          Диеты и их последствия.

ИСТОРИЯ ДИЕТ: Первое упоминание о диетологии относится ко времени греческого врача Гиппократа. В Древней Греции диеты применялись по принципу «еда как лекарство», а не в целях похудения. Современный диет-бум начал зарождаться только в XIX веке. И только в XXI веке пришли к выводу, что для поддержания нормального веса диета и комплекс физических упражнений должны быть гармоничными, а не требовать сверх усилий.

О самой первой диете упоминается в 1087 году. Король Англии Вильгельм Завоеватель настолько прибавил в весе, что уже не в состоянии был взобраться на собственную лошадь. Так как он был, то для уменьшения веса прибег к так называемой «жидкой диете» - большим количеством алкоголя.

В 1830г. Сильвестр  Грэм, пресвитерианский священник, предложил диету для искоренения грехов: обжорства, сексуальных желаний. Приверженцы рекомендации Грэма сократили свой рацион, заявляя, что прекрасно себя чувствуют, хотя на вид были бледные и вялые. 
В 1878г. умер Вильям Бантинг, автор труда «Письмо о тучности». В этой работе содержались предупреждения о вреде продуктов с большим количеством сахара и крахмала. Бантинг успешно сбросил 20кг, чем доказал, что картофель и макароны в организме превращаются в жир.

   1879год. Выпускник университета Джона Гопкинса (США) изобретает сахарин, это служит толчком к основанию знаменитой «Monsanto» мега – корпорации по пищевым биотехнологиям. 

В 1890-е годы химик Вильбур Этуотер выяснил, что пища состоит из питательных компонентов: белков, жиров, углеводов. Также он измерил их калорийную ценность.

В 1894г. в оборот вошли препараты для похудения, полученные из щитовидных желез животных. 

1896г.: увеличение веса стало проблемой для человечества настолько, что появляется первая реклама продукции для похудения, в состав которых входили слабительные вещества, мышьяк, стрихнин, сода и английская соль.

В 1900-е годы начинается развитие идей «правильного питания». Аптон Синклер начинает пропагандировать постное питание как универсальное средство лечения истощения и ожирения. Гервард Харрингтон открывает «сыроядение». Гораций Флетчер «проповедует» тщательное пережевывание пищи.

В 1917 году доктор Лулу Хант Петерс публикует работу «Диеты и здоровье с разгадкой калорий»- первую книгу, про соблюдение нужного количества калорий в рацион для уменьшения веса. 
После Первой мировой войны: 
Замечено, что тучные мужчины, работающие на фабрикахпо выпуску боеприпасов с химическим веществом, именуемым динитрофенолом, стремительно теряют вес. Медики берут сей факт на вооружение, и начинают прописывать это волшебное вещество для лечения ожирения. Динитрофенол также используют в сельском хозяйстве как инсектицид и гербицид, но желающих худеть это не смущало. Сбрасывание веса происходит за счет того, что динитрофенол сильно ускоряет метаболизм. К 1935 году динитрофенол успевают применять более 10000 человек. А к 1938 году динитрофенолом прекращают пользоваться. 

1920-е 1950-е годы:

Повсеместный подсчет калорий постепенно затихает.

В 1921 году Американская Медицинская Ассоциация рекомендует ламинарию и фикус как средства, способствующие похудению.

В 1940 году врач Альфред Пеннингтон приходит к выводу: чтобы похудеть надо есть жиры, чтобы отвлечь организм, который в это время будет перерабатывать углеводы, а жиры не будут участвовать в энергическом обмене.

1943 год: Мармен Вайт в своей книге «Диеты без отчаяния» предлагает использовать не перевариваемое человеческим организмом минеральное масло вместо оливкового и других растительных масел. Однако минеральное масло, уже хорошо известное и продаваемое в аптеках в качестве слабительного, вызывает газа, вздутие живота, диарею и другие желудочно-кишечные расстройства. 

1944 год: В американской армии проводят изучение действия полуголодных диет, на гражданах, отказавшихся от военной службы по политическим или религиозно-этическим убеждениям. Результаты таковы: большинство участников этих экспериментов становятся больными.

В 1951 году Тилли Люис запускает в продажу сладости на сахарине вместо сахара. 

В 1952 году газета «Newsweek» публикует статью «Тучная личность», посвященную психологическим причинам ожирения: от тоски, неустроенной жизни. 

В 1957 году медицина начинает использовать человеческий гормон роста – хорионический гонадотропин – для лечения синдрома Фрелиха, расстройства функции гипоталамуса, приводящего к повышенному весу. Способ пользуется успехом, но только для лечения мальчиков, так как у женщин это заболевание не встречается.

В конце 1950-х годов в Америке лишний жир был признан аморальным. Журнал «New York Times» писал, что 90% случаев ожирения вызвано «психологическими проблемами».

