Dieta recomandata in gastrita si ulcer gastric

Inflamatia mucoasei gastrice — catarul (gastrita) poate fi acuta
sau cronica. Inflamatia acuta este mai frecventa la copiii mici. Cauzele
pot fi:

— medicamente (antiinflamatoare nesteroidiene — Ibupro-
fen, Naproxen; preparate cu cortizon),

— alimente (rar o cauza, mai des agraveaza inflamatia
existenta),

— alcool,

— ingestia de substante chimice (glutamat de sodiu in
alimente conservate si fast-food, potentiatori de aroma), substante
corozive,

— infectie - cel mai frecvent Helicobacter pylori, virusi,

— radioterapie, interventii chirurgicale, stres.

CARE SUNT ACUZELE IN GASTRITA?

Dureri abdominale colicative si dureri de stomac, senzatie de
presiune si plenitudine, balonare, pierderea poftei de mancare, stare de
rau, varsaturi, in cazurile mai severe, scaune gudronate (scaune ,,negre”,
sange n scaun) si varsaturi cu sadnge. Se poate observa ca simptomele
sunt mai accentuate imediat dupa masa. La bebelusi, plansul in timpul
mesei poate fi singurul semn.

Ar trebui sa consultati un medic daca copilul are scaune sau
varsaturi care se agraveaza sau boala dureaza mai mult de 4 saptamani.
Complicatii posibile: ulcer gastric, sdngerare sau perforatie gastrica,
ulcer duodenal. Pe termen lung poate creste riscul de cancer de stomac.

CE ALIMENTE POATE CONSUMA UN PACIENT CU GASTRITA?

Scopul dietei este de a remite simptomele si de a usura digestia.
Tratamentul se bazeaza pe o dietd progresiva, adica introducem treptat
fiecare nutrient in alimentatie. In primele 12-24 de ore, pacientul tine
post, urmat de completarea continua a fluidelor si electrolitilor. Daca



copilul suporta greu foamea, poate sa manance supa, sa bea ceai, dar sa
nu manance altceva. In principal pacientul cu virsituri are nevoie de
lichide. Poate sa consume ap4d, apa minerala necarbogazoasa, limonada,
ceai de macese, ceai de musetel, ceai de tei, suc de mere filtrat, suc de
morcovi, care reduce greata atunci cand este administrat rece. Ceaiul
poate fi usor indulcit (2 linguri de zahar la un litru) daca copilul nu il
accepta altfel. Trebuie evitat excesul de zahar, deoarece poate fi iritant
pentru mucoase. De asemenea, pot fi utilizate solutii de rehidratare
orala.

Din a doua zi, trebuie introdusi carbohidratii in principal prin
alimente cu continut de amidon: supe fara grasimi sau rantas, supa de
chimen, supa de pui degresat, piure de cartofi, cartofi fierti, orez fiert,
sos de mere, paine alba pradjita, biscuiti. Merele rase crude sunt de
asemenea benefice, deoarece calmeaza mucoasa gastrica inflamata si
leaga substantele nocive datorita continutului lor de pectina.

Daca simptomele sunt atenuate, puteti adauga proteine, adica
carne slaba preparata fara grasimi (ex. fierte sau prajite in folie de
aluminiu), produse lactate cu continut scazut de grasimi (ex. branza de
vaci slaba, iaurt, branzeturi slabe), legume verzi fragede, oua moi -
fierte. Mesele frecvente (6-7 zilnic) cu cantitati mici de alimente sunt
importante. Introducerea grasimilor trebuie facuta in ultima etapa a
dietei si doar treptat. Se pot folosi ulei de gatit, unt, crema de unt,
eventual margarina. Copii cu gastrita pot consuma lapte in functie de
toleranta individual3, dar initial se recomanda laptele degresat.

Daca, pastrand ordinea de mai sus, pacientul tolereaza bine
introducerea fiecarui aliment, atunci se poate reveni la dieta normala
intr-o saptamana.

