Endokrin betegségek

2009. szeptember — N-1V-Dietetikusok

Endokrin rendszer

Bels6 elvalasztast mirigyrendszer =
valadék az érpalyaba keril.

Endokrin rendszer

* Hipotalamusz

* 1. Hipofizis

» 2. Pajzsmirigy

» 3. Mellékpajzsmirigy

» Hasnyalmirigy Langerhans szigetsejtjei
* 4. Mellékvese

* Here

* Petefészek

Endokrin betegségek - altalaban

A betegségcsoport jellemzéi:

» hormonzavar miatt megvaltozott (lassult, vagy
gyorsult) anyagcsere,

» folyadék- és elektrolit-haztartas zavara

A diéta célja:
 alkalmazkodni e ,megbillent” allapothoz az
energia és a tapanyag aranyok valtoztatasaval

Az alkalmazott diétas eldirasok:

« 6nmagukban nem elegend6k az okok,
vagy tiinetek megsziintetésére,

 egyéb terapias eljarasok (hormon
szubsztitlcio, vagy sebészi megoldas)
kiegészitéseként fontos szerepet
télthetnek be

Fo6bb hormonok 1.

Hormonképzés helye | Hormon neve Feladata
Agyalapi mirigy ADH (vazopresszin) Vesében viz visszatartas, RR
Hatulsé lebeny - tarolas szabalyozas (aldoszteronnal)

(+melanocita
stimulalé hormon,
+endorfin)

ACTH (kortikotropin) Mellékvese kéreg
Eliilsé lebeny hormontermelését szabalyozé

GH (névekedési hormon) | Novekedés szabalyozasa, fehérje
Eliils6 lebeny szintézis, zsirszévet L

LH (luteinizal6) és FSH Reproduktiv funkciok (here, pf.)
(follikulusz stimulalé) E.L | szabalyozésa, szexudlis jelleg

Oxitocin Méh és eml6 tejcsatornainak
Hatulsé lebeny Odsszehlzodasat szabalyozza
Prolaktin Tejelvalasztas meginditasa,
Eliilsé lebeny fenntartasa

TSH Pajzsmirigy stimulalas

Eliils6 lebeny




1. Agyalapi mirigy

K6zpont: talamusz = hipotalamusz = hipofizis

HIPOTALAMUSZ

kissejtek nagysejtek

agyalapi
mirigy
nyele

agyalapi mirigy ST { SO agyalapi mirigy
y

eliilsé lebenye hatsé lebenye

Agyalapi mirigy kéros
miikodésének diagnosztikaja

« CT
* MRI

» Hormonok vérszintjének meghatarozasa
(6sszetett feladat)

Agyalapi mirigy elégtelen
miikédése

* 1. 1. Hipopituitarizmus: csokkent
miik6désl agyalapi mirigy egy vagy tobb
(panhipopituitarizmus) hipofizishormon
elégtelenségével - igen ritka

« Tiinetek: altalaban egyszerre tébb mirigy
elégtelenségét jelzik

» Th.: az ok (pl. tu.) megsziintetése,
nagyenergiaju vagy protonsugar besugarzas,
hianyzé (cél)hormonok pétlasa

1. 2. Simmonds kor

» Az agyalapi mirigy ellilsd lebeny
(valamennyi — actH, GH, LH, FsH, Prolactin, TSH)
hormonjanak elvalasztasa csékken
(részlegesen, vagy majdnem teljesen)

Tlnetek:

a trophormonok kiesésének megfelelbek:
« alapanyagcsere |,
« | szérum Na szint,
+ | vérnyomas,
o T szérum K szint,
« T szérum-koleszterin szint,

+ Tinzulinérzékenység (a vércukorszint a normalis
tartomany als6 hatéra koéruli értéket mutat),

» vérszegénység
Terapiaja: hormonszubsztiticio

A diéta célja:
» a magas szérum-koleszterin szint
csokkentése,
« a felborult kalium-, natrium-haztartas
korrigalasa,
+ a tovabbi allapotromlas megakadalyozasa




A diéta jellemzéi:

» energia tartalma mindig az adott beteg
testtomegéhez igazodik,

- fehérje b6 (1,2 g/ttkg) (specifikus dinamias hatas),

« telitett zsirsavakban (allati eredeti
zsiradékokban)- és koleszterinben szegény (200
mg/nap),

* magas natrium tartalmu (15-20 g konyhas6/nap),

« alacsony kalium tartalmd (2000 mg/nap),

» kénnyi-vegyes

A fokozott inzulin érzékenyseg miatt napi 6tszéri
(CH-t minden esetben tartalmazd) etkezés
javasolhat6

Nyersanyagvalogatas

» Ajanlott nyersanyagok:

» sovany tej, tejtermékek, tojasfehérije,

* kenyér, péksitemény, durum lisztbél készilt szaraztésztak,
rizs,

+ Csokkentett mennyiségben:

» el6fézés utan his- és huskészitmények, a zoldség- és
fézelékndvények, gyimdlcsok (K tartalom),

» heti 2-3 db tojassargaja (koleszterin tartalom).

* Nem javasolt:

« dllati eredetli zsiradékok, zsiros tej, és tejtermékek (telitett
zsirsavak),

* szbja- és szojatermekek, eg?/éb széraz hivelyesek,
szaritott gombak és -gyimolcs készitmények, olajos
magvak (kalium tartalom).

1.3. Diabetes insipidus

Gyakori, nagy mennyiségd, hig,
cukormentes vizelet Uritésével jard
kérallapot.

» Oka: az antidiuretikus hormon (ADH,
vazopresszin) valos (nem termelédik
elegendd), vagy relativ (a receptorok
érzékenysége csokkent) hidnya trauma,
tumor, vagy gyulladas miatt

Tlnetek:

* polidria, akar 4-40 I/nap (a vese tubularis
sejtjeiben a folyadék nem tud
visszaszivéodni),

» polidipszia (szomjusag érzés),

 exsiccosis (kiszaradas), vérnyomas esés,
keringés 0sszeomlas.

Terapiaja: a kivaltd ok megsziintetése, vagy
hormonszubsztiticié

Diéta
célja:
* a beteg kiszaradasanak megakadalyozasa
A diéta jellemzoi:
- folyadékbo (tilos a beteget
szomjaztatni!),
 asvanyi anyagokban gazdag (Na, Ca,
K,Mg, kilébnb6z6 anionok és mikroelemek)

* Vizben oldodé vitaminokban gazdag
(fokozott Urlilés a vizelettel),

» normal konyhatechnikaval készUl6

Dieta

+ Ajanlott - Javasolt ételcsoportok:
nyersanyagok: . tejes italok,

* tej, és tejtermékek * gylmolcs- és
(Ca), z6ldséglevek,

» olajos magvak, + asvanyviz, a levesek,

+ z0ldség- és * martasok,
fézelékndvények, - f6zelékek,
gyumobdlcsok (K, Mg, . salatak,
vitaminok, viz). « s50dok, zselék,

» kompotok, bef6ttek




Agyalapl mlrlgy (HIpOfiZIS) tulzott A NOVEKEDESI HORMON HATASA
2 A e
miikodésének betegségei | g AJ
. . . i e - N Liver
1. 4. Acromegalia, gigantizmus f i
Az agyalapi mirigy névekedési (GH, vagy STH) ?
hormonjanak tdltermelédése: ‘t é
154 \ Pituitary >
- felnétt korban acromegaliat, gland |
e . Al f . Agyalapi mirigy %.? Bone
» ndvésben lév6 gyermeknél gigantizmust (8 . !
(6riasndveést) okoz . CSONT
FA \ kv
A betegség oka: joindulatt tumor sosleial nuecie ¥ i
(hipofizisadenoma) VAZIZOM  ZSIRSZOVET
Tunetek:
- fejfajas, « atalzott mennyiségben
. verejtékezés, sziv képz6d6 gonadotrop
megnagyobbodas, (GH/STH) hormon a
szivelégtelenség szervezetre anabolikus
hatassal bir:

+ hat- és iziileti
at- es iztlet — fokozott fehérje szintézis,

fajdalmak, 001t Tenet] 2
. T — pozitiv nitrogén-egyensuly,
+ kezek, labak érzékelési — magas vérnyomas,
FENETEL — nagymértéki natrium-,
« felnétt korban duzzadt kalium-, kalcium- és foszfor-
ajak, visszatartas,
« anyelv, az orr, az - ;:;t;lr(la(:gitaszenhldrat-

allkapocs, a fiil
megnagyobbodasa

Kezelés

* Sebészi

» Sugarzas

» Gyogyszer (Dopamin agonista,
szomatosztatin szarmazék)

Akromegalias arcjegyek

hipofizis anwv.hu




A diéta célja:

- a fokozott fehérje-, az ennek
hasznosulasahoz szilkséges energia- és
vitaminsziikséglet (B, B,) biztositasa,

az esetlegesen fennallé csékkent
szénhidrat toleranciahoz valé
alkalmazkodas

A diéta jellemzéi:

» energia bé (168 kJ/ttkg, 40 kcal/ttkg),

« fehérje b6 (1,2 g/ttkg), de a vér GH/STH szintjét
névelni képes argininben gazdag fehérje
forrasokat (vords hus, hal, mogyor6, did)
csokkentett mennyiségben tartalmazo,

 szilkség esetén krisztalloid szénhidrat

mentes,

+ az ételek készitésénél normal
konyhatechnoldgia alkalmazhato

Nyersanyagvalogatas

Ajanlott nyersanyagok:

tej, tejtermékek, tojasfehérje, széja- és szbdjatermékek
hasznalhaték valtozatosan elkészitve,

névényi olajok, vaj, margarin,

magas ki6rlési foku kenyér, -pékslitemény, -szaraztésztak,
natir gabonapelyhek (blza, zab, rozs, arpa).

Csokkentett mennyiségben:

magas arginin tartalmu birka-, marha, sertés hus, hering,
ponty, valamint a gomba, féldimogyoré és a dié.
Keriilend6:

szllkség esetén a krisztalloid szénhidrat, és azt tartalmazé
étel, ital

Fobb hormonok 2.

Hormonképzés helye

Hormon neve

Feladata

Mellékpajzsmirigy Parathormon Csontképzddés, Ca és P kivalasztas
szabalyozasa
Pajzsmirigy Tiroxin Anyagcsere sebességét
szabélyozza
Kalcitonin Ca beépililés a csontokba
Mellékvesék Aldoszteron Na visszatartas, K és H+ irités

(mineralokortikoid)

(alkalézis)

Kortizol (glukokortikoid)

vércukor, RR, izomer6 fenntartasa
(stresszhelyzet), s6-viz haztartas
szabalyozasa

Androgén, 6sztrogén
(szexudlszteroidok)

Normalis nemi mikédés

Adrenalin, noradrenalin
(katekolaminok)

»alarm hormonok”

Hasnyalmirigy Inzulin Cukor-fehérje- és zsiranyagcsere
szabalyozas
Glukagon Vércukorszint emelé
2. Pajzsmirigy betegségek Diagnoézis

 Hipertire6zis

aL

\§ i ) + Hipotiredzis
Q — Kreténizmus
(veleszuletett/kisgyermekkori)

» Vér TSH, pajzsmirigy hormon, tiroxin -k6t6
globulin szintje

« Ultrahang, (izotépos) scintigrafia

— Mixddéma(juvenilis/felnétt)
— Endémias golyva (jédhiany;
megelézés: 1ug/ttkg)

nyaki

verdér

bolygéideg—YANE
nyaki




2.1. Hipertireodzis

Oka: pajzsmirigy fokozott miikédése, hormonjanak
(Ty, Ty (méj)) fokozott elvalasztasa

» Basedow kér (autoimmun)
 Tireoiditis

» Toxikus anyagok, besugarzas

» Adenoma

» Agyalapi mirigy fokozott miikédése

Pajzsmirigy
Tiroxin Anyagcsere sebességét szabalyozza
P Cab o0 -

2.1. Hipertireodzis

Tinetek:

« felgyorsult anyagcsere, hypertonia, arritmia
+ allandéan megemelkedett testhémérséklet
+ hasmenés,

* megndvekedett étvagy, de ennek ellenére a testsuly
csokkenés,

+ verejtékezés,

+ alacsony szérum-kalium szint, fAradékonysag

Therapia:

» Béta-blokkolok, hormont szint csékkentése, besugarzas,
sebész

A diéta célja:

+ a beteg taplaltsagi allapotanak
megtartasa, vagy —romlasanak
megakadalyozasa,

» hasmenés esetén annak megsziintetése,

+ alacsony szérum kalium-szint korrigalasa

A diéta jellemzéi:

+ energiabd (189-210 kJ/ttkg, 45-50 kcal/ttkg),

« fehérjebé (1,2-1,3 g/ttkg), de a specifkus dinamias
hatassal bird, igy az alapanyagcserét fokozo
nyersanyagokbol (his, huskészitmények), korlatozott
mennyiséget tartalmazo,

» konnyen emészthet6 zsiradékokban gazdag (1,2-1,3
g/ttkg),

+ szénhidrat bo (7-8 g/ttkg),

« kalium-gazdag (3500 g/nap) az alacsony szérum-kalium
szint korrigalasara,

« d&llandé hasmenés esetén lakt6z mentes,

* apajzsmirigy mikddését szabalyoz6 A-vitaminban
gazdag (1mg retinolekvivalens/nap)

« normal konyhatechnikaval készUlé.

Nyersanyagvalogatas

» Ajanlott nyersanyagok:

* tej (szlkség esetén lakiéz mentes), tejtermékek,
* tojas,

+ ceredlidk,

» z0ldség- és f6zelékndvények,

* gyumolcsok.

+ Korlatozott mennyiségben:

* hus, hiuskészitmények.

* Nem javasolt:

» feketekavé, kola, energia italok, erésre f6z6tt tea
(alapanyagcserét fokozo),

+ alkoholos italok fogyasztasa,
» csip6s flszerek hasznalata.

2.2. Hipotireozis

A pajzsmirigymikodés elégtelensége
kovetkeztében kialakult korkép.

» Oka:

— a pajzsmirigy hormonjanak (anyagcsere
szabalyozasa, ndvekedés, idegrendszer mikddése,
kdzvetve vérkeringés) csokkent elvalasztasa

— (gyulladas, sugarzas, daganat, kronikus jodhiany,
TSH hianya)




Hipotireosis

* Cretinismus
— Alacsony testalkat
— Mentalis retardatio
— Elées6 nyelv
— Koldoksérv

Myxoedema

— Lassult mentdlis és fizikai aktivitas
— Cardiovascularis tlinetek

— Bor

- T3,T4, TSH

Tlnetek:

» alapanyagcsere csokkenése miatt:

— talsdly,

— gyengeség, apatia, feledékenység

— keringési zavar,

— székrekedés,

— széraz bér,

laboratériumi jelek:

— magas szérum 6sszlipidszint

— magas szérum koleszterinszint,

— vérszegénységre utald szérum-értékek
A terapia:

— hormon szubsztitucio,

— jodhiany esetén a jodbevitel normalizalasa

A diéta
célja:
» a beteg testsulyanak csékkentése,
» szérum koleszterin szint csokkentése,
* obstipacio rendezése.
A diéta jellemzéi:
+ energiaszegény (84-105 kJ, 20-25 kcal/ttkg) a
lassult anyagcsere miatt,

. telltett zsirsavakban- és koleszterinben
szegény (200 mg/nap) az emelkedett se
koleszterin-szint csdkkentésére,

 vitaminokban gazdag,
+ rost dus,
+ elegendd (1ug/ttkg) jédot tartalmazzon

Nyersanyagvalogatas

» Ajanlott nyersanyagok:

* jodozott konyhasé (15-20 mg nem lebomlo kalium-
Jodat/kg) haszndlata,

+ esetleg jodozott ivéviz (0,1 mg jodid/l), jédtartalmu
asvanyviz fogyasztasa,

+ tengeri halak, kagylok (jédban gazdagok),

+ Megjegyzendé:

» legkevesebb jodot a gyimdolcsok tartalmazzak (talaj
jodtartalma és ennek hozzaférhetésége),

+ az allati eredet( elelmiszerek jodtartalmat a takarmany,
illetve az ivéviz jédszintje befolyasolja.

» Kerillendo:

. ?onrogen (jod hasznosulasat gatlo) anyagot tartalmazo:
ejes- es kelkaposzta, kelbimbo, retek, repce, sz6jabab,

+ (de jod antagonista a fluorid és a nitrat is)

Jod az étkezésben

« Sziikséglete, forrasai

+ Egy felnétt embernek 150 ug, mig terhességben, és szoptatas alatt
ennél harmadéaval tébb (200 pg) j6d sziikséges naponta.

« Mind hidnya, mind tulzott mértékii fogyasztasa egészségugyi
problémat okoz, ezért mindkettd keriilends.

+ Ajod élelmiszerekkel és ivovizzel jut a szervezetiinkbe, bar ezek
jodtartalma igen kilonb6z6 lehet. Ez nagymeértékben fligg attél,
milyen mennyiségben vannak a jelen a talajban a névények
szamara felhasznalhato, illetve a vizzel kioldhaté jodvegyuletek.

» Az allati eredetl élelmiszerek jodtartalmat a takarmanyozas és az
ivoviz joédszintje befolyasolja.

+ A jod legjobb forrdsai a tenger gyimdlcsei: halak, kagylok, rakok,
valamint a jédozott konyhaso.

« Ataplalékbol a jodid formdjaban jelen 1évé jod igen j6l hasznosul.

Jod az étkezében

+ Praktikus tanacsok

+ Mivel Magyarorszag teriiletének 4/5-e mérsékelten jodhianyos, ezért ételkészitéshez
haszndljon jodozott konyhasot.
A tengeri s6 csak minimélis mennyiség(i j6dot tartalmaz, ezért ebbdl is valassza
annak jodozott valtozatat, a jédozott tengeri sét.
A jédozott konyhaséban, vagy tengeri séban a jod ltalaban kénnyebben illand, de
Jjol hasznosulo jodid, esetleg stabilabb jodat forméajaban talalhaté. Mindkét
vegydlet megfelel6 jodpotlast biztosit.
A jédozott sokbdl valassza a kg-onként 15-25 mg-nyi jodot tartalmazo valtozatokat.
Igy az egészségmegdrzd taplalkozas iranyelvei szerint ajanlott 1 mokkaskanalnyi
jodozott s6 75-125 pg jédpotlast biztosit, amivel kivédhets a jodhiany eléfordulasa.
Egy felndtt napi jodszikségletének %4-e fedezhetd 10 dkg makrélaval, tékehallal, vagy
éti kagyléval, 1/5-e pedig 10 dkg heringgel.
A jod hasznosuldsat hatréltatjak egyes novényekben (pl. kaposztafélék, retek,
sz¢jabab) talalhat6 6sszetevdk, ezért étkezzen valtozatosan, és mindenbdl csak

mértékkel fogyasszon.

A Salvus j6dot is tartalmu gy6gyviz, mely ahogy a neve is mutatja, elsésorban
gydgyaszati célra, nem szomjoltésra valo. 1 dl elfogyasztasa, fedezi a napi
jodszlkségletet.




Fobb hormonok 3.

Hormonképzés helye | Hormon neve Feladata
Mellékpajzsmirigy | Parathormon C 8pz6dés, Ca és P kiva
szabalyozdsa
Pajzsmirigy Tiroxin Anyagcsere sebességét szabalyozza
Kalcitonin Ca beéplilés a csontokba
Mellékvesék Aldoszteron Na visszatartas, K és H+ Urités
(mineralokortikoid) (alkalézis)
Kortizol (glukokortikoid) | vércukor, RR, izomer6 fenntartasa
(stresszhelyzet), s6-viz haztartas
szabalyozasa
Androgén, dsztrogén Normalis nemi miikodés
(szexudlszteroidok)
Adrenalin, noradrenalin | ,alarm hormonok”
(katekolaminok)
Hasnyalmirigy Inzulin Cukor-fehérje- és zsiranyagcsere
szabalyozas
Glukagon Vércukorszint emelé

3. Mellékpajzsmirigy

* Normal miikddés esetén:

« Parathormon:

— szérum kalciumszintet
noéveli,

— szérum foszforszintet
csokkenti.
+ Calcitonin:

— szérum kalciumszintet
csokkenti,

— szérum foszforszintet
csokkenti

gégeteds Y/

mellék- ;.
paizsmirioy Y

3.1. Hiperparatireozis

* A mellékpajzsmirigy fokozott miikodése
kovetkeztében fennallé betegség.

» Oka: leggyakrabban tumor

» Tiinetek (a parathormon fokozott elvalasztasa
miatt):

» csontelvaltozasok (,megbillent” kalcium-foszfor-
anyagcsere kdvetkeztében),

* emelkedett szérum kalcium-szint,

« vese kalcium-tartalma kove,
* obstipacio
A diéta Nyersanyagvalogatas
célja: .
+ a kalcium-foszfor haztartas zavaranak Korlatozott
csOkkentése, mennyiségben
» szlkség esetén az obstipacié rendezése. javasolt:

A diéta jellemzéi:

» az étrend csOkkentett (?) kalcium—tartalmu
(500-600 mg/nap),

» foszfatban gazdag (szinte minden élelmiszer
tartalmazza),

» normal konyhatechnikaval késziil,

« folyadékbd (2,5-3I/nap), a nap folyaman
egyenletesen elosztva, akar gjjel is
(vesekb6képzbédés megeldzése)

* kalciumban gazdag
tej, tejtermék,
+ olajos magvak




3.2. Hipoparatiredzis

A mellékpajzsmirigy cs6kkent mikdédése (a
parathormon csdkkent elvalasztasa), s az
ebbél adodé tlinetek jellemezik.

» Tlnetek: Az alacsony szérum kalcium-
szint miatt akar tetanias gorcs is
kialakulhat.

 Terapiaja: a miel6bbi gyogyszeres
szubsztitcio

A diéta

célja:

» gybgyszeres szubsztitlcié felépitése
idején annak étrendi tamogatasa,

 szérum kalcium-tartalmanak emeléséhez
szlikséges nyersanyagok biztositasa.

A diéta jellemzoi:

« az étrend kalciumbé (1200-1500
mg/nap),

« emelt D-vitamin tartalmu

Ajanlott nyersanyagok:

* tej és tejtermékek, olajoshal-konzervek,
olajos magvak (Ca tartalom),

* vaj, margarin, halak, kaviar, zsiros
tejtermékek és a tojas (D-vitamin).

Fobb hormonok 4.

Hormonképzés helye | Hormon neve Feladata

Csontképzédés, Ca és P kivalasztas
szabalyozasa

Mellékpajzsmirigy Parathormon

Pajzsmirigy Tiroxin Anyagcsere sebességét szabalyozza
Kalcitonin Ca beéplilés a csontokba
Mellékvesék Aldoszteron Na visszatartas, K és H+ (irités
(mineralokortikoid) | (alkalozis)
Kortizol vércukor, RR, izomeré fenntartasa
(glukokortikoid) (stresszhelyzet), s6-viz haztartas

szabalyozasa

Androgén, 6sztrogén | Normalis nemi miik6dés
(szexualszteroidok)

Adrenalin, noradrenalin | ,alarm hormonok”
(katekolaminok)

Hasnyalmirigy Inzulin Cukor-fehérje- és zsiranyagcsere
szabalyozas
Glukagon Vércukorszint emelé

4. Mellékvese

mellékvese kéregallomény

velg-
allomény

4.1. Addison kor

* A mellékvesekéreg glukokortikoid,
mineralokortikoid, androgén hormonjainak
csokkent elvalasztasa jellemzi.

» Oka: leggyakrabban tumor, TBC,
autoimmun folyamat, vagy az ACTH
csokkent elvalasztasa




Tlnetek:

gyengeseg, inzulinnal szembeni érzékenyseg né,
ezért vércukorszint csdkkent

étvagytalansag, testsulycsokkenés,

fokozott bér pigmentacio,

alacsony vérnyomas,

ellendlléképesség és sebgydgyulas csdkkenés,
bélpanaszok (hasmenés, puffadas).

alacsony szérum natrium és klor tartalom,
emelkedett szérum kalium tartalom.
Addison-krizis esetén (életveszély):

nagyfoku hanyas, hasmenés,

kiszaradas és keringési elégtelenség

A terapia: gyégyszeres szubsztit(cié

' A diéta
célja:

+ agyogyszeres szubsztiticio felépitése idején annak étrendi tamogatasa
(magas natrium- és alacsony kalium-tartalmud nyersanyagok),
hasi diszkomfort érzés esetén — az egyéni tolerancia
figyelembevételével — annak megsziintetése

A diéta jellemz6i:
» energiab6 (168 kJ/ttkg, 40 kcal/ttkg) a taplaltsagi allapot javitasara,
- fehérjebd (1,2 g/ttkg),
szénhidratbé (6-8 g/ttkg) (a hipoglikémiat egyszerre kis mennyiségl
szénhidrat gyakori adasaval igyeksziink normalizalni),
» emelt natrium-tartalmu (15-20 g konyhasé/nap),
kalium-szegény (1500 mg/nap),
vizben old6d6 vitaminokban gazdag,
» bdséges (2,5-3 I/nap) folyadék tartalmu (a hipoténia javitasat segiti el6)

Nyersanyagvalogatas
Ajanlott nyersanyagok:
tej, tejtermékek, tojas,
kenyér, péksiitemény, szaraztésztak, rizs.

Korlatozott mennyiségben:
tékehusok, és huskészitmények,
z06ldség- és fézelékndvények,
gylmolcsok,

(a K-tartalom csokkentése el6f6zéssel + vizben oldédé vitaminok
pétlasa).

Nem javasolt (béséges K-tartalmuk miatt):
szbja- és szbjatermékek,

szaraz hivelyesek,

szaritott gombak,

aszalt gyimolcsok,

olajos magvak

4.2. Hiperaldoszterinizmus

(adenoma miatt -Conn-szindréma)
Fokozott aldoszteron (mineralokortikoid)
elvalasztés jellemzi.
» Oka: leggyakrabban adenoma, vagy hiperplazia.
» Tiinetek a laborat6riumi értékek kozil:
— emelkedett szérum natrium-szint (hipervolémia,
magas vérnyomas),
— alacsony szérum kalium-szint (nagyfoku izom
gyengeség),
— emelkedett szérum- és vizelet aldoszteron tartalom,
— csOkkent szérum renin tartalom

Terapia

leggyakrabban sebészi modszerekkel,
esetleg aldoszteron antagonista (Verospiron,
Aldacton) kalium-spérolé diuretikumokkal.

A diéta célja:

— a magas vérnyomas csokkentése

A diéta jellemzéi:

— natrium-szegény,

— kalium-gazdag (vizhajté szedésekor alkalmazkodni
kell a gyogyszeres terapiahoz)

Edesgyokér fogyasztasa

» Nagy mennyiségben -
hiperaldoszterinizmus
tlneteit okozhatja

» Olyan kémiai anyagot
tartalmaz, mely az
aldoszteronhoz hasonlé
hatést valthat (kételezé
jelélni az
élelmiszercimkén)

» Medvecukor tartalmazza
elenyészé mennyiségben
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4.3. Cushing-szindroma

A szervezetben a glukokortikoid nagy
mennyiségben van jelen.
(N6kdn 4x gyakoribb).
+ Oka:
—endogén (mellékvese-hiperplazia, hipofizis
adenoma),
— exogén (szteroid kezelés mellékhatasa)

Mellékvesekéreg tilmiikidés
Cushing-szindroma jellegzetes tiinetei
Magas kortizol ( azaz mellékvesekéreg hormon ) szint
- Kivér test vékony karokkal, labakkal - Magas vérnyomas és vérzsir érték

- Lecsiinggd has, deformalt derék - Elmosdott homalyos litas
- Zsirpip azaz " bilénypip " ahdton® - Pattanasok
- Piros, kikerekedett arc - Hajhullas, méashol eriteljes szorosodés

Tehét alaktalan, hirtelen hizo test - Menstruacios rendellenességek
JELLEGZETES TESTALKAT ! ( cikius elmaradas ill. medddség )

- Vindsszatartés

- Lassii sebgydgyulas

- Viékony, sériilékeny bir, ziizédasok

- Lila barazdak ( atiitd erek testszerte ) .

- Komoly depresszio

- lzomgyengeséy

- Erzelmi instabilitas, ingerlékenység

- Erzékelési problémak

- Alvaszavarok, faradékonysag

- Fertdzésre vald fokozett hajlam

[T Toa T e - Taplalkozasi zavarok

tumor barhola - Siityos kaliumhiany

szervezetben - Férfias testalkat

- Gyerekeknél alacsonysag

- Férfiaknal potencia problémak

- Cukorbetegség, mérsékelt vércukor szint,
csontritkulds, veseka jelentkezhet

A betegek 1/5-énél Helson-szindréma: ™ = o
Ez a bor napbarnitottsgat, hiperpigmentaciojat jelenti. hipofizis.uw.hu website

gyogyszerhatas

az ACTH hormont

tiiftermeld agyalapi
mirigy daganat

Cushing szindroma tiinetei

» Centralis obesitas

» Holdvilag arc

» Gyengeség és faradékonysag
» Hirsutismus

» Plethora (vérteltség)

» Gliikéz intolerancia/diabetes
» Osteoporosis

» Striak

» Depressio, psychosis,

» Menstruécios zavarok

Terapia

* leggyakrabban sebészi modszerekkel,

» esetleg gyogyszeresen (a szteroid bioszintézisét
végzd enzim gatlasaval).

+ A diéta célja

« alkalmazkodni:
— a megvaltozott anyagcsere allapothoz,
— a megvaltozott s6 és folyadékhaztartashoz,

« testsuly csékkentése, vagy tovabbi
névekedésének mérséklése,

* tlnetek rosszabbodasanak megakadalyozasa

A diéta jellemzéi:

+ energiaszegény (105 kJ/ttkg, 25 kcal/ttkg),
 zsirszegeény (0,6-0,8 g/ttkg),

« fehérjebd (1,2 g/ttkg),

+ koleszterinszegény (maximum: 200 mg/nap),

* meghatarozott szénhidrat tartalmu, és
krisztalloid szénhidrat mentes,

* natrium-szegény (3-5 g konyhasé/nap),
* kalium-bé (3000 mg/nap),
* kalcium-b6 (1200 mg/ nap),

+ ha hiperurikémia tapasztalhat6, purinszegény
(200 mg/ nap),

 rostdus (40 g/nap).

Egyéb szempontok:

* napi 6tsz6ri étkezés javasolt,

* jO hatasu lehet: 1-2 hetente gyiimélcs-
vagy zéldségnap,

« de az ugynevezett ,,0”-diéta tilos (a
gyakori cukorbetegség, hiperurikémia és a
sav-bazis egyensuly zavara miatt).
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Ajanlott nyersanyagok: 1 NS b
z6ldség, M ;
gyumélcs, - ) . i
rostdds ceredlia, = - E
sovany hus (purinanyagcsere-zavar esetén korlatozott
mennyiségben),

sovany tej, tejtermékek,

az ételek zsirszegényen késziilienek, kevés ndvényi zsiradék
felhasznalasaval.

Nyersanyagvalogatas

Nem ajanlott:
banan, sz6l6 (magas cukortartalma miatt),
dié, mogyoré, mandula (magas energia értéke miatt),

zsiros tejtermékek, belséségek (magas koleszterin tartalmuk miatt),

chipsek, felvagottak, sajtok (magas konyhas6 tartalmuk miatt).

Javasolt konyhatechnoldgia:

fézés (vizben, zOldséglében), parolas,
zsirszegény sitési modok,

piritas, porkolés, tiizdelés (gombaval, aromas
z6ldségekkel)

rétegezés, toltés,

s6zasra natrium-szegény konyhasé (kézi s6zas),
izesitésre friss- és szaritott fliszernévények
(vasfli, bazsalikom, kapor), sovany savanyitott
tejtermékek,

édesitésre (energiat nem ad6) mesterséges
édesitészerek

Készénom a figyelmet!
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