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    Előszó az átdolgozott kiadáshoz


    A különféle étrendek versenyében a paleolit táplálkozás, elterjedt nevén a paleo, csak egynek tűnik a sok közül. Ha azonban tudományos megalapozottság szempontjából hierarchiába rendezzük a különféle diétákat és étrendeket, egyértelműen a paleo kerül a csúcsra. Ennek két oka van. Az egyik: ahogy minden állat, úgy az ember is azon az étrenden él legtovább egészségesen, amelyhez évmilliókon át alkalmazkodott. A másik ok, hogy a legmodernebb orvostudományi kutatásokkal a paleo minden állítása alátámasztható. Olyannyira, hogy szemben a paleo amerikai irányzatával, amely elsősorban a természeti népek étrendjének vizsgálatára építette tanait, én azt az utat jártam, hogy az orvostudomány modern, a főáram által még be sem fogadott kutatásaiból vezettem le a paleót. Valószínűleg sokaknál nyitott kapukat döngetek olyan gondolatokkal, hogy a nyugati orvoslás és táplálkozástudomány súlyos válságban van, vagy hogy a civilizációs betegségeket a civilizáció okozza. Ennek legnyilvánvalóbb jele, hogy a nyugati társadalmakban a 20–21. században folyamatosan nőtt és nő a túlsúlyosak és elhízottak aránya, a szív- és érrendszeri betegségben, rákban, autoimmun betegségekben meghaltak száma.


    A paleónak a nyugati étrenddel szembeni fölényét igazolja az, hogy az antropológiai kutatások szerint a természeti emberek harmada-negyede – dacára mostoha életkörülményeiknek és az orvoslás hiányának – 70-80 évig egészségesen él és aktívan dolgozik, mentes a nyugati embert sújtó betegségektől, mint szívbetegség, rák, cukorbetegség, autoimmun betegségek, allergiás betegségek.


    A paleo hazánkban a 2009 őszén megjelent Paleolit táplálkozás – A nyugati táplálkozás kritikája című könyvem megjelenésével terjedt el, és a kezdeti lelkes korszakban igen sokan írták meg, milyen betegségeiktől és tüneteiktől szabadultak meg. (A történetek itt olvashatók: https://tenyek-tevhitek.hu/paleolit-gyogyulas.htm.)


    A tizenegy évre visszatekintve higgadtan megállapíthatom, hogy sajnálatos, de egyben természetes módon a paleón belül is megjelentek a viták, a kisajátítási törekvések és a visszaélések – mind a paleo elvek torzításában, mind a hamis ígérgetésekkel a gyógyításban. A paleóban – hívják ezt majd a jövőben bárminek is – a nyugati egészségügyi válság megoldását látom, hiszen a szénhidrátalapú nyugati étrend ha nem is rögtön az emberiség vesztét, de sokak idő előtti halálát és megrokkanását okozza. A paleo tehát népegészségügyi program is, amely minden kritika és ellenállás ellenére igen sok emberhez eljutott már, és követőinek egészségi állapota jelentősen javult. Ezért fontos, hogy a paleo ne aszketikus, lemondásokat követelő, hanem élhető és élethossziglan követhető étrend legyen. Mezei Elmira a receptjeivel erre törekedett, igyekezett mindazt paleo alapanyagokból megvalósítani, amit a nyugati étrendben már megszoktunk.


    A paleo főbb elméleti kérdéseit e „hibrid” szakácskönyvben is megismerheti, de tudását elmélyítheti az évek során írott, a betegségek paleo szemléletével foglalkozó könyveimben. A paleo szakácsművészetben pedig Elmira tematikus szakácskönyveiből tehet szert nagyobb jártasságra.


    Szendi Gábor

  


  
    A paleolit
táplálkozás
elmélete

  

  

    Bevezető a paleolit táplálkozástudományba

    A nyugati és a paleolit táplálkozásról

    A nyugati világ technikai értelemben szakadatlanul és gyors ütemben fejlődik, egészsége viszont szakadatlanul és hasonlóan gyors ütemben hanyatlik.

    Sokan úgy gondolják, hogy az emberi faj hihetetlen fejlődését a földművelésre való áttérés idézte elő, mivel lehetővé tette a tartós letelepedést, a folyamatos élelemellátottságot. Kialakult a vagyon, megjelent a verseny és megkezdődött az egyre bonyolultabb társadalmak kiépülése és tagozódása. A növekvő méretű társadalmak növekvő infrastrukturális és technológiai igényeket támasztottak, ez ma is a fejlődés motorja.

    A modernitás azonban sok emberben csalódást is keltett, mintha a fejlődés az ember fejére nőtt volna. Ugyanakkor a visszatérés a naturális gazdálkodásba vagy még korábbra a legtöbb embernek ma nem megvalósítható alternatíva. Az „elszabadult” fejlődés kialakította az élelmiszeripart is, amely száz-kétszáz éve alatt gyökeresen megváltoztatta az ember táplálkozását. A napi táplálékot rohamosan eluralták a gyorsan felszívódó szénhidrátok, a növényi olajak, és kiszorultak a zöldségek, gyümölcsök. Az antibiotikumok felfedezése háttérbe szorította az addig legnagyobb halálozást okozó fertőző betegségeket, viszont az 1930–40-es évektől riasztó méreteket kezdtek ölteni az addig jelentéktelen mérvű halálozást okozó szív- és érrendszeri betegségek, a rákbetegségek és a cukorbetegség.

