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Material edukacyjny dla pacjentow

Dieta i zalecenia dla 0os6b z zaburzeniami
odzywiania

Dlaczego odpowiednia dieta jest wazna?

Zaburzenia odzywiania, takie jak anoreksja czy bulimia, prowadza do:

v niedoboréw energetycznych i makrosktadnikow
v niedoboréw witamin i mineratow
v zaburzen pracy serca i uktadu pokarmowego

v pogorszenia funkcji poznawczych i nastroju

Odpowiednie zywienie wspiera proces leczenia i stabilizacje stanu zdrowia.

Zasady ogdlne
1. Indywidualne planowanie diety

» dieta ustalana indywidualnie przez dietetyka klinicznego
* uwzglednia stan odzywienia, mase ciata, preferencje i tolerancje pokarmowa
* celem jest stopniowe zwiekszanie podazy kalorii, bez wywolywania leku

2. Energia i makroskladniki

* Energia: dostosowana do potrzeb i stopniowo zwiekszana — najczesciej 30—40 kcal/kg/dobe u oséb
niedozywionych

» Biatko: 1,2-1,5 g/kg/dobe — chude mieso, dréb, ryby, nabiat, rosliny straczkowe

» Weglowodany: produkty zbozowe pelnoziarniste, owoce, warzywa

* Thuszcze: 25-30% energii, w tym tluszcze roslinne (oliwa, olej rzepakowy), orzechy, awokado

Cel: odbudowa masy ciala, poprawa masy miesniowej i rownowagi energetyczne;j.



3. Rozklad positkéw

» Male, czeste positki: 5-6 dziennie, aby zmniejszy¢ dyskomfort i ryzyko napadéw objadania
« Stale pory positkéw — pomagajq w regulacji apetytu i rytmu dnia
» unikanie restrykcji — planowanie przekasek i positkdw kontrolowanych

4. Spozycie plynéw

* 1,5-2 1 wody dziennie, w tym herbaty ziotowe i napoje naturalne

« unikanie nadmiaru napojéw stodzonych i gazowanych

* plyny spozywane rownomiernie, nie podczas intensywnych positkow, aby zmniejszy¢ poczucie
sytosci

5. Suplementacja i skladniki odzywcze

 w przypadku niedobor6w witamin i mineraléw — suplementacja pod kontrola lekarza
* szczegoblnie wazne: zelazo, wapn, witamina D, kwasy tluszczowe omega-3
* dieta bogata w blonnik z warzyw i owocow w celu poprawy perystaltyki jelit

6. Styl Zycia wspomagajacy leczenie
v regularna, dostosowana aktywnos¢ fizyczna

v wsparcie psychologiczne lub psychiatryczne

v monitorowanie masy ciata i objawéw klinicznych

v wspotpraca z zespotem medycznym i dietetykiem

7. Specjalne wskazdwki dla oséb z bulimig

* staraj sie jeS¢ w spokojnym, regularnym rytmie
» unikaj restrykcyjnych diet i szybkich positkdw po epizodach objadania
* rozwaz wsparcie psychoterapeutyczne (terapia poznawczo-behawioralna)
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Najwazniejsze zasady w skrdcie
v planuj diete indywidualnie i stopniowo zwiekszaj kaloryczno$¢
v jedz 5-6 matych positkéw dziennie w statych porach

v stosuj zrownowazone zrodta biatka, weglowodanéw i thuszczow

v pij ptyny regularnie, ale nie w nadmiarze przy positkach



v wspotpracuj z lekarzem, dietetykiem i psychologiem
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