CE ALIMENTE SA NU CONSUME PACIENTUL CU GASTRITA?

— mancare foarte fierbinte sau foarte rece,
— apa carbogazoasa, bauturi racoritoare carbogazoase,
bauturi racoritoare nenaturale, bauturi racoritoare acide,



— dulciuri concentrate: ciocolata, cacao, miere, dulceata,
frisca foarte dulce sau prajituri cu unt, bomboane,

— migdale, alune, paine proaspata - calda,

— grasimi: unturd, slanina, carne de porc, peste gras,
conserve de peste, crab, oua,

— legume crude: ardei, ridichi, varza, castraveti, rosii,
fasole, linte, mazare, ciuperci, telind, ceapa, usturoi (timp de 10 zile),

— fara fructe crude, doar banane - timp de 7 zile (sau sunt
permise sub forma de compot nu prea dulce),

— condimente: mustar, hrean, piper, boia de ardei,
muraturi, ketchup,

— prdjeli, rantas,

— chipsuri, fulgi de porumb picant (pufuleti),

— bauturi spirtoase, tigari, cafea.

ALIMENTE RECOMANDATE

— Alimente bogate in fibre: fructe de padure si frunze verzi.
Broccoli poate fi remarcat pentru continutul de fibre si sulforafan (un
antidot natural impotriva Helicobacter pylori);

— Alimente care contin grasimi sanatoase: somon, sardine,
nuci, avocado, ulei de masline, alte seminte;

— Alimente si bauturi probiotice: iaurt, chefir, kombucha,
varza muratd, care contin bacterii ,bune”, sustin sistemul imunitar,
ajuta la absorbtia si regenerarea mucoasei intestinale;

— Proteine slabe: piept de pui sau curcan, albus de ou, ton,
leguminoase;

— Alimente antibacteriene, bogate in flavonoide: usturoi,
ceapad, afin, telina, miere, ghimbir, turmeric (doar dupa stadiul acut si
tinand cont de specificul grupei de varsta);

— Sucuri de legume: suc de cartofi, suc de dovleac.

ALTE TERAPII NATURALE EFICIENTE

— Ceai: un amestec 1:1 de musetel, menta, coada
soricelului, lemn dulce si una dintre urmatoarele ierburi: seminte de



fenicul, ovaz, frunze/flori de nalba, iarba de lamaie. Oparim cate 3 cesti
de ceai pe zi.

— Pentru protectia mucoasei: mucus din seminte de in.
Peste o lingura de seminte de in maro zdrobite grosier se toarna o cana
de apa calda, se lasa sa stea o ora, se filtreaza si se bea.

Se recomanda sd se faca multa miscare, exercitii de relaxare,
antrenament autogen, relaxare musculara progresiva sau meditatie, cu
activitati adecvate varstei, copilul sa slabeasca in caz de exces de
greutate, sa evite sa manance tarziu, sa consume ultima masa cu cel
putin 2 ore inainte de culcare.

CE SA MANANCE COPILUL CU ULCER GASTRIC?

Ulcerul gastric sau duodenal este relativ rar in copilarie, dar a fost
depistat din ce in ce mai frecvent odata cu raspandirea examenelor
endoscopice. Managementul alimentar al bolii ulceroase s-a schimbat
mult de-a lungul timpului, au existat diete stricte, cu accent pe consumul
unui singur aliment etc., cu toate acestea, niciuna dintre diete nu s-a
dovedit a fi eficientd pentru toti acesti bolnavi. Dieta pentru boala
ulceroasa este, prin urmare, caracterizata de variatii individuale mari, in
concluzie este important ca bolnavii sa incerce sa identifice alimentele
care le cauzeaza acuze.

AsSOCIATIA ERPE SzakcsopoRT, 2021
Redactat de: Dr. Csepan Emé&ke Theodora,
medic specialist pediatru, Sovata

erPe

GYERMEKGYOGYASZ

SZAKCSOPORT

Proiect cofinantat de
Municipiul Odorheiu Secuiesc