    A 20. századi nyugati civilizációban bekövetkezett hihetetlen egészségromlás ráirányította a figyelmet a nyugati étrend alapvető belső problémáira. Mivel a nyugati orvoslástól a mai napig idegen az evolúciós szemlélet, az emberi betegségeket – mechanikus ok-okozati modellekben – vizsgálva téves válaszok születtek, és ennek következményeit a mai napig nyögi a nyugati civilizáció. A civilizációs betegségek okozta halálozás nem csökken, hanem folyamatosan nő. E folyamat részletes elemzését Paleolit táplálkozás és Boldogtalanság és evolúció könyveimben foglalom össze, itt csupán felszínesen érintem a kérdéseket.

    Az 50-es években született koleszterinhipotézis szerint a szív- és érrendszeri betegségeket az elfogyasztott koleszterin okozza. Már a kezdetektől tudatosan torzított adatokkal igazolták az elméletet, később módosították, és a telített zsírokra is kiterjesztették. A hamisításokat az a meggyőződés motiválta, miszerint a koleszterinteória nyilvánvalóan igaz, és nem lehet addig halogatni a szükséges lépések megtételét, amíg minden kétséget kizáróan bebizonyosodik. A szükségesnek vélt lépések olyan étrendi ajánlások megfogalmazását jelentették, amelyek szerint a népességnek csökkentenie kell az állati zsírok és a koleszterin fogyasztását, s növelni kell a szénhidrátok arányát a táplálkozásban. A még igazolatlan teória alapján koleszterinszint-csökkentő gyógyszerek fejlesztésébe és klinikai vizsgálatába kezdtek. A kezdeti eredmények ismét arra figyelmeztették volna az elfogulatlan szemlélőket, hogy az elmélet téves, ám nagyon erős politikai és anyagi érdekek kezdtek összekapcsolódni a koleszterinteória fenntartására.

    Amikor társadalmi méretű egészségügyi katasztrófa áll elő – ebben az állapotban vagyunk immáron hetven éve –, akkor az emberek a kormánytól várják a megoldást. A kormányok a feladatot a orvostudománynak továbbítják, az pedig az elméleti kutatástól várja a megoldást. A szív- és érrendszeri betegségek megnövekedett gyakoriságára versengő elméletek születtek, amelyekből – tudományon kívüli okokból – a téves koleszterinteória került ki győztesként. A közegészségügy emellett kötelezte el magát, ez viszont a politika elköteleződését is maga után vonta. A tudományos szempontból mára már megbukott koleszterinteóriát viszont a gyógyszeripar anyagi elköteleződése és a haszon reménye tartotta és tartja mesterségesen életben. Tekintve, hogy ma a világon a legtöbbet eladott gyógyszercsalád a koleszterinszint-csökkentők, a gyógyszeripar számítása bevált. A gyógyszeripar hatalmas tőkeerejével komoly torzító hatást képes gyakorolni a tudományra, s így a gyógyszerforgalom fenntartása és növelése érdekében a hivatalos, megélhetési tudomány az ipar szolgálóleányává vált. Ez nem egy egyszeri eset volt; újabb és újabb történetek mutatják, hogy az orvostudomány és a gyógyszer- vagy vakcinaipar összejátszásából egészségkárosító protokollok ágyazódnak be kitörölhetetlenül az egészségkultúránkba. Így terjedtek el és váltak megszokottá a különféle kétes értékű szűrővizsgálatok, mint például a mammográfia vagy a prosztatarákszűrés, vagy a „megelőző” oltások, mint például a HPV-vakcina, amelyet méhnyakrákellenes védőoltásként reklámoznak, miközben legjobb esetben is csak azon vírusok ellen védenek, amelyek ellen az oltásokat kifejlesztették. A legújabb fejlemény az új koronavírus, amely egyfelől megmutatta, hogy a nyugati étrendbe belebetegedett (szívbeteg, cukorbeteg) emberek élete mennyire hajszálon függött, másfelől különböző érdekcsoportok mekkora pánikot tudtak gerjeszteni egy szűk, nagy kockázatú csoport megnövekedett halálozási arányából. A vírusválság a népességszintű D-vitamin-hiány súlyos veszélyeire is rávilágított. A hazai paleo kezdetektől fogva hangsúlyozta a magas D-vitamin fontosságát az évente ezrek halálát okozó rák és influenzajárvány megfékezésére. Most ehhez hozzáadhatjuk a koronavírussal szembeni védelmet is, mert mint kiderült, a megbetegedési és halálozási kockázat szoros kapcsolatban áll a D-vitamin-hiány mértékével. Nem véletlen, hogy az orvoslás – figyelmen kívül hagyva a D-vitamin szerepét igazoló kutatásokat – inkább a védőoltást tekinti megoldásnak. Ez újabb kézzelfogható példája lesz a vakcinaipar, az orvostudomány és a politika összefonódásának.

    A folyamat azt illusztrálja, hogyan tudja a gyógyszeripar a politikát, az orvoslást és a közegészségügyet anyagi érdekeinek szolgálatába állítani. A politikai és anyagi összefonódások eredményeként kialakul az uralkodó egészségügyi ideológia. Aki ezt támogatja, számíthat kutatási pénzekre, a tudomány hierarchiáján belüli feljebb jutásra, sikerre és hírnévre. Ez garantálja azt, hogy a mégoly téves teóriák mögé is tudós hadseregek fognak állni.

    A koleszterinteóriát az elmúlt hatvan évben azok a kutatások kezdték ki, amelyek igazolni próbálták. A cáfolat több forrásból fakad. A patológiai (boncolásos) vizsgálatok már a kezdetektől jