E e Rl ot 2o et
aig e (A8 Y i A gor Nl el s AT,
gl Mg P e i ad 3t Tl e S 'Y :‘:."-:z ) 3= 10 e o (il o | iy )} 2 Bl WL V.- T
.-d._!l.l:lzix'!.' ,'_!lu".'J.r‘_‘]:\,-i"‘lf-fj-"-.;‘.! 5 "‘_-"'"i","".-jf’ ;‘.'.‘.‘_‘J.."'"i -';':r
Ve Ton 0o I T ! PAETELRT 08 pAs A g b d 2 g S s | T B 1R o hSotl i e o e il (e TR o T
= L . - | ‘_...v._ ,_:‘_d».-: * vil 4 10 R 4 :.-.';?". M 1S o R ¢
Nt Pt P s S R RIS LT FHER Qasrt i e R S S e S S C S SR e T
P e FanE T AN el AL WG BRI Ly i e pa o S LEAN Y ,":

e T ETT

——t el T LW

e B 200
« ‘e 4
wiule
e
B B
1 i

-

4 £
"J'd‘

- i d
ks s

v
LB
E gy
fiel e

L5
1 A
R

. L
1 f!.l
WL
VIS
6 LA
383 20y
g (8
{ s
3% b 2 )
a1 WL ,
N ol
i & =@
Lt Ul
.’ | ¥
Lvay' gt
R L
AR o
gl 2
1 .
‘ Fat
¢ > ¢

.t 4T

ll';.
il 9!
i c':
4 i}
% .5 t
g L ¥
i 4 4 4
2 fatbal
¢ VMl
1is gl
LN 2
L M I |
L] - -
L3 9y
y pi L.
L AT 4
. ||"
AN ¢ Bl
3 g b an
1 s
A W
- ¥ P
Y }
S il
. !"
2F 4%

'
“ I:

L)
:.\';
TR A |

CAIF gl

1) 3 2.

410 %2

g 8l

11 2 b

i, o

SR

¢ 1a| s

* "o oA

-'-a"'

a“’

. Py £

u -

GANE

P S

NN N

Fi¥ e S

o b 4N

» 36T L

£, 1

#l 4!

ey 14

- b~
i
.]+:,3.
v ales
LA
4+ diff A -
35 I G 3
AT > 45
e b D
S R2TF LG 2
-.,‘l.-\l-l
2T SR .
'P L +
a Y \
188 %
1~ 841 -
4 - b | )
| .

- - -

R gt

" .t i

b gng

diFall

i

ol d

)

4

1

-

-

.

‘l

P o b dde

w - 1
- L 4
6 “
= & 1
M
o & oy
& . .~
nRSrar
2 A5 E

"..‘!-‘



18

SANDRA lugu

Minu voitlus kehakaaluga algas teisme-
liseeas. Ma pole kunagi olnud tugevalt
Glekaaluline, kuid mulle omane pehme
rasvapolster oli pinnuks silmas eelkdige
mulle endale. Samas ei teinud ma ka
erilisi joupingutusi sellest vabanemi-
seks ning voisin silmagi pilgutamata
paevas dra sila nditeks 300g Sokolaadi.
Koik muutus peale arutut piparkoogi-
maaniat esimesel Ulikooliaastal. Mulle
joudis parale, et kui ma just ise pont-
sakat pradnikut meenutada ei soovi,
tuleb kiiresti midagi ette votta. Kahjuks
ei olnud mul tol ajal veel aimugi, mida
tahendab tervislik kaalulangetamine.
Olin kusagilt lugenud, et paevas tuleb
isegi kaalu langetades tarbida vahemalt
1200 kcal, kuid mina otsutasin oma piiri
veelgi allapoole tommata - 900-1000
kcal peale, sest mida vahem, seda pa-
rem. Paris sdmata ma olla ei soovinud,
sest tahtsin vaid kaalu kaotada, mitte
ara surra.

Hakkasingi kaloreid lugema, podramata
tahelepanu toidu kvaliteedile. Minu
jaoks ei olnud hdid ja halbu toite. Olid
kalorid ja senikaua, kuni ma pusisin
tasemel alla 1000 kcal paevas, oli koik
korras. Salamisi voistlesin endaga ja
dritasin kaloraazi jarjest enam langeta-
da. Olin uhke, kui seda suutsin. Minu
menUU oli peamiselt ebatervislik: ma-
gustatud mahlad, kiirnuudlid ja -supid,
kommid. Tervislikumaks kéhutaiteks
valisin seened, tomatid, puuviljad,
kaerahelbepudru.

Uhekilgne ja ebatervislik toitumine
muutus pikapeale tlutuks. Métlesin pi-
devalt toidust ning kokkamine muutus
mu kinnisideeks. Lappasin internetis
tundide kaupa retsepte ja séin silma-
dega kooke, mida ma endale kunagi
teha ei tohtinud. Hakkasin kokku ostma
kokaraamatuid, kokkasin, kuid ise s6in
vahe. Hakkasin toidukordi mitu pédeva
ette planeerima. Piinliku tdpsusega

|6in kokku ka maitserohelise ja virtsi-
de kalorid. Igasugused korvalekalded
ettekirjutatust t6id kaasa kirjeldamatu
arevuse ja karistused paevadeks s6ogist
loobumise ndol.

Peagi loobusin lihast, sest see oli liiga
kaloriterikas, kuid magusast loobuda ei
suutnud. Hakkasin ennast treenima 10
tundi nddalas ning kasutama lahtisteid.
Vaga kiiresti j&i dra menstruatsioon, mu
juuksed hakkasid vélja langema ning

nahk muutus tuhmiks. Uha rohkem
isoleerusin ka teistest. Uhe suve veetsin
peaaegu ainult voodis lamades, sest
mul ei olnud lilkumiseks energiat.

Koigest aastaga olin muutunud alakaa-
luliseks ja koos kaotatud kilodega I&ksid
ka mu tervis, kaine maistus ja tdiskohu-
tunne. Lisaks tekkisid Glesoomishood,
arkasin vahel 66siti néljasdostu peale,
s6in koike, mis katte juhtus, ning jarg-
nevad paevad nalgisin.

Otsustasin toidukoguseid veidi tosta
ning sooémist regulaarsemaks ja tervis-
likumaks muuta. Kuid mu ainevahetus
oli nii segi pooratud, et hakkasin mee-
letu kiirusega juurde votma. Umbes
samal ajal kohtusin ka oma elukaasla-
sega, kellega kokku kolides ei saanud
ma enam vanaviisi jatkata. Otsustasin
normaalse elu juurde tagasi poorduda,
kuid kilod kuhjusid vaatamata sellele,
et s6in endiselt tunduvalt véhem kui
teised inimesed. Ennast tagant piitsuta-
des sain vahel méned kilod alla, kuid
need tulid tagasi. Mu kehakaal koikus
meeletult ja mul tekkis tugev stress.

Olin taiesti lootusetus olukorras, kui
otsustasin abi saamiseks toitumisnous-
tamist 6ppima minna. Soovisin iseenda
probleemile lahendust leida ning tule-
vikus ka teisi aidata. Parast kaalulange-
tamise mooduli [dbimist Uritasin dpitud
poéhimotteid enda peal katsetada.
Jélgisin tarbitavate sUsivesikute kogust,
téstsin oma toidu paevase kaloraazi
1700 kcal peale ja hakkasin regulaarselt
s6oma. Sain kill jagu 6gimishoogudest
ja Gistest drkamistest, kuid kahe nada-
laga votsin 3 kilo juurde. Hakkasin enda
probleemi ise analtisima ja leidsin,

et minu puhul ei olnud kisimus mitte
ainult liigsetes susivesikutes, vaid selles,
et ma lihtsalt s6in liiga véhe. Tanu
sellele oli mu keha pidevalt ndljas ja
selle kompenseerimiseks ainevahetus
aeglane.

Kartsin hirmsasti, kui tostsin kaloraaZi
1900-2000 kcal peale. Minu Ullatus-
eks sellele kaalutéusu ei jargnenud,
kuid kaal alla ka ei ldinud. Jargmiseks
sammuks hakkasin stressiga tegelema.
Nimelt tekitas iga amps minus drevust,
olin enda jaoks paljud toidud keelanud
ning valjas sddmisest sai seetdttu alati
téeline piin. Aastate jooksul oli anorek-
siast saanud ortoreksia - vajadus Glimalt
,Oigesti’, vaid Ulitervislikke toite stta.

Uhel hommikul bussi peale rutates
otsustasin hirmule vastu astuda. Ostsin
kohvikust kaasa Sokolaadicroissant’i
ehk midagi niisugust, mida ma muidu
kunagi ostnud poleks ning mis minus
kabuhirmu oleks tekitanud. Ma ei lu-
banud endas tekkida stutundel, valtisin
motteid kaloritest ja ebatervislikkusest
ning lihtsalt séin selle dra. Croissant

ise oli kohutav, kuid selle soomisel oli
mulle vdga vabastav méju. Tunded,

mis minust ldbi kaisid, olid nii tugevad,
et ma puhkesin keset bussi nutma.
Peale seda kogemust sain ma oma
hirmust voitu, julgesin valjas sttes isegi
magustoitu tellida. Pikkamisi jai kalorite
lugemine tagaplaanile.

Jatkasin tervisliku toitumisega, s6in
regulaarselt ning tarbisin palju puu- ja
koogivilju. Litkusin, kuid rédmuga, mitte
soovist kaalu langetada. Poole aastaga
votsin alla 7 kilo, kusjuures liigselt pin-
gutamata. Lihasmassi on juurde tulnud
ja ma kannan praegu riideid, mida
soetasin tegelikult siis, kui kaalusin
veelgi vahem.

Olen ntitidseks normaalse elu tagasi
saanud. Ma ei métle enam pidevalt
toidust, mul ei ole déarmuslikke s6omis-
tunge ja kaal ei kdigu enam. Mul vaib
kingitud kommikarp mitu kuud laual
olla, ilma et ma seda hetkega tihjaks
s60ks. Olen esimest korda oma kehaga
rahul!

Koigile kaalulangetajatele soovitan
otsida néu toitumisndustaja juurest, et
mitte minu vigu korrata. Minu saaga
kestis 7 aastat ja ma ei sooviks seda du-
dusunendgu isegi mitte vihavaenlasele.
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Veresuhkru tasakaalustamiseks tuleb toitude tdiendav magustamine viia miinimumini, asendada ebatervislikud magustajad
tervislikega ning kasutada madalama gliikeemilise koormusega (GK) magustajaid. Suhkrud erinevad liksteisest t6étlemise
astme poolest, nad on kas rafineeritud véi rafineerimata ja nad imenduvad kas kiiresti v6i aeglaselt.

KIIRED SUHKRUD
Sahharoos, lauasuhkur ehk valge suhkur (Gl 70, GK

14%*) on rafineeritud ehk toodeldud suhkur. Seda valmista-

takse kas suhkruroost (enamus) voi suhkrupeedist.
Pruun- ehk fariinsuhkur on samuti rafineeritud suhkur,
mis on melassiga (tumepruuni naturaalse suhkruroomah-
laga) tumedaks varvitud. Valge suhkru baasil toodetakse
valget tdkisuhkrut, parlsuhkrut, moosisuhkrut, tuhksuhk-
rut, vanillisuhkrut jt. Peedisuhkur on samuti tavaline
lauasuhkur.

Suhkrupeedisiirup on looduslik rafineerimata toode.
Taistoor-roosuhkur on kéige vahem t66deldud natu-
raalne suhkur (nt Sucanat, Rapadura, Panela, Muscovado).
Indiaanisuhkur on samuti tdistoor-roosuhkur. Toor-
suhkrud on ka kaubamérkide Demerara ja Turbinado all
turustatavad suhkrud.

Rafineerimata suhkur saadakse naturaalsel teel suhkru-
roost mahla valjapressimisel, selle puhastamisel ning
kristalliseerimisel. Eesmark on sailitada voimalikult palju
suhkruroos looduslikult sisalduvat melassi. Protsessi
kdigus sdilivad mineraalained, vitamiinid ja kiudained.
Rafineerimata suhkru varvus on pruun ning séltuvalt me-
lassisisaldusest voib toon varieeruda helepruunist (naiteks
hele Muscovado suhkur) tumepruunini (nditeks tume
Muscovado suhkur ja melassisuhkur). Melassisuhkur
sisaldab koikidest suhkrutest kdige rohkem naturaalset
melassi ning tal on stigav varv ning rikkalik maitse.
Gliikoosisiirupit valmistatakse tarklisest. Kdige sageda-
mini kasutatakse maisitarklist (maisisiirup), aga siirupit

tehakse ka kartulist, nisust, odrast ja maniokist. Seda kasu-

tatakse peamiselt kondiitritddstuses toodete pehmenda-
miseks ja suhkru kristalliseerumise valtimiseks, siirupi glu-
koosisisaldus voib olla vaga erinev. Kui osa selles leiduvast
glukoosist muudetakse fruktoosiks, saadakse magusam
korge fruktoosisisaldusega maisisiirup, mille fruktoosisi-
saldus voib soltuvalt tootest olla samuti vdga erinev.
Dekstroos ehk viinamarjasuhkur koosneb gltikoosist
(gliikoosi Gl on 100, GK 20). Imendub ja téstab ka vere-
suhkru taset vdga kiiresti.

Vahtrasiirupit (Gl 54, GK 11) toodetakse suhkruvahtra
mahlast, mudgil on erineva tumedusastmega siirupid,
mille koostised on erinevad. Peamine komponent on
glukoos.

Maltoos ehk linnasesuhkur (Gl 105, GK 22) koosneb
kahest glikoosi molekulist. Seda leidub rohkesti naiteks
linnasesiirupis ja ollevirdes.

Mesi (Gl 55, GK 10) sisaldab peamiselt fruktoosi (umbes
40%), samuti glikoosi (umbes 30%) ja sahharoosi (1,3%)
ning enstiime, vitamiine ja mineraale. Samas ei ole ka
mett selle moéju tottu veresuhkrule soovitav kasutada
suhkru asendajana ega sellega liialdada.

Mahlad on enamasti korge suhkrusisaldusega, poemah-
ladele lisatud suhkruhulk on tavaliselt markimisvadrne.

AEGLASED SUHKRUD

Steevia ehk suhkruleht (Gl 0) on glikeemilise koormu-
seta looduslik magustaja, mis ei sisalda sUsivesikuid ega
anna kaloreid. Tema maitse voib olla harjumatu, mistottu
tootjad voivad steeviast toodetud magustajatesse lisada
vaikestes kogustes muid magustajaid.

Eriitritool (Gl 0) on samuti looduslik praktiliselt olematu
glukeemilise koormusega magustaja, mis ei kahjusta
hambaid ja on natuke vdhem magus kui ksulitool. Erttri-
tooli saadakse suhkrupeedist, maisist voi nisust kaaritami-
se teel, tegemist on keemilises méttes mitte suhkru, vaid
suhkrualkoholiga.

Ksilitool (Gl 10, GK 2) on vdga madala glikeemilise
koormusega hambasoébralik magustaja, samuti suhkru-
alkohol. V6ib olla looduslik (seda moodustatakse paljude
taimede rakuseinas), kuid enamasti on mudgil stinteetili-
ne ksulitool.

Agaavisiirupit (Gl 10, GK 2) toodetakse erinevatest
agaavikaktuse liikidest. Madala glikeemilise koormusega
magustaja, sest koosneb peamiselt fruktoosi sisaldavast
inuliinist.

Fruktoos (Gl 20, GK 4) ehk puuviljasuhkur tostab
veresuhkru taset palju vahem kui valge suhkur. Fruktoosi
tarbimisel aga soovitame selle magustaja muude eba-
soodsate toimete tottu olla ettevaatlik, eriti kui korval ei
ole selle mojusid tasakaalustavat glikoosi.

Palmi- ja kookoso6iesuhkur (Gl 35, GK 7) on suhteliselt

madala gltkeemilise koormusega suhkrud. Palmisuhkrut

valmistatakse mitmete palmipuuliikide tGvemahlast, koo-
kosoiesuhkur aga saadakse palmi 6iepungade mahlast.

*GK on antud 20-grammiste portsjonite kohta
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PALMISUHKUR

Janika Koch-Mae, Tervisekooli toitumisnéustajadppe
ldbinud personaaltreener

Jarjest enam jouab poelettidele uusi ja huvitavaid looduslik-
ke magustajaid. Uheks neist voib pidada palmisuhkrut. Eestis
nimetatakse palmisuhkruks 6ige mitmeid erineva péritolu

ja valmistamisviisiga looduslikke suhkruid, mis on suurepa-
raseks alternatiiviks valgele suhkrule. Need sisaldavad enam
vitamiine, mineraalaineid ja aminohappeid, olles sealjuures
rafineerimata - magustaja ei ole ldbinud puhastamis-ja
pleegitamisprotsesse nagu valge suhkur.

Enamjaolt turustatakse Eestis palmisuhkru nime all koo-
kospalmisuhkrut ehk kookoséiesuhkrut. Seda toodetakse
kookospalmi 6ienektarist, mis on ka selle suhkru ainuke

koostisosa. Kuna nektar koosneb 80% ulatuses veest, siis
suhkru saamiseks vesi aurustatakse ning jarele jadbki kookos-
palmisuhkur. Aurustamise eesmargil kuumutamine on ainus
protsess, mida nektarimass labib, mistottu voib delda, et

see looduslik suhkur on vdga puhas ning kemikaalidevaba.
Aurustamisprotsessi tulemusel stinnib pruunikas, karamellise
maitsega suhkur, mille glikeemiline indeks on madal - 35,
vordlusena on tavalise lauasuhkru Gl 70. Seetéttu sobib see
suhkur ka diabeetikule véi kaalulangetajale.

Kookospalmisuhkru peamiseks koostisosaks on sahharoos
(70-79%), lisaks on selles ka gltkoosi ja fruktoosi (kumbagi 3-
9%).1 Samas sisaldab kookospalmisuhkur mitmeid mineraal-
aineid, nagu nditeks magneesiumit, rauda, kaaliumit ja tsinki,
ning vitamiinidest eeskatt B-grupi vitamiine.?

Kookospalmisuhkru mineraalainetesisaldus vorreldes
pruuni ja valge suhkruga (mg/Il):’

Kookos- Pruun Valge
palmisuhkur | suhkur rafineeritud
suhkur

Lammastik 2020 100 0
Fosfor 790 30 0,7
Kaalium 10,3 650 25
Kaltsium 60 240 60
Magneesium 290 70 10
Naatrium 450 20 10
Kloor 4700 180 100
Vaavel 260 130 20
Boor 6 0 0
Tsink 21 2 1,2
Mangaan 1 2 0
Raud 22 06 06
Vask 2 12,6 1,2

Kookospalmisuhkru B- vitamiinide sisaldus (mg/dl):

Tiamiin (B1) 77
Riboflaviin (B2) 12,20
PABA — para-aminobensoe- 38-47
hape

Plridoksiin (B6) 3840
Pantoteenhape (B5) 5,20
Niatsiin (B3) 40,70
Biotiin 0,17
Foolhape (B9, B10) 0,24
Inositool (B8) 127,70
Koliin (B4) 9
B12 Vdga vdhe




Lisaks mineraalidele ja vitamiinidele sisaldab kookospalmi-
suhkur ka 16 erinevat aminohapet, kdige enam glutamiini,
mis on oluline nii soolestikule kui ka lihaskonnale.*

Kookospalmisuhkru aminohapete sisaldus (g/100g):*

TrUptofaan 1,27
Ldsiin 0,32
Histidiin 1,19
Arginiin 0,35
Asparagiinhape 11,22
Treoniin 15,36
Seriin 8,24
Glutamiin 34,20
Proliin 3,52
GlUtsiin 047
Alaniin 2,56
Valiin 2,1

[soleutsiin 0,38
Leutsiin 0,48
Turosiin 0,31
Fendulalaniin 0,78

Tabelitest on ndha, et kookospalmisuhkru ndol on tegemist
tervisliku mineraalainete- ja vitamiinirohke loodusliku suhk-
ruga, mis sisaldab ka erinevaid aminohappeid.

Palmisuhkruid on ka teisi. Neid toodetakse néiteks palmy-
rapalmi, datlipalmi véi suhkrudatlipalmi, arenga pinnata
suhkrupalmi ja nipapalmi mahladest. Suhkru saamiseks
mahla kuumutatakse, kuni see pakseneb. Oluline on, et mahl
kuumutatakse paari tunni jooksul parast korjamist, vastasel
juhul tooraine rikneb. Suhkru tootmiseks vajalikku mahla
saab puudelt, mis on jdéudnud ditsemisikka. Ka need palmi-
suhkrud sisaldavad suhteliselt palju toitaineid. Palmisuhkrut
— eeskatt palmyrapalmist valmistatud suhkrut véib pidada
eriliseks ka méningase B, ,-vitamiini sisalduse tottu, mida
taimedes muidu ei esine.’

Eestist voib leida ka palmi viljadest valmistatud suhkrut, mida
kasutatakse Kagu-Aasia kdogis. See tdéotlemata suhkur on
samuti hea alternatiiv toitude magustamiseks, sisaldades
hulganisti erinevaid B-grupi vitamiine, C-vitamiini, kaaliumit,
[&mmastikku, tsinki, rauda, naatriumit ja magneesiumit. Ka
palmiviljadest toodetud suhkru gltkeemiline indeks on
madal (35), mis muudab selle sobivaks nii kaalulangetajale
kui diabeetikule. &

Allikaid:

1 http://www.mahemark.ee/toodete-info/suhkrud/kookospalmisuhkur

2 www.palmisuhkur.ee

3 http://www.sugarcoconut.com/health-benefits/vitamin-content.html

4 http://en.wikipedia.org/wiki/Coconut_sugar

5 http://www.sugarcoconut.com/health-benefits/amino-acid-content. html
6 http://en.wikipedia.org/wiki/Palm_sugar#Usage

7 http://ecobuddy.in/powdered-palm-sugar/what-is-palm-sugar/

8 http://www.umami.ee/epood/palmisuhkur/
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KROOM

Kroom on mineraalaine, mida tuntakse ka gliikoosi tolerant-
susfaktorina (GTF), sest ta osaleb veresuhkru regulatsiooni-
protsessis. Keha laastab nii veresuhkru puudus kui liig, mistottu
organism plutab veresuhkru taset sdilitada kitsas vahemikus
pankreasehormoonide insuliini ja glikagooni abil. Kui veresuhkru
tase on korge, siis toodetakse insuliini, kui madal, siis glikagooni.
Uks langetab, teine tdstab veresuhkru taset.

Insuliin kindlustab gltikoosi imendumise ja tarbimise rakkude
poolt. Insuliinitundlikkuse véhenemine on klassikaline probleem
diabeedi ja rasvumise korral. Kroom aitab insuliinil rakuretsep-
toritega seonduda, et viimane saaks aidata glikoosil rakkudesse
siseneda. Kui kroomitase on madal, siis jaab norgaks ka insuliini
toime (rakkude insuliinitundlikkus vaheneb), see tdhendab aga
kérgemat veresuhkru taset, kuna glikoos jadb verre. Kuidas
tapselt kroom insuliini toimet soodustab, et ole veel pdris selge.
Uuemad uuringud annavad alust arvata, et kroom ise ei olegi
GTF osa, vaid méjutab insuliini metabolismi Ghinenult teatava
Uhendiga — madala molekulaarkaaluga kroomi siduva oligopep-
tiidiga.

Uuringud kroomi toime kohta diabeedi puhul ja ka seoses kaa-
lulangetamisega on andnud méneti vastuolulisi tulemusi, kuid
suur osa neist on tuvastanud positiivse moju. Kui kroomi napib,
siis on veresuhkru, kolesterooli ja triglitseriidide tasemed kérged.
Kroom aitab paljudel juhtudel ka kaalu langetada, sest Ulekaal on
seotud veresuhkru tasakaalu hdirumisega. Kuid peab réhutama,
et tulemusi saadakse vaid siis, kui organismis esineb tdepoolest
kroomipuudus — kui mitte, siis pole kroomilisanditest mingit abi.

Kroom méjutab ka verelipiidide hulka, téstes hea ehk HDL
kolesterooli taset, langetades Uldkolesterooli ja triglttseriidide
taset. Kroom suurendab ka DHEA - dehtdroandrosterooni, olulise
vananemisvastase hormooni taset. Korge insuliinitase takistab
selle hormooni moodustamist, kroomilisandid aga ergutavad
seda. Eakatele kroomilisandite manustamine parandab aju funkt-
sioneerimist, tugevdab immuunsdisteemi ja suurendab lihaste
joudu.

Tanapdeva toit on kroomivaene. Rafineeritud suhkrute ja valgest
jahust toodete tarbimine koos piisava kehalise koormuse puudu-
misega tihjendavad organismi kroomivarusid. Suur suhkrutarbi-
mine nduab organismilt niigi rohkem insuliini, kroomipuudusest
tulenev insuliinresistentsus muudab olukorra veelgi halvemaks.
Kroomi imendumist aga voib hairida ka toitude liiga suur kalt-
siumi- ja fluorisisaldus.

Kroomi vajatakse iga pdev vahemalt 200 mcg (Eesti elanike kohta
andmed puuduvad, kuid naiteks ameeriklased saavad seda
pdevas keskmiselt vaid ca 50mcg). Kroomirikkamateks toiduai-
neteks on naiteks veiseliha ja vasikamaks, tdisteraviljad, roheline
salat, pahklid, austrid ja molluskid, herned ja oad, brokoli, tume
sokolaad. Rohkesti kroomi leidub ka élleparmis.

Koikidel diabeedi ja kaalulangetamise juhtudel ei ole kroomi
manustamisega tulemusi saadud. Kuid paris suur protsent on
inimesi, kellele kroomilisand hasti toimib. Soovitatavad annused
diabeedi puhul ja kaalulangetamise eesmargil on suhteliselt
suured - 200-400mcg ja isegi rohkem. Parimateks kroomiprepa-
raatideks peetakse kroomglikonaati, kroomnikotinaati, kroompi-
kolinaati ja kroomirikast parmi.

William T. Cefalu, MD and Frank B. Hu, MD, PHD. Role of Chromium in
Human Health and in Diabetes. Diabetes Care November 2004 vol. 27 no.
112741-2751.

Roussel, A-M.,, Maud A-S., Ferry M., Bryden N.A,, Anderson R.A. Food
cromium content, dietary cromium intake and related biological
variables. ... British Journal of Nutrition (2007), 98, 326-331.



22

VERESUHKRU KOIKUMISE SEOS TERVISEHAIRETEGA

Emmanuel'Benner-Prehistoric Man Hunting Bears

Annely Soots, toitumisterapeut

HUpogltkeemia ehk madal veresuhkru tase esineb kahel kujul
- reaktiivse hipoglikeemia ja paastuhtpoglikeemiana. Teist
vormi esineb harva, selle voivad esile kutsuda teatavad rasked
haigused voi pikaajaline ndlgimine, samuti liigsed insuliinidoo-
sid diabeetikutel.

Reaktiivne hiipogliikeemia on aga Usna sage ndhtus, mis
ilmneb 2-5 tundi parast sodmist. Nimetus viitab asjaolule, et
veresuhkur langeb keha reaktsioonina toidule. Kasutatakse
ka nimetusi postprandiaalne (s6dgijargne) hiipoglikeemia,
samuti suurenenud glikeemiline kdikumine voi veresuhkru
tasakaalutus. Péhjuseks on enamasti organismi liialdatud
insuliinreaktsioon so®misest pohjustatud veresuhkru tdusule,
aga ka toiduainete vale tarbimine. Néiteks v6ib tuhja kdhuga
manustatud rohke alkohol koos sisivesikutega pohjustada
maone tunni pdrast hiipoglikeemiat ka tdiesti tervel inimesel (nn
,gin-and-tonic” sindroom).’

Kiirete sUsivesikute liigne tarbimine toob kaasa veresuhkru
taseme kiire tousu, sellele vastuseks paisatakse verre rohkesti
insuliini, mis viib glikoosi verest rakkudesse ja veresuhkru tase
langeb. Paljud inimesed on selle languse suhtes tundlikud. Kuna
gltkoos on esmane kitus ajule, siis on ka reaktiivse glikee-

mia simptoomid seotud peamiselt ajutegevusega: peavalud,
drevus, arrituvus, vaimne segadus, agressiivsus, depressioon,
laste kditumishaired ja vahel isegi krambid. Reaktiivne hupoglu-
keemia seostub pigem veresuhkru taseme kiire langusega kui
selle langusega alla normi - normist madalam tase iseenesest ei
pruugi simptoome kaasa tuua.

Reaktiivset hiipoglikeemiat saab tuvastada gltkoositaseme
pideva jalgimisega. Dr Michael Lyon avastas juba ammu, et
enamusel kaaluprobleemide ja insuliinresistentsusega isikutest
esineb paeva jooksul markimisvaarseid veresuhkru taseme koi-
kumisi. Dr Lyon leidiski, et hipoglikeemia simptoomid tekivad
veresuhkru taseme kiire languse puhul isegi siis, kui tase jaab
normi piiridesse.” Meie kogemused viitavad sellele, et sageli

on kaaluprobleemide ja hormonaalsete hairete puhul keskseks
probleemiks veresuhkru taseme liigne kéikumine, ning et
veresuhkru tasakaalustamine glukeemilist koormust arvestava
tervisliku toitumisega annab neil juhtudel vaga haid tulemusi.

Hiipogliikeemia kiisimustik

Uks lihtsamaid voimalusi reaktiivse hiipogliikeemia
tuvastamiseks ilma spetsiaalsete analtUsideta on simptoomide
hindamine. Kui olete marganud, et probleemid ilmnevad moni
tund pdrast s6oki ja kaovad peale jérjekordset einet, voiks
proovida hinnata nende tugevust vahemikus 0 kuni 3.

Puudub  Nérk Méddukas Tugev
Iha magusa jarele 0 1 2 3

Arrituvus, kui eine
jaab vahele 0 1 2 3

Vasimus voi norkus-
tunne parast
vahelejaganud

toidukorda 0 1 2 3
Pearinglus dkilisel

pustitdusmisel 0 1 2 3
Sagedased

peavalud 0 1 2 3
Kehv malu

(unustamine) voi

kontsentreerumine 0 1 2 3

Vasimustunne

umbes tund
parast sOoki 0 1 2 3
Stdamepekslemine 0 1 2 3

Aeg-ajalt esinevad
varinad 0 1 2 3

Parastldunane
vasimus 0 1 2 3

Vahetevahel esinev

nagemise dhmasus 0 1 2 3
Depressioon Voi

tujumuutused 0 1 2 3
Sage narvilisus

vOI arevus 0 1 2 3
Kokku:

Punktide summa:

5 voi vahem - hiipogliikeemia ei ole toendoline

6 kuni 15 — tegemist voib olla hiipoglikeemiaga

16 v6i rohkem — hiipoglikeemia on Usna tdendoline

Kisimustik on pdrit raamatust ,The Encyclopedia of Natural
Medicine” "



Depressioon ja hiipogliikeemia

Aju peamiseks energiaallikaks on glikoos. Kui seda napib, teki-
vad aju funktsioneerimise haired, madal glikoositase méjutabki
koigepealt aju. Nagu juba deldud, seostatakse hliipoglikeemia
ehk madala veresuhkru tasemega isegi depressiooni. Ning mo-
nikord on toiduvaliku muutused (eeskéatt rafineeritud susivesiku-
test loobumine) koik, mida on tarvis depressiooni Uletamiseks.

HUpogltkeemiat depressiooni pohjustajana voib oletada
juhtudel, kus on tegemist ,atUdpilise depressiooniga” — inimene
votab kaalus juurde, tunneb pidevat vasimust, ihaldab susive-
sikuid ja voib pidevalt magada erinevalt klassikalisest dep-
ressioonist, mille puhul ei ole und ja esineb kaalulangus. Prof.
Malcolm McLeod Pohja-Carolina Ulikoolist tegi selle avastuse
taiesti juhuslikult, kui Uks patsient, kes oli aastaid depressioonis
olnud, paranes &kitselt Ghte preparaati tarvitades. Kuna prepa-
raat sisaldas ka efedriini, palus tohter selle vétmise I6petada ja
umbes nddalaga tuli depressioon tagasi. Ta oletas, et antidep-
ressiivse toimega oli olnud Uks preparaadi kuuest koostisosast ja
hakkas neid Uhekaupa uuesti patsiendile manustama. Selgus, et
toimivaks komponendiks oli veresuhkrut tasakaalustav kroom.?
Seda kinnitasid ka edasised kliinilised uuringud, mis nditasid, et
kui depressiooni korral esineb veresuhkru tasakaalutust, tuleks
eelkdige sellega tegelda.®

Kaitumisprobleemid lastel

Laste kditumine on paljuski seotud veresuhkru taseme koikumi-
sega. Kui laps tarbib liigselt suhkrut ja rafineeritud stsivesikuid,
siis tekivad reaktiivse hiipoglikeemia tulemusena vasimus, arri-
tuvus, masendus ja agressiivsus, vaheneb véime oma impulsse
kontrollida. Seega peaks lapse kditumisprobleemide korral esi-
mese sammuna Ule vaatama tema suhkrutarbimise. Néiteks leiti
Ghes Soome uuringus, mis hdlmas 404 last vanuses 10-11aastat,
et neil, kes tarvitasid teistest rohkem suhkrut jaétise, magusate
sndkkide ja karastusjookide ndol, esines endassetombumist,
arevust, depressiooni, antisotsiaalset kaitumist ja agressiivsust
kaks korda sagedamini.®

Miks sellised reaktsioonid tekivad? Yale'i Meditsiinitlikoolis uuriti
organismi metaboolseid, hormonaalseid ja simptomaatilisi
reaktsioone suukaudselt manustatud gltkoosile. Leiti, et lastele
mojub neuroglikopeenia ehk ajurakkude puudulik varustatus
glukoosiga halvemini kui taiskasvanutele. Uuringus olid méle-
mal grupil - nii lastel kui tdiskasvanutel algsed verenditajad ja ka
vahetult pérast glikoosi manustamist méddetud vereplasma
glUkoosi- ja insuliinitasemed sarnased. Hilisem veresuhkru tase-
me langus oli aga lastel kaks korda suurem kui tdiskasvanutel,
samuti olid lastel hiipoglikeemia simptoomid intensiivsemad.
Seega voivad ka muidu tdiesti tervetel lastel tekkida suhkru
rohke tarbimise jarel kditumuslikud ja kognitiivsed probleemid.®

Ega asjata 6elda, et ndljane inimene on tige. Paljud varasemad
uuringud on tuvastanud seose hipoglikeemia ja agressiivse
voi isegi kriminaalse kaitumise vahel, on ndidatud isegi seda, et
reaktiivne hipoglikeemia voib ptromaanidel stiGtamistungi
esile kutsuda. Emotsionaalselt plahvatuslikku kditumist on sageli
taheldatud isegi hiipoglikeemia tuvastamiseks kasutatavat
glukoositaluvuse testi ldbi viies (selle kdigus peab patsient va-
hemalt 12 tundi paastuma, seejarel antakse talle juua glukoosi
sisaldavat vedelikku ja méddetakse 6 tunni jooksul teatavate
intervallidega veresuhkru taset). Uuringuid veresuhkrut stabi-
liseeriva dieedi moéjust antisotsiaalsele voi agressiivsele kaitu-
misele on tehtud ka noorukite kinnipidamisasutustes. Need on
ndidanud, et Uhiskonnavastase kaitumisega seotud intsidentide
arv vaheneb vdga oluliselt, eeskatt just raskemate juhtumite
0sas.”®
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Huvitaval kombel aga ei méjutanud dieedimuutused margata-
valt noorte naissoost kinnipeetavate kaitumist, mis viitab sellele,
et mehed reageerivad htipoglikeemiale teisiti ja tugevamalt.
Kallap pidi madal veresuhkru tase olema meie meessoost
eellastele sisemiseks signaaliks, mis nad toidu hankimiseks jahile
ajas. Agressiivsuse suurenemist véib ka médduka hupoglikee-
mia puhul tédheldada isegi meestel, kellel pole varem agressiiv-
set kditumist tdheldatud — seda néitab skooride suurenemine
kUsimustike taitmisel, mis méoddavad agressiooni.?

Migreenipeavalud

Migreen on Ullatavalt tavaline haigus ning hiipogltkeemiat tun-
takse juba ammu kui migreenipeavalusid soodustavat tegurit.
Paljudes uuringutes on leitud, et migreeni all kannatavatel ini-
mestel esineb peavalude ajal muutusi glikoosi tolerantsustestis,
ning et reaktiivse hiipoglikeemiaga migreenikud saavutavad
rafineeritud susivesikute mendust véljajatmisega oma seisundi
madrgatava paranemise. Samuti on leitud migreeni seoseid me-
taboolse siindroomi ning insuliinresistentsusega.'®

Premenstruaalne siindroom (PMS)

Premenstruaalset stindroomi iseloomustavad hairivad simp-
toomid, mis tekivad tavaliselt 7-14 pdeva enne menstruatsiooni
algust. Sindroom on kéige tavalisem naistel 30. ja 40. eluaasta
vahel, puudutades peaaegu igat kolmandat naist selles vanu-
segrupis, umbes 10 protsendil neist voib esineda raskekujuline
vorm. PMS véib vdljenduda vaga mitmel viisil, teataval osal
naistest esinevad htpoglikeemiale viitavad simptoomid

- suurenenud s6ogiisu, tugev magusavajadus, peavalu, nor-
kus, minestamishood, sidamepekslemine. Nende veresuhkru
mootmised 5-10 pdeva enne menstruatsiooni viitavad liigsele
insuliinieritusele ja reaktiivsele hiipoglikeemiale, kusjuures
tstkli muudel pdevadel on veresuhkur normaalne. Sellele feno-
menile ei ole veel 6plikku seletust, kuid probleemi leevendab
veresuhkru taset tasakaalustav tervislik toitumine."
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Fruktoos — sober voi vaenlane?

Tiiu Vihalemm, biokeemik-
toitumisteadlane

Maailma Tervishoiuorganisatsioon
soovitab, et lisatud suhkrute tarbimine
peaks jadma alla 10% péevasest toidu-
energiast. Kdige enam saadakse lisatud
suhkruid karastus- ja mahlajookidest,
mis on magustatud péhiliselt glikoosi-
fruktoosisiirupiga. Viimaste aastakiim-
nete toitumisuuringutest tuleb selgelt
esile fruktoosi korge tarbimine, osaliselt
tanu just magustatud karastusjookide-
le. Fruktoosi rohke tarbimine on mitme-
te metaboolsete haiguste riskifaktoriks,
nagu korgvererdhktobi, mittealko-
hoolne rasvvddrastunud maks, dusli-
pideemia (pohiliselt hipertriglitse-
rideemiana), insuliinresistentsus, teist
tUlpi diabeet, rasvumine jne. Enim on
sellistest haigustest ohustatud madala
sissetulekuga peredest noored. Liigne
fruktoos, eriti kui see parineb magus-
tatud jookidest, aga ka lauasuhkru
koostises olev fruktoos [66b segamini
lipiidide ja glikoosi metabolismi inim-
organismis'?,

Monosahhariid fruktoos on kéige
magusam suhkur

Fruktoos esineb looduses nii vabana kui
seotult glikoosiga - mees, puuviljades,
dites, marjades ja enamikes juurviljades.
Fruktoos on suhkrutest kdige magu-
sam, kdige paremini vees lahustuv, kuid
soolest aeglasema imendumisega kui
glUkoos. Kui saame fruktoosi meest,
puuviljadest ja méistlikust kogusest
lauasuhkrust, siis ei peaks fruktoos

inimese ainevahetusele probleeme
tekitama. See suhkur imendub suhteli-
selt aeglaselt. Peensooles imendumata
jaanud liigne fruktoos liigub jamesool-
de, kus sealsete bakterite elutegevuse
tulemusena tekib fruktoosist rohkesti
gaase nagu metaan ja vesinik. Suure-
mate fruktoosikoguste sodmine tekitab
seedehdireid. Fruktoosi imendumisvoi-
me soltub sissesdodava fruktoosi hul-
gast, seda saab tésta glikoosi kaasabil,
kuna fruktoosi imendumine arvatakse
olevat gltkoosist séltuv. Suurim imen-
dumine arvatakse toimuvat olukorras,
kus glUkoosi ja fruktoosi on vordselt.

Fruktoos ehk puuviljasuhkur on
lauasuhkru ehk sahharoosi molekuli
0sa, kus ta on seotud gltkoosi ehk
viinamarjasuhkruga. Fruktoosi ja gli-
koosi on suhkrus vordsetes kogustes.
Biotehnoloogiliselt valmistatud kérge
fruktoosisisaldusega maisisiirup (HFCS)
on aga fruktoosi ja glikoosi segu, mitte
keemiline Ghend, nagu on suhkur.
Selles segus (siirupis) on tihti fruktoosi
rohkem, et siirup oleks magusam. Tana-
pdevane biotehnoloogia on maisitarkli-
se muutnud enstimaatiliselt glikoosiks,
kuna aga gliikoos on vahemagus, siis
muudetakse teise enstiUimi abil osa

voi enamus glikoosi fruktoosiks. HFCS
ehk glukoosi-fruktoosisiirupina tuntud
magustaja ei ole iseenesest kahjulik,
kahjulikuks véib saada tema liigne hulk
nagu teistegi suhkrute puhul.

Toodetakse kolme eri tlitpi HFCS-i,
mida eristatakse fruktoosisisalduse
alusel: HFCS-42, HFCS-55 ja HFCS-90.
Number nime taga néitab stinteesitud
fruktoosi osahulka siirupis. HFCS-42 on
tapselt sama magus kui lauasuhkur.
Kbéige enam tarbitavad siirupivormid
on HFCS-42, (kasutatakse pagaritdoos-
tuses ja teistes toidu magustamise
rakendustes) ning HFCS-55 (karastus-
jookides). Nende kahe siirupi iheaegne
tarbimine annab fruktoosi ja glikoosi
ligildahedaseks suhteks 50%:50% ehk

1, sama suhe on ka lauasuhkrus ehk
sahharoosis, aga ka naiteks punapeedis
ja porgandis. Siit lahtudes vaidetakse:
vastupidiselt populaarsele seisuko-
hale, et HFCS-i kasutuselevotmine ja
Uha laienev kasutamine on oluliselt
suurendanud fruktoosi tarbimist, ei ole
summaarne fruktoosi tarbimine olu-
liselt suurenenud, kuna samal ajal on
lauasuhkru tarbimine pidevas languses.

Euroopa Toiduohutusamet on seisu-
kohal, et kui fruktoosi paevane kogus
s60gis (kaasa arvatud mees, puu- ja
juurviljades, marjades, mahlades ning
lauasuhkrus leiduv fruktoos) ei Uleta
40q, siis sellise tarbimisega ei tohiks
tervisehadasid kaasneda. Ajaloo jooksul
on puuviljade, juurviljade ja mee
sOOmisest saadav inimese pdevane
fruktoosikogus jaanud alla 20 grammi.
NGUd, kus uus odav ja holpsasti kasu-
tatav magustaja on turule paisatud,
lelame HFCS-i vaga paljudest valmis-
toodetest ja magustatud jookidest.
Seega tuleks moelda, mida ja kui palju
stilia ning juua, et magusast saadav
pdevane toiduenergia ei lletaks,
nagu juba 6eldud, 10%.

Fruktoosi ja gliikoosi erinev méju
hormoonide insuliini ja leptiini
tasemetele

Erinevalt gltkoosist ei stimuleeri
fruktoos pankreasehormooni insuliini
sekretsiooni ja fruktoosi sisenemine
rakkudesse pole insuliinist séltuv. Maks
saab enamuse imendunud fruktoosist
endale, muudab selle fosforitlimisega
aktiivseks ja kasutab saadud Uhendit
(fruktoos-P) vahesel maaral glukoosi
stinteesiks ja energia tootmiseks ning
poéhiliselt rasvade stinteesiks. Skeleti-
lihaste panus fruktoosi metabolismi

on tagasihoidlik, seal tekib vaid vdike
kogus aktiivset fruktoosi, mida saab
energia tootmiseks kasutada. Liigse
fruktoosi muutmine aktiivseks vormiks
(fruktoos-P) ja edasi rasva stintees
tekitab maksarakkudes energianap-
puse, mis hairib glikoosi lUlitumist
maksarakkude ainevahetusse (ei jatku
olulist Ghendit ATP-d (adenosiintrifos-
faati), et glikoos metaboolselt aktiiv-
seks muuta). Fruktoos kasutab liigselt
ATP hidroltsil saadavat energiat, et
ennast aktiivseks muuta ja rasvhappeid
stinteesida (viimane on kaitsereakt-
sioon fruktoosi liigsele tarbimisele).
GlUkoosist saaksid maksarakud oma
Ulesannete taitmiseks palju rohkem
energiat. Fruktoosi metabolism maksas
pohjustab hiperurikeemiat (kusihappe
hulga suurenemist) ja edasi podagra
kujunemist*'3. Kui Glemdadrane fruktoosi
tarbimine jatkub pikka aega (kimneid
aastaid), siis kahjustuvad maksarakud,
maks rasvub ja saadab pidevalt osa
rasva verre, tostes vererasvade hulka.



Seetottu peab veres olema rohkem
rasva transportivaid osakesi — rahva-
keeli 6eldes suureneb halva koleste-
rooli hulk, meditsiinikeeli tduseb LDL
osakeste arv. Suureneb keha tldrasvu-
mine, tekib vererdhu téusu oht ja edasi
korgeneb juba stidamehaiguste risk.

Fruktoos ei suurenda rasvkoehormooni
leptiini sekretsiooni. Leptiin méjutab
s6Omiskaitumist reguleerivaid kontrol-
likeskusi hUpotaalamuses, edastades
organismile signaali, et rasvavarud on
killaldased, s6omist tuleb piirata ning
energia kulutamist suurendada?. Niisiis
ei anna fruktoos ajule infot sodgiisu va-
hendamiseks, takistades samas s60gist
saadava energiasubtraadi (glUkoosi)
joudmist lihastesse.

Inimorganism vajab gliikoosi hoopis
rohkem kui fruktoosi

Kui radgime veresuhkrust, siis motle-
me selle all glikoosi hulka veres. Pika
evolutsiooni jooksul on kujunenud
olukord, kus organism vajab gltkoosi
iga pdev palju rohkem kui monosahha-
riide fruktoosi ja galaktoosi. Ja normaal-
se sdomise puhul see nii ongi: gltikoosi
saame pohiliselt tarklisest ja natuke
sahharoosist ning laktoosist (ehk
piimasuhkrust, mis koosneb glikoosist
ja galaktoosist). Fruktoosi ja galaktoosi
saame loodusliku toiduga vahe ja or-
ganism on kohanenud selle véhesega
toime tulema. Inimese organism ei talu
pikka aega manustatavaid Ulemaéra-
seid fruktoosikoguseid, sest need teki-
tavad tdsiseid haireid organismi jaoks
esmatahtsa gllkoosi ainevahetuses.

Teadmised fruktoosi voimalikest
toimetest

On piisavalt inimuuringuid, mis
nditavad fruktoosirohke joogi/toidu
tarbimisriske'2>61213 Fruktoos hairib ku-
sihappe metabolismi ja tdstab vererdh-
ku4. Browning koos kaastdotajategals
uuris mittealkohoolse rasvvaarastunud
maksahaigusega patsiente 2 nadalat,
mille jooksul Ghe grupi liikmetel piirati
oluliselt susivesikute (k.a. fruktoosi) saa-
mist (vdhem kui 20g paevas) ja teises
grupis piirati patsiendi tldist toiduener-
gia saamist (1200-1500kcal pdevas).
Maolemas grupis langes kehakaal, kuid
sUsivesikute piirang vahendas maksa
triglttseriidide hulka. Triglttseriidid
maksas segavad vajalike reaktsioonide
kulgemist ja maks peaks triglUtseriidid
saatma rasvarakkudesse. Kui saatmine
on hadiritud, siis maks rasvub. Rasvunud

maks tekib ka alkoholiga patustamisel.
Mitte ainult fruktoosi, vaid ka suhkru

ja siirupi vahendamine dieedis annab
maksa funktsiooni parandava tulemuse.
Toiduenergia Uldine piiramine annab
kull kaalulanguse, kuid ei paranda mak-
sa funktsiooni.

Fruktoosist indutseeritud rasvumine
on tihedas seoses 2. tUlpi diabeedi
kujunemisega, noorukitel sidame-ve-
resoonkonnahaiguste riski markeritega,
nagu slstoolne vererohk, tihja kéhu
glUkoosivaartus, insuliinresistentsuse
indeks ja C-reaktiivne valk12. Viimaste
aastate uuringute valguses (plasma tri-
glutseriidide ja LDL kolesteroolitaseme
tous) on alust arvata, et fruktoos loob
poletikueelse keskkonna, mis soo-
dustab ateroskleroosi arengut. Lisaks
seosele fruktoosi tarbimise ja Uldiste
metaboolsete haiguste vahel on leitud
seos ka fruktoosi tarbimise ja vahi’ ning
Alzheimeri tove® vahel. Hiljuti leiti, et
korge suhkru (k.a. fruktoosi) tarbimine
on seotud kognitiivse funktsiooni
langusega’. Loomkatsete baasil on
esitatud hUpotees?, mille kohaselt
fruktoos voib Uheaegselt sisse lUlitada
maksa rasvhapete sinteesi ja vdlja
lUlitada maksa rasvhapete |6hustamise
— see selgitaks ka fruktoosi erilist rolli
rasvase maksa ja hipertriglUtseridee-
mia tekkes. Seega, fruktoos oleks nagu
inimkeha vaenlane.

2013. aastast leiame uuringuy,' mis
kallutab meie arusaamisi fruktoosi kui
teatud tingimustes sébra poole. Kui
lahtuda sellest uuringust, siis tuleb
pidada vaenlaseks vaid puhast fruk-
toosi, millel pole korval tasakaalustavat
glukoosi. Koérge fruktoosisisaldusega
maisisiirup on aga séber nagu tavaline
suhkurgi, kui ei liialdata tarbimisega.

Rippe ja Angelopoulose' suure kol-
lektiivi uuringute tulemused rahusta-
vad nii tarbijaid kui tootjaid. Uurijad
vaidavad, et teadlaste hulgas puudub
konsensus, kas HFCS ja suhkur suu-
rendavad metaboolse sindroomi riski
voi mitte. Nende katsetest selgus, et
isegi siis, kui 30% pdevasest toiduener-
giast katab HFCS véi suhkur, ei toimu
vererdhu ega kusihappe taseme téusu,
ei suurene keha keskkoha timber-
moobt, kuigi triglitseriidide (rasva) tase
tousis 109% — see tous pidi jddma normi
piiresse. Uuringu autorid jareldavad, et
ei eksisteeri otsest seost HFCS tarbimise
ja rasvumise vahel. Nad ei leia ka erilist
maoju tervislikule seisundile. Vdidetakse,
et HFCS ja ka suhkru tarbimise méju
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tervisele erineb nendest mojudest,
mida uurijad on varem saanud puhta
fruktoosi voi gliikoosiga. Ja et puhtal
kujul pole neid suhkruid vaja inimtoi-
dus kasutada.

Samas aga Geldakse, et seda teemat tu-
leb kindlasti edasi uurida ja ka seda, et
niisugused teadusdiskussioonid voivad
tarbijaid segadusse ajada.

Kindel on aga see, et susivesikute, k.a.
fruktoosiga ei maksa liialdada.
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Fruktoositalumatus
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www.toidugaterveks.com

Kas te kannatate parast sooki kdhuvalu voi kdhulahtisuse all?

Ja seda just pérast eriti tervislike toiduainete, nimelt puuviljade
s66mist? Tegemist voib olla fruktoosi ehk puuviljasuhkru talu-
matusega. Sellisel juhul tekitavad just puuviljad, aga ka mitmed
maiustused ja mesi ebameeldivaid seedeprobleeme. Fruktoo-
sitalumatuse all kannatab Uha rohkem inimesi, sest jarjest on
téusnud fruktoosisisaldus toostuslikult valmistatud toiduainetes.
Laane Uhiskonnas ja Aafrikas arvatakse fruktoositalumatuse all
kannatavat ligikaudu 30% elanikkonnast ning Aasias ca 10%.'

Fruktoositalumatus esineb kahes vormis:

1. kaasastndinud, geneetiline ehk primaarne fruktoositaluma-
tus,

2. elu jooksul omandatud fruktoosi imendumishéire ehk
sekundaarne fruktoositalumatus.

Kaasastindinud fruktoositalumatust esineb suhteliselt harva.
See avaldub juba imikutel, kui nad Idhevad Ule lisatoidule, ning
pohjustab neil oksendamist, kéhulahtisust ja isegi arenguhéi-
reid. Sellisel juhul on tegemist ensttmidefektist tingitud aine-
vahetushéirega, kus fruktoos imendub kil 1&bi soole limaskesta,
kuid enstmi aldolaas B puudusel ei lagundata fruktoosi (tdp-
semalt fruktoos-1-fosfaati) maksas edasi ning toksiline vaheaine
fruktoos-1-fosfaat hakkab maksas kuhjuma. Selle tulemusel
téuseb vere fruktoosisisaldus, gliikoos aga térjutakse verest
valja. Niisugune olukord véib Uhest kiljest pdhjustada ohtlikult
madalat veresuhkru taset kuni teadvuse kaotuseni valja. Teisest
kuljest véivad fruktoosi puuduliku lagundamise kaigus tekkivad
murgised ainevahetuse vaheproduktid kahjustada maksa.

Kdesolevas artiklis kdsitlen pdhjalikumalt sekundaarset ehk elu
jooksul omandatud fruktoositalumatust, mis on tingitud see-
desUsteemi hairetest voi haigustest. Sellisel juhul satub suurem
kogus fruktoosi mittetaieliku imendumise téttu peensoolest
jamesoolde, kus soolebakterid seda lagundades kaebusi pohjus-
tavad. Fruktoositalumatusega voivadki kaasneda kéhugaasid,
kdhuvalu, kdhulahtisus ja isegi iiveldus, pikema aja jooksul ka
tasakaaluhdired, peavalud ja vasimus, samuti mikrotoitainete
foolhappe ja tsingi puudus.

Omandatud fruktoosi imendumishaire ehk fruktoositalu-
matuse tekkemehhanism

Puuviljasuhkrut ehk fruktoosi leidub paljudes toiduainetes.
Puu- ja kdodgiviljades sisaldub puuviljasuhkur looduslikult, kuid
fruktoosi voib leida ka paljudes nn,suhkruvabades” maiustustes
ja diabeetikutele méeldud toodetes, aga ka ketsupis, kastmetes,
marinaadides ja salatites. Pdevas saame me toidust keskmiselt
50 grammi fruktoosi.? Kui peensoole limaskestas puudub fruk-
toosi imendumiseks vajalik transportvalk GLUT-5 voi leidub seda
ebapiisavas koguses, siis ei suuda organism fruktoosi piisavalt
kiiresti lagundada ning soolestikust vereringesse transportida.
Lagundamata fruktoos liigub edasi jamesoolde, kus seda asuvad
lagundama soolebakterid, tekitades gaase - metaani ja vesi-
nikku. Vesinik jduab vereringest kopsu, kust see valja hinga-
takse - sel viisil on fruktoositalumatust véimalik ka hingedhust
tuvastada.

Paljud toiduained sisaldavad lisaks fruktoosile ka looduslikku
magusat suhkrualkoholi sorbitooli. Sorbitool imendub seede-
kulglas samuti aeglaselt nagu fruktooski, lisaks sellele raskendab
sorbitool fruktoosi imendumist veelgi. Seepdrast voivad just
niisugused toiduained, mis sisaldavad nii fruktoosi kui sorbitooli
(nditeks ploomid ja pirnid), kdhugaase ja kéhulahtisust pohjus-
tada

Toitumine fruktoositalumatuse puhul

Oluline on valtida fruktoosi ja sorbitooli selliseid koguseid,

mis probleeme tekitavad. Kuna fruktoositalumatuse korral on
soolestiku limaskest problemaatiliste toiduainete sédmisest
tingitud drrituse tottu poletikuline, peab soolestikku kaitsma,
eemaldades kdigepealt toiduvalikust suure fruktoosi- ja sorbi-
toolisisaldusega toiduained. Kahe nddalaga suudab soolestik
tavaliselt Gsna hasti valja puhata, ning siis voib hakata oma in-
dividuaalse taluvuse piire kompama, sest vaikesed fruktoosiko-
gused ei pruugi kaebusi tekitada. Enamus inimesi véivad hiljem
vabalt tarvitada 20-25 grammi fruktoosi paevas, keskmiselt
tarbitakse aga, nagu juba 6eldud, umbes kaks korda rohkem.
Peale soolestikule antud kahenddalast puhkust alustage taas
fruktoosi sisaldavate toiduainete tarvitamist, tostes aeglaselt
nende koguseid ning jalgides seejuures oma enesetunnet.

Esimesed kaks nadalat

Kahenddalasel puhkuseperioodil tuleks fruktoosirikkaid toidu-
aineid valtida niipalju kui véimalik. Kuna ka tavaline lauasuh-

kur (sahharoos) sisaldab glikoosi kdrval 50% fruktoosi, tuleks
selle tarbimisest hoiduda. Samamoodi peaks valtima mett ja
agaavisiirupit, mis sisaldavad rohkesti fruktoosi, ning kaiki nende
suhkrutega magustatud toiduaineid.

Kui keedate kartulit, siis lakse kooritud ja tikeldatud kartulitel
enne keetmist 24 tundi vees seista, see eemaldab enamuse
kartulis sisalduvast fruktoosist. Eelistage esimesel kahel nadalal
vdhese fruktoosisisaldusega kdogivilju. Paevane fruktoosikogus
ei tohiks Uletada Uhte grammi (jalgi artiklis toodud tabeleid
fruktoosisisalduse kohta).

Kuidas edasi?

Parast kahte nddalat fruktoosivaest toitumist on soolestik end
tavaliselt piisavalt kogunud ja siis vib fruktoosikoguseid aegla-
selt suurendama hakata ning endale sobiv piir leida. lImselt ole-
te kdige rohkem puudust tundnud puuviljadest. Seega voitegi
alustuseks lisada menusse vaikeses koguses (100-150 grammi
paevas) vahese fruktoosisisaldusega puuvilju. Nii saate pdevas
umbes 5 grammi fruktoosi. Tabelites on toodud puuviljade jm
toiduainete keskmised fruktoosisisaldused, sordist ja kasvutin-
gimustest soltuvalt voib fruktoosisisaldus varieeruda. Naiteks
sisaldab magus 6un rohkem fruktoosi kui hapu jne.

Kui selline toitumine mitme pdeva jooksul kaebusi ei pohjusta,
siis voib vahehaaval lisada ka teisi, suurema fruktoosisisalduse-
ga puuvilju. Ka kartuleid voib ntitd taas keeta ilma eelnevalt
leotamata.

Kui vaikesed fruktoosikogused kaebusi ei tekita, siis voib rafinee-
ritud teraviljatoodete asemel hakata taas mendtsse votma ka
taisteratooteid - valge riisi asemel taisterariisi jne. 100 grammis
rafineeritud jahust leivas on ca 0,5 grammi fruktoosi, samas
koguses taisteraleivas aga topelt ehk ca 1 gramm. Vaga fruktoo-
sirikkad on nisuidud (7,5 gr/100 g).



NGud voib mendusse lisada ka suurema fruktoosisisaldusega
koogiviljasorte. Enamus kodgivilju sisaldab 1-3g fruktoosi 100g
kohta. Ettevaatlik tasub ka edaspidi olla toiduainetega, mis
sisaldavad nn peidetud fruktoosi ja mis niikuinii ei ole eriti suure
toitevadartusega, nagu naiteks ketsup. Poes kdies lugege paken-
ditelt alati koostisainete nimekirju. Kui toode sisaldab suhkrut,
siis tahendab see, et pool sellest on fruktoos.
Fruktoosivabad véi vahese fruktoosisisaldusega
toiduained:

Piim, hapupiim, juust, kohupiim

Munad, liha, kala, kana

V6i, kilmpressitud taimedlid

Tarklisejahu, valge rafineeritud riis ja jahu

Rafineeritud jahust tooted (ilma suhkrutal)

Maitsetaimed ja virtsid

Vesi, oakohv, tee (mitte puuviljateed!)

Viinamarjasuhkur ehk gltikoos

Vahese fruktoosisisaldusega kodgiviljad (sisaldus 100g kohta
maksimaalselt 0,8 g)
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Viinamarjad 799
Kibuvits 81g
Banaan 8,649
Pirn 98¢g
Kuivatatud viigimari, ploom, 24-26 g
aprikoos

Rosinad 32
Kuivatatud éunad 38g

Ettevaatust - peidetud fruktoos! (sisaldus 100g kohta)

Maiustused 30959
Lauasuhkur ca50g
Sokolaad 20-30 g
Diabeetikute moosid, 25-50¢g
pahklikreemid

Jaatis ca’/bg
KetSup cal2g
Tomatipasta cab5g
Valmis salatikastmed, ca24g
grillkastmed

Poesdilt cazbg
Marineeritud tooted, sinep, ca03-04g

puuviljadadikas

Spinat, aedsalat, endiivia 02g
Kartulid, Sampinjonid 03g
Rabarber 059
Peasalat, rohelised herned 069
Taliredis, rdigas 079
Redis 08¢

Suhteliselt vahese fruktoosisisaldusega puuviljad ja marjad
(sisaldus 100g kohta maksimaalselt 3,59)

Avokaado 0259
Sidrun 169
Vaarikad, punased séstrad 25269
Maasikad 284
Johvikad, pohlad 309
Példmarjad 324
Valged sostrad 339
Mustad séstrad 344
Mustikad 359

Keskmise ja korge fruktoosisisaldusega puuviljad (sisaldus
1009 kohta)

Greip, tikker, ebakidoonia 36-3,79
Apelsin, aprikoos 43¢
Hapud kirsid 459
Kiivi 4749
Virsik, mandariin 499
Ploom 519
Suhkrumelon, magusad kirsid 6,1-6,29
Ananass, kollased ploomid 64-669
Mango 719
Oun 759

Lopetuseks veel méned kasulikud ndpunaited.

Méned puuviljasordid sisaldavad lisaks fruktoosile ka
glukoosi. Glikoos kiirendab fruktoosi lagundamist
organismis, nii et sageli talutakse selliseid puuvilju (naiteks
banaan ja viinamarjad) paris hasti. Pirnid ja ploomid, nagu
juba 6eldud, sisaldavad lisaks fruktoosile ka palju sorbitooli
ja mojuvad seepdrast pigem lahtistavalt. Tavaliselt talutakse
aga mistahes naturaalseid puuvilju paremini kui toostuslikult
valmistatud tooteid, mis sisaldavad fruktoosi ja/voi
sorbitooli.

Kui kaebused vahese fruktoosisisaldusega dieedil
olles ei kao, siis voib olla lisaks tegemist ka mone
teise talumatusega. Naiteks 80% laktoosi- ehk
piimasuhkrutalumatusega inimestest kannatavad ka
fruktoosi mittetaieliku imendumise all?
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Puuviljatoitluse tervislikkusest

Sandra Leeben, toitumisndustaja

Puuviljatoitlus on toortoitluse tks ala-
liikidest ning puuviljatoitlaseks nimeta-
takse inimest, kelle toidulaud koosneb
vahemalt 75% ulatuses puuviljadest'.
Range puuviljatoitlase menu koos-
neb ainult puuviljadest ja marjadest
(sh avokaado), vdhemranged lisavad
juurde pahkleid-seemneid ning paljude
toiduvalikus on ka vahesel hulgal
koogivilju. Tihti eelistatakse kdogivilju,
mis bioloogilises mdistes on tegelikult
puuviljad - nt tomat, paprika ja kurk.
Menudst on jaetud valja koik loomsed
tooted, kaun- ja teraviljad, Gldjuhul ka
valge suhkur ning teised toddeldud ja
Ule 46 kraadi kuumutatud toiduained.

Puuviljatoitlus minevikus ja
tanapaeval

Paljud puuviljatoitlased vdidavad, et
puuviljadel baseeruv dieet on inimese-
le loomulik ja omane ning et me saame
nendest katte koik vajalikud toitained
diges vahekorras. Need véited on toe-
sed vaid osaliselt. Uldjuhul annab ma-
gus maitse meile marku, et toiduaine ei
ole murgine, ning magusad puuviljad
on meile ahvatlevad energiaallikad.
Teisalt aga ei ole tdestusi, et meie
eelkdijad oleksid ainult puuviljadest
toitunud. See ei ole Uldjuhul omane ka

hoéimudele, kes tanapdeval tsivilisatsi-
oonist eraldatuna looduslikus keskkon-
nas elavad. Ning ulatuslik toortoitlaste
uurimus Giessen Raw Food Study nai-
tas, et 31% toortoitlastest on kroonilises
energiapuuduses?. Kui toortoitlane (sh
puuviljatoitlane) sooviks looduses ellu
jaada, siis peaks ta vdga suure osa oma
ajast tegelema vaid s6dmise ja s66gi
kogumisega. Sama uuring naitas ka,

et kuigi toortoitlus voib aidata naiteks
korget vererdhku ning LDL koleste-
rooli ja triglUtseriidide taset langetada,
jadb pooltel toortoitlastest naistel dra
menstruatsioon, mis véhendab kogu
populatsioonijarglaste saamise voi-
malust. Ning kui troopilistes piirkonda-
des on puuvilju saada aastaringselt, siis
kilmematel aladel ei saaks inimesed
ilma toidupoodideta ellu jadda, kui nad
pudaksid toituda vaid puuviljadest.

Tsivilisatsioon on puu- véi toortoitlaste
elu lihtsaks teinud. Vaatamata aasta-
ajale on puu- ja koogiviljad holpsasti
kdttesaadavad, samuti on tanapaeval
paljud puuviljad aretatud energia- ja
sUsivesikuterikkamaks kui looduslikud
sordid. Inimeste kdsutuses on blende-
rid, mis aitavad puuviljadest naiteks
smuutisid valmistada. Kdogikombainid
ja kuivatid véimaldavad toortoidule
uusi ja huvitavamaid vorme anda, pak-
kudes vaheldust.

Puuviljade koostis ja veresuhkur

Puuviljad koosnevad peamiselt sU-
sivesikutest, neis on vahe valku ning
peaaegu olematu kogus rasva. Erandiks
on rasvarikas avokaado. Vaatamata
stsivesikuterohkele dieedile ei ole

aga puuviljatoitlaste hulgas massiliselt
diabeetikuid. Seda on voimalik mitmeti
seletada.

Puuviljad on rikkalikud kiudaineteal-
likad. Mida rohkem on toidus kiud-
aineid, seda aeglasemalt veresuhkru
tase téuseb, aidates nii dra hoida suuri
veresuhkru koikumisi.

Puuviljad sisaldavad fruktoosi. Kui
glukoos jouab otse verre ning hakkab
kohe veresuhkru taset tdstma, siis fruk-
toosi peab maks kdigepealt todtlema
hakkama. See protsess votab aega ning
fruktoosist Umbertdotlemise kdigus
saadud glUkoos vabaneb vereringesse
aeglasemalt.

Puuviljatoitlased ei s60 teisi korge
gltkeemilise koormusega toiduaineid
nagu valge suhkur ja jahu. 100g suh-
krut sisaldab umbes 11 korda rohkem
sahharoosi kui nditeks 100g mangot,
100 grammis valges nisujahus aga on
ligikaudu 13 korda rohkem glikoosi kui
samas koguses banaanis.

Tervetel inimestel ei pruugi probleeme
tekkida. Tervel inimesel, kelle pank-
reas ja maks téotavad korralikult, véib
veresuhkur pusida normis ka peale
suure koguse puuviljade soomist. Iseasi
on muidugi see, kui kaua inimene
vaga susivesikuterohke dieediga terve
pusib — nende maks ja pankreas on
suure koormuse all. Samas ei péhjusta
teist tUlpi diabeeti ainulksi liigsed
sUsivesikud, see on suuresti seotud ka
geneetika ning rasvadega liialdamise ja
rasvumisega.

Probleemide véljakujunemine véib
votta aastaid. Kui nooruses voib keha
suure fruktoosi ja sisivesikute hulga
ning rohke insuliinitootmisega hakka-
ma saada, siis aastate jooksul voib see
kurnavaks muutuda.

Puuviljatoitluse positiivsed ja
negatiivsed kiiljed

Puuviljatoitlaste dieet on vitamiinide-
ja mineraalaineterikas, eriti neil, kelle
toidulauda rikastavad ka kodogiviljad.



Puuviljatoitlastele ei ole probleemiks
lilaldamine valgu ja rasvaga, mis on nii
iseloomulik keskmisele tdnapaeva ini-
mesele. Kuigi puuviljatoitlased séévad
regulaarselt suuri portsjoneid, sageli ka
soovituslikku kaloraaZi Uletades, jadvad
nad enamasti saledaks, kuna toortoi-
dust ei omastata energiat nii kergesti
kui téodeldud toidust.

Puuviljatoitlusele minnes kogevad
paljud, et nende nahk ja juuksed
muutuvad tervemaks ning motlemine
selgineb. Uhelt poolt on see seo-

tud puuviljades sisalduvate kasulike
toitainetega, teisalt aga voib tegemist
olla talumatust tekitavate toiduainete
valtimisega. Kdige sagedamini esineb
piima- ja nisutalumatust, neid toiduai-
neid aga puuviljatoitlane valdib.

Puuviljatoitlaste menUuUs pole aga piisa-
valt rasva ning paigast dra on erine-
vate rasvhapete tasakaal. lIma piisava
koguse rasvata ei imendu rasvlahus-
tuvad vitamiinid A, D, E ja K. Rangetel
puuviljatoitlastel esineb rasvapuuduse
tottu libiido langust, sperma hulga
vahenemist ning teisi hormonaalprob-
leeme, millele annab hoogu tsingi
alatarbimine ning kiudainete Uletar-
bimine (takistab mineraalide imendu-
mist). Vajaka jaéb ka asendamatutest
omega-3 rasvhapetest - peamised
rasvaallikad vahemrangete puuviljatoit-
laste menUds on pahklid ja seemned,
kus leidub aga valdavalt omega-6
rasvhappeid. Isegi kui puuviljatoitlased
tarvitavad omega-3 rasvhapete poolest
rikkaid seemneid nagu kanepi-, chia- ja
linaseemned, nditavad uuringud, et
nendest allikatest organismile vajalike
kérgemate rasvhapete EPA ja DHA
moodustamine on vdga vahene. EPA-t
ja DHA-d saab kdige paremini siiski
kalast. Puuviljatoitlaste mentds on ka
liiga vahe kolesterooli. Erinevalt levinud
arusaamast on kolesterool tegelikult
vajalik, ilma selleta ei toimi meie rakud
ning ei toodeta ka suguhormoone.
Kestvalt madal kolesteroolitase tekitab
probleeme steroidhormoonide,
sapphapete ja membraanvalkude t66-
ga’. Samuti stinteesitakse kolesteroo-
list paikese toimel nahas D-vitamiini.
Taimetoitlane, kes ei tarbi kolesterooli
sisaldavaid toiduaineid, peab koleste-
rooli oma kehas ise siinteesima. See on
aga organismile lisakoormus.

Kuigi valguga liialdamine ei ole tervislik,
on seda haddasti tarvis, puuviljatoitlase
mendds on aga valku erakordselt

vdhe. Valgust saadud aminohapetest
moodustatakse keha olulisi struktuure
- lihaseid ja k&oluseid, samuti ensiu-
me, hormoone ja geene. Kui ménin-
gaid aminohappeid suudab keha
teistest aminohapetest ise toota, siis
asendamatuid aminohappeid saame
vaid toidust. Puu- ja ka kéodgiviljades
leidub asendamatuid aminohappeid
vahe, seetdttu tuleks niisugust toitu
sUda vaga palju - puuvilju rohkem kui
5kg, kdogivilju aga Ule 3kg paevas.
Vérdluseks - pdevase asendamatute
aminohapete vajaduse katab umbes
300g kaunvilju véi 100g liha.

Puuviljatoitlaste menitd on védga sUsi-
vesikuterikkad ning kérge glukeemilise
koormusega. Tervetel inimestel voib
veresuhkur kull normis ptsida, kuid
diabeetikutele on puuviljadieet Uldiselt
sobimatu. See ei tdhenda, et nad ei
tohiks Gldse puuvilju stta, kuid véltima
peab suurte koguste s6Omist ning tar-
bima puuvilju koos valgu véi rasvaga,
et veresuhkru tdusu aeglustada. Lisaks
pankrease ja maksa Ulekoormamisele
soodustab liigne stsivesikute tarbimine
kandida vohamist, kuna suhkur on talle
toiduks. Kandida elab normaalselt meie
suus ja soolestikus, madala maohappe-
suse korral aga ka maos. Puuviljatoitlas-
te men(iU on valguvaene, mistottu on
nende mao happesus madalam. See
voimaldab kandidal makku elama ko-
lida ning seal vohama hakata, toitudes
s66dud puuviljade suhkrust.

Puuviljades leidub fruktoosi, mille s66-
mine ei leevenda néljatunnet ning voib
viia 6gimishoogudeni. Uuringud on ka
ndidanud, et juba 60g fruktoosi tarbimi-
sel tduseb vererdhk margatavalt. Kui
paevasest energiavajadusest kaetakse
25% fruktoosiga (2000 kilokalorilise
energiavajaduse juures téhendab see
135¢g fruktoosi), ilmnevad juba tésised
terviseprobleemid*. Puuviljatoitlased
saavad paevas Ule 100g fruktoosi.
Samas ei ole fruktoosi pikaajalist moju
inimorganismile veel piisavalt uuritud.

Kuigi puuviljad sisaldavad mitmeid vita-
miine ja mineraalaineid, on puuviljatoit-
laste menuddes liiga vahe naatriumit,
seleeni, tsinki, D-vitamiini ja B, -vita-
miini. Sageli esineb neil ka kaltsiumi-,
A-vitamiini ja joodipuudust, harvem

B,-, B,- ja B,-vitamiinide puudust. Mida
vahem tarbitakse lisaks kdogivilju, seda
rohkem esineb toitainetepuudust.

Naatriumipuudus on muidu harvaesi-
nev, kuid absoluutse puuviljatoitluse
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harrastajatel on tegemist taiesti reaalse
probleemiga. D-vitamiini puudus on
samuti vaga levinud, eriti pdhjamaa-
des, ning see ei ole otseselt seotud
puuviljatoitlusega. Kill aga peab
markima, et taimetoitlased D-vitamiini
oma toidust ei saa, seda leidub vaid
loomsetes toitudes. Palju on juhtumeid,
mil kroonilise B, -vitamiini defitsiidi
tagajarjel on vélja kujunenud tdsised
tervisehaired. Taimetoit ju B, -vitamii-
ni ei sisalda®. Uuringud nditavad ka
seda, et tanu B, -vitamiini puudusele
on toortoitlastel homotsusteiinitase
koérgenenud ja HDL kolesterooli tase
langenud, mis suurendab sidame-
veresoonkonnahaiguste riski’. Ning
arvestada tuleb, et rangele taimetoitlu-
sele Uleminekul véivad vereanalddsid
B,,-vitamiini defitsiiti ndidata alles 5-6
aasta parast. Tanu 2-3 korda suure-
male kiudainete tarbimisele kaasneb
puuviljatoitlusega ka magneesiumi- ja
kaltsiumipuuduse oht®.

Toitumissoovitused puuviljatoit-
lastele

Puuviljatoitlastel, kelle menCusse
kuuluvad ka kodgiviljad, esineb vahem
toitainetepuudust. Seetdttu oleks
peamiseks soovituseks tdsta kodgivil-
jade osakaalu ning tarbida vajalikke
toidulisandeid. See aitaks vdhendada ka
fruktoosi tarbimist ning langetaks toidu
gltkeemilist koormust, vahendades sel
viisil koormust maksale ja pankreasele.
Kindlasti tuleks suurendada roheliste
lehtkoddgiviljade osakaalu, mis anna-
vad veresuhkrut téstmata paljusid
mineraale ja fUtotoitaineid. Veresuhkru
tasakaalustamiseks tuleks eelistada
varskeid puu- ja kdogivilju. Kuivatatud
puuvilju nagu datleid, rosinaid, ploome
ja aprikoose voiks tarbida harva.

Puuviljatoitlastel ei tasuks rasvu peljata,
vaid pigem valida kvaliteetsed taimsed
rasvaallikad nagu avokaado, kanepi-
seemned, chiaseemned, pahklid jms.
Omega-3 rasvhapete saamiseks tasuks
proovida ka vetikadlikapsleid. Katsed
on naidanud, et vetikadli méjutab
positiivselt nii triglitseriidide taset kui
HDL ja LDL kolesterooli omavahelist
tasakaalu'®. Vetikad aitavad katta ka
B- B~ B,-ja Bé—vitamiinide, A-vitamiini,
raua- ja tsingivajadust. Lisaks on nad
véga valgurikkad, aidates isegi vadikeses
koguses puuviljatoitlaste valgupuudust
leevendada. Valku annavad ka péhklid
ja seemned. Vaga heaks B-grupi vitamii-
nide allikaks on mitteaktiivne parm, mis
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muuhulgas sisaldab ka B, ,-vitamiini. 1
sl parmi sisaldab seda 2,2 mcg, kattes
88% paevasest vajadusest.

Ka A-vitamiini vajaduse katmiseks peak-
sid puuviljatoitlased panema suuremat
rohku kéogiviljadele ning tarbima
tSillipipart, porgandit, lehtkapsast, spi-
natit, peterselli ja brokolit. Puuviljadest
on heaks A-vitamiini allikaks aprikoosid,
mangod ja roosaka viljalihaga melonid.
D-vitamiini puuduse likvideerimiseks
tuleks eelistada 6li baasil D-vitamiinili-
sandit. Naatriumipuuduse valtimiseks
tasuks koogiviljatoitudesse lisada
natuke meresoola ning seleenipuuduse
kompenseerimiseks véiksid puuvil-
jatoitlased oma toidulauda rikastada
nisuidude ja parapdhklitega. Kaltsiumi
saamiseks aga voiks menUUsse |Ulitada
jaanikauna, lehtkapsa, mandlid ja peter-
selli.

Kui uskuda, et puuviljatoitlus on ainudi-
ge tee saleduse ja hea tervise juurde,
siis peaksid ainsad saledad ja terved

inimesed olemagi puuviljatoitlased.
See aga ei ole tosi. Toitumisndustajate
kogemuste pdhjal voib delda, et suure-
paraseid tulemusi saadakse ka Uldiseid
tervisliku toitumise juhiseid jargides.
LUhikest aega voib puuviljatoitlus olla
vagagi kasulik, kuid pikaajaliselt voib
ilmneda mitmete toitainete puudus.
Terviseprobleemide puhul (nditeks arri-
tatud soole siindroom, soolepdletikud,
kandida vohamine jm) aga voib isegi
|Uhiajaline puuviljatoitlus kasu asemel
kahju tuua.

Kasutatud kirjandus:

1. Billings, Tom. "Types of Raw Food Diets: A Brief
Survey!'Living and Raw foods. N.p.. Web. 12 Okt
2013.

2.Wrangham, Richard. Catching Fire: How Coo-
king Made Us Human. New York: Perseus Books
Group, 2000. Lk. 18.

3.Vihalemm, Tiiu. "Kolesterool - kas asendamatu
molekul voi kurja juur?”Toitumisteraapia. 4 Sep
2012:9-10.

4. Brown, CM,, AG. Dulloo, et al. "Fructose inges-
tion acutely elevates blood pressure in healthy
young humans."US National Library of Medicine
National Institutes of Health . (2008):

TOITUMISTERAAPIA

5. Stanhope, K.L,, J.M. Schwarz, et al. "Consuming
fructose-sweetened, not glucose-sweetened,
beverages increases visceral adiposity and lipids
and decreases insulin sensitivity in overweight/
obese humans." University of California. (2009):

6. Norris, Jack. "Individual Cases of Deficiency!
Vegan Health.

7. Koebnick, Corinna, Ada L. Garcia, et al.
"Long-Term Consumption of a Raw Food Diet Is
Associated with Favorable Serum LDL Cholesterol
and Triglycerides but Also with Elevated Plasma
Homocysteine and Low Serum HDL Cholesterol
in Humans!" American Society for Nutritional
Sciences. 135.10 (2005): 2372-2378.

8. Kelsay, J.L, KM. Behall, and E.S. Prather. "Effect
of fiber from fruits and vegetables on meta-
bolic responses of human subjects, II. Calcium,
magnesium, iron, and silicon balances” American
Society for Clinical Nutrition. (1979)

9. Conquer, J.A, BJ. Holub, et al. "Supplementa-
tion with an algae source of docosahexaenoic
acid increases (n-3) fatty acid status and alters
selected risk factors for heart disease in vegeta-
rian subjects.” Journal of Nutrition. 126. (1996):
3032-3039.

10. Bernstein, Adam M., Eric L. Ding, et al. "A
Meta-Analysis Shows That Docosahexaenoic Acid
from Algal Oil Reduces Serum Triglycerides and
Increases HDL-Cholesterol and LDL-Cholesterol in
Persons without Coronary Heart Disease” Journal
of Nutrition. (2011)

&

L (s

Avena +)




MEIE AUTORID:

Annely Soots. Arst (TRU 1982), psiihholoog (TU 1992), toitumisterapeut (Tervisekool 2009). Oppinud 2 aastat ka
TU sotsiaaltéd magistrantuuris ning juhtinud mitmeid sotsiaal- ja tervishoiualaseid projekte. Pereddede ja kodu-
odede koolitaja aastatel 1993 — 2012. Annely Sootsi Koolituse Tervisekooli direktor ja dppejoud, toitumisterapeuti-
de ja -ndustajate koolituse algataja Eestis. Votab vastu ka toitumisterapeudina, edendab toitumisndustamise ja
-teraapia eriala Eesti Toitumisteraapia Assotsiatsiooni ETTA kaudu. (www.tervisekool.ee)

Ann Vinnal. Lopetanud magistrioppe Tallinna Tehnikatlikoolis (1986), dppinud apteekriks Tallinna Tervishoiukérg-
koolis (2001) ning seejdrel tootanud aastaid apteeker-ndustajana Tallinna Keldrimae Apteegis. 2013. aastal [6petas
Tervisekooli toitumisndustamise erialal ning praegu tegutsebki toitumisndustajana. Eriti sidameldhedane on las-
te, lastega perede ning lasteasutuste néustamine. Kontaktandmed: 58097266, annvinnal@gmail.com, koduleht
www.tervisjatoit.ee

Sandra Leeben on I6petanud Tallinna Ulikoolis suhtekorralduse eriala ja Tervisekoolis toitumisnéustaja Gppe, on
elanud ja 6ppinud Jaapanis. Viib abi tervisliku toitumise téotubasid, toidukoolitusi jm projekte. Tegutseb toitumis-
noéustajana osatihingus Mojo Makers, mis pakub nii toitumisalaseid kui personaaltreeningutega seotud teenuseid.
Eestikeelne koduleht: mojomakers.blogspot.com ja Facebook: www.facebook.com/MakeMyMojo,
sandra_leeben@hotmail.com, 5156234.

Janika Koch-Mae on tegutsenud riihmatreenerina 8 aastat ja personaaltreenerina 2 aastat. Hariduselt klassiope-
taja ja pohikooli ajaloo 6petaja, kuid leidis juba dppides, et suureks huviks ja kireks on hoopis tervisesport, tervis-
likud eluviisid ja toitumine, ning seetdttu asus éppima Tervisekoolis toitumisndustamist. Praeguseks on toitumis-
noustaja 6ppe l6petanud. Kontaktandmed: janika@sparta.ee, telefon 5223046.

Kristiina Singer. MA (Salzburgi Ulikooli ja Tartu Ulikooli meediauuringute magistrikraad), toitumisnoustaja (Anne-
ly Sootsi Tervisekool), jatkab kliinilise toitumismeditsiini magistriépinguid Donau Krems Ulikoolis Austrias. Votab
vastu toitumisnéustajana Tartu Linna Polikliinikus, viib 1dbi tervisliku toitumise toétubasid. Online fototoidupéevi-
ku Nootri.com /http://nootri.com/ looja. www.toidugaterveks.ee, kristiina.singer@gmail.com

Siret Saarsalu on omandanud magistrikraadi keemias (TU 2008) ning lisaks l6petanud kliinilise toitumismeditsiini
magistrantuuri Hohenheimi Ulikoolis Saksamaal (2012). Vahetusaasta raames taiendas oma toitumisalaseid tead-
misi ka Sveitsi (likoolis ETH Ziirich (2011/2012). Hetkel t66tab osatihingu Nutrilligent (www.nutrilligent.ee) toitu-
misterapeudina, tegeleb aktiivselt harrastus- ja tippsportlaste toitumisnéustamisega ning viib labi toitumisalaseid
koolitusi. Kontakttelefon: +372 55 574 423, e-mail: siret@nutrilligent.ee

Tiiu Vihalemm. Biokeemik, TU emeriitdotsent, toitumisteadlane. Opetanud TU Arstiteaduskonnas orgaanilist
keemiat ja biokeemiat, lugenud erinevaid valikkursusi toitumisest, kirjutanud 6pikuid ja dppevahendeid ning
raamatuid laiemale lugejaskonnale. Lisaks artiklite avaldamisele ajakirjas ,Toitumisteraapia” on ka selle ajakirja ret-
sensent.

Silvia Soots I6petas 2012. a. Tartu Miina Harma Giimnaasiumi, ppis 1,5 aastat TU majandusteaduskonnas.
Praegu 6pib Tervisekoolis toitumisndustajaks, [6petab kooli 2014. a. kevadel. Tootab ajakirja Toitumisteraapia uue
kodulehe www.toitumisteraapia.ee haldajana. Kontaktandmed: silviasoots@hot.ee.

Ajakirja ,Toitumisteraapia” uus koduleht

www.toitumisteraapia.ee
valmib 2014. aasta alguses

-Voimalik tellida ka Uiksikuid artikleid
- Maksmise voimalus kodulehel

31

- Ajakirja vanemad numbrid pdf-failina véi paberkandjal




Ajakirja valjaandja
TERVISEKOOL
www.tervisekool.ee

Toitumisnoustaja Ope Tartus ja
Tallinnas

Toitumisterapeudi 6pe
Klassikaline massaaz
Yumeiho massaaz

Ajakirja ,Toitumisteraapia” koduleht
www.toitumisteraapia.ee

s
o=