В 1961 году появляется первый              диетического питания – Джек Лалан. Он делает популярными физические упражнения для похудения, а также диетические напитки, витамины, белковые сладости. В это же время доктор Герман Толлер публикует книгу «Не считайте калорий» о низко углеводной диете с высоким содержанием жира и белков. 
1963 год: Джин Нидетч создаёт общество «Следящее за весом». 

В 1965 году разворачивается компания по похудению. Открывается «Диетический семинар», ассоциация «Зачем Нам Вес?», «Институт по потере веса», «Диетический центр».

В 1972 году в ряде лекарственных препаратов для похудения обнаруживают наркотические вещества фенил-пропаноламин. Американское управление по Пищевым продуктам и лекарствам проводит расследование, но никаких мер не принимается. 

1976 год: Роберт Линн разрабатывает жидкую белковидную пищевидную добавку для снижения веса и называет её «Prolinn». При использовании этой жидкой формулы 58 человек умирают от сердечных приступов.

В 1980 году в США выпущено более 100 новых книг, посвященных «авторским» диетам, каждая из которых обещала быстрое снижение веса при неукоснительном выполнении рекомендаций.  

1981 год: появилась кембриджская диета, основанная на низкой калорийности пищи и употреблении пищевых добавок, которые запрещают рассылать по почте. 

В 1981 году в продажу поступил химический подсластитель аспартам.

1987 год: на рынок вновь возвращается динитрофенол. 

В 1992 году в Вашингтоне была проведена конференция на тему: «Почему американцы всё более сидят на диетах и при этом стремительно набирают вес».

В 1993 году появляются антицеллюлитные кремы, содержащие противоастматическое средство – аминофиллин.

В 1994 году стали популярными пищевые добавки из растений с высоким содержанием эфедрина.

Еще в этом году, ученые обнаружили у мышей гормональное вещество лептин, которое регулирует жировой обмен. Позднее опыты были проведены на людях, но эффекта от этого не последовало.

В конце 1990-х годов стали популярными хирургические методы борьбы с лишним весом, такие, как уменьшение желудка и удаление части кишечника. Побочные эффекты этих методов: метеоризм, диврея, кожные раздражения, снижение иммунитета, дефицит усвоения питательных компонентов.
Чтобы организм нормально функционировал, мы должны правильно питаться. Для этого надо уметь составлять свой пищевой рацион. Зная пищевую ценность продуктов, а также нормы их расхода на одну порцию в граммах можно составить правильный рацион. Попробуем сами рассчитать калорийность полдника, зная, что на завтрак должно приходиться 25%, на обед 50%, на ужин 10% энергообеспечения. Энергозатраты подростка составляют 3500 ккал в сутки.

1.Находим % энергосодержания полдника: 100% - (25% + 50% + 10%) = 15%

2. Находим количество энергии (1 ккал) для полдника:

                100% - 500 ккал

                15% - Х ккал
                Х = 15% Х 3500 ккал: 100% = 525 ккал.

                                                                         Раскладка для полдника:
	Продукты
	Количество, г
	Энерг. Ценность, ккал

	Хлеб
	100
	220

	Масло
	10
	661

	Сыр
	15
	57

	Молоко
	100
	61

	Сахар
	20
	749

	Кефир
	100
	30

	Печенье
	40
	1667

	Булочки
	60
	135


Используя полученный результат и пользуясь таблицей, составим рацион полдника.

1. Хлеб – 126,5 г (285,9 ккал)

2. Сыр – 15 г (15 ккал)

3. Масло – 10 г (66,1 ккал)

4. Молоко – 200 г (16 ккал)

           Итого: 525 ккал

Как видно из расчета, питание должно быть нормировано. Норма питания восполняет энергетические нужды организма, его рост, обеспечивает работоспособность человека и его сопротивляемость инфекционным заболеваниям. 

Но ни один продукт полностью не может полностью удовлетворить потребность организма во всех необходимых ему веществах, поэтому питаться нужно разнообразно, регулярно, но и не переедать.

Ещё И.П.Павлов говорил: «Если чрезмерное увлечение едой есть животность, то высокомерное невнимание к еде есть не благоразумие…». Справедливо и утверждение Сократа: «Нужно есть для того, чтобы жить, а не жить для того, чтобы есть».

К основным принципам рационального питания можно отнести следующее: 

1. Количество энергии, поступающей с пищей, должна соответствовать энергозатратам организма.

2. Пища должна удовлетворять потребности организма в количественном и качественном составе.

3. Режим питания должен быть организован так, чтобы организм:

· получал порции энергии и питательных веществ только мере необходимости;

· успел справляться с работой по переработке пищи и выводу отходов;

· имел возможность отдохнуть.

Следовательно, для сохранения здоровья и работоспособности человека пища должна полностью восстанавливать то количество энергии, которое он затрачивает в течение суток. Меньшее количество пищи приводит к истощению, а большее количество приводит к ожирению.
Поэтому справедливо утверждение В.В.Вересаева «Человек есть то, что он ест».

Из всего сказанного следует, что необходимо питаться рационально, и мы к этому должны стремиться.       
Часто девочки, стремящиеся корректировать фигуру, придерживаются различных диет. Они жалуются, что никак не могут удержаться на низких калориях. На самом деле девочки имеют нормальный здоровый подростковый аппетит. Чувство голода, естественно, возникает при хроническом недоедании или голодании. Лучшее средство питания – это нормальное сбалансированное питание с хорошим насыщенным эффектом. И такое питание с нормальным колоражем (1500-2000 ккал в жаркую погоду и 2000-2500 в холодную, все цифры приведены для учащихся девочек) избавит от гнетущего чувства постоянного голода. 

Ещё девочки часто просят родителей, требуя раздельного питания. Они выбирают мясо из плова, рыбу из картошки или на оборот, переходят только на сыроядения с полным исключением горячих блюд. Могут отвергать яйца и сливочное масло из-за наличия в них «вредного холестерина» (который необходим для нормального роста и развития) молоку, считавшемуся когда-то традиционным подростковым напитком, предпочитают пепси, спрайт, где ноль калорий. Но и кальция, который необходим для построения костей, в пепси и спрайте тоже нет. И между тем растущим организмам куда полезнее не раздельное, а сбалансированное питание. Сыроядения для нашего климата противопоказано, особенно для учащейся молодежи, а зловредный холестерин нужен для построения клеточных мембран и синтеза половых гормонов. Недоедание – переедание - сопровождается колебаниями весового убавления, гораздо вреднее для организма, чем холестерин. Одна из мам рассказывала: дочку – подростка госпитализировали с заворотом кишок. Девочка сидела 10 дней на диете 500 ккал/день, потом не выдержала, наелась, да ещё обильно приправила огородными овощами.

Другое печальное последствие от голодания и недоедания – анорексия. Это психическое расстройство может возникнуть при соблюдении ограничительных диет и очистительных голоданий. Анорексия - это тяжелое психическое расстройство, при котором теряется контроль над собой, а во время еды срабатывает рвотный рефлекс, даже при огромном желании удержать пищу в желудке. При анорексии организм сам отвергает еду. 

Анорексия- это резкое ограничение приёма пищи в целях похудения или для профилактики набора лишнего веса. В современном обществе идеал красоты женщины с худощавой фигурой повлёк за собой рост числа заболеваний нервной анорексией. Люди с этой болезнью страдают пищевым расстройством, часто  впадают в депрессию, у них низкая самооценка, проблема со сном, навязчивые идеи. Приблизительно 95% всех случаев анорексии случается у женщин в любом возрасте, но наиболее часто это происходит у девушек 14-19 лет.     
Человек, склонный к беспокойству по поводу собственного веса, испытывающий на себе многочисленные диеты, склонен к психическим заболеваниям, депрессии, шизофрении или проблемам с памятью. По статистике, в состоянии депрессии 30% людей полнеют. Человеку подверженному депрессии, еда кажется безвкусной. Диетической депрессией, чаще всего страдают девушки, изнуряющие себя диетами. В такой ситуации мозг не получает достаточное количество полезных веществ и имеет сигналы напряженности.
В мире давно поняли: сесть на диету всё равно, что сесть на иглу…, мода на диеты не проходит, а сами диеты и их создатели давно стали индустрией, которая приносит огромные прибыли своим разработчикам и производителям. 

Появился термин: «Повышенная Диетическая Угроза», поскольку часть диет уже находится под запретом.

Слово «диета» переводится с греческого не как набор продуктов, а как образ жизни.

Пример диеты:

Завтрак

· Апельсиновый сок
· Кофе (с обезжиренным молоком)
· 3 тоста с отрубями и джем на фруктозе (2 ст. ложки)-240 ккал.
Ланч

· 3 грецких ореха-60 ккал
Полдник

· 1 чашка чая с 1ч ложкой зародышей пшеницы-40 ккал.

Варианты обеда

· Рыба, запеченная в духовке(150г)+овощное рагу(250г)-400 ккал
· Спагетти с овощами(100г спагетти, 100г овощей, 1ч ложка оливкового масла)-525 ккал
Варианты ужина

· Спаржа (с лимоном и травами)+1 печёное яблоко-200 ккал
· Овощной бульон(250г)+2 ломтика бекона(30г)-340 ккал
В современной науке свидетельствует о том, что правильное питание обеспечивает защиту от определённых хронических заболеваний, в некоторых случаях ведущих к вырождению. Правильное питание – это наиболее важный и разумный шаг к улучшению здоровья. Это потребление пищи, жизненно важной для роста и развития, оптимального функционирования тела.
За последние два десятилетия разработано огромное количество диет. Многие новейшие диетические руководства приводят в замешательство многих людей привыкших заботиться о своём здоровье. В повседневной пище должно содержаться пониженное количество жиров и повышенное - сложных углеводов. Нельзя вносить радикальных изменений в свой рацион.
Применение строгих диет, голоданий может привести к плохим последствиям – возникновению тяжёлых заболеваний. Одним из таких заболеваний является сахарный диабед. Сахарный диабед ежегодно забирает 4 млн. жизней. Две трети всех страдающих сахарным диабетом живут в развивающихся странах. Широкое распространение этого заболевания напрямую связано с образом жизни современного человека. Это заболевание вполне реально предотвратить. Необходимо для этого средства не являются не дорогостоящими, ни сколько–нибудь сложными. Речь идет об изменении образа жизни, в особенности увеличении физической активности, обеспечении нормального веса тела и правильном питании с преобладанием в рационе сложных углеродов и большого количества клетчатки. Все это достаточно эффективно на начальной стадии заболевания, либо на этапе профилактики, когда, к примеру, человек имеет отягощенную наследственность, но сам не болен.

Возможны и иные тяжкие заболевания при голодании в подростковом возрасте. Это прекращение месячных у девочек, нарушение пищеварения, кровообращения, обмена веществ, шелушение кожи, ухудшение слизистых, выпадение волос, деструкция ногтей, торможение реакции, упадок сил и мозговой активности – вплоть до дистрофии и кахексии. Также констатированы: атрофия внутренних органов, устойчивое бесплодие, быстрое развитие стеопороза, преждевременное старение и необратимое обветшание организма.

Врачи утверждают: неправильное похудение 90% оборачивается проблемами. Девушки отказываются от пищи, сделали всё возможное для того, чтобы анорексия стала бичом 21 века. При таком гастрономическом разнообразии на улице постоянно видишь последствия критических диет, ходячих скелетов, которые не испытывают никакой радости. Самое страшное в том, что общество принимает данное положение вещей, охотно смотрит на изможденных голодом моделей и истязает себя такими же новомодными диетами, на которых сидят звёзды и топ-модели. В результате, как показывает статистика, 51% женщин по всему миру страдают анорексией.
Алсу и шоколадная диета:
Даже певица Алсу боится лишнего веса и изводит себя диетами: в течении дня съесть два шоколадных батончика по 40г, пить - кофе без сахара с обезжиренным молоком.
Цифра просто угрожающая. Мало-того, что она уже перевалила за половину, так она продолжает прогрессировать, набирает обороты и постоянно заражать все новых и новых представительниц прекрасного пола.

Анорексия не возникает сама по себе, она является последствием сознательного отказа от пищи. От сознания добровольного отказа от еды анорексия становится еще страшнее, потому что человек даже не понимает , что серьезно болен. При достижении веса тела в 35кг. наступает смерть, спасти барышень уже просто не удается. Причины этому разные: организм перестает переваривать пищу, девушка во время не обращается к врачу, потеря общей массы настолько велика, что спасти затухший организм уже нет ни какой возможности. Если же девушку удается спасти она остается инвалидом, никогда не может иметь детей и питаться нормальными продуктами без слабительных лекарств. Кроме того, женское здоровье дает настолько сильный сбой, что влечет за собой неизлечимые заболевания половых органов. 
Один из случаев с итальянской моделью, потряс все общество. Девушка, изводившая себя диетой на протяжении полугода, умерла от истощения прямо на подиуме. 

Оборотной стороной анорексии считается булимия обжорство, когда человек совершенно не контролирует позывы желудка и постоянно ест. Принцесса Диана страдала булимией в последние годы жизни, поэтому старалась придерживаться фруктово - овощного питания. Часто булимия накрывает с головой тех, кто долгое время сидел на жесткой диете. После такого стресса организм требует восполнения потерянных веществ и вызывает банальное обжорство, которое также влечет за собой серьезные последствия - избыточный вес, гипертонию, ранние инсульты. Предотвратить последствия итого, и другого заболевания на ранних стадиях просто невозможно: люди прекрасно выглядят, чувствуют себя комфортно, но уже через 1-2 месяца все встает на свои места. Появляются первые признаки - отказ от пищи или наоборот, поедание всего, что есть в холодильнике. Когда ситуации достигает апогея, как правило, больных кладут в диспансер. Лечение абсолютно невозможно проводить в домашних условиях, так как здесь необходима не только помощь диетологов и врачей, следящих за общим состоянием организма, но консультации психолога. Без помощи «душевного врача» достижение положительного результата будут просто исключено.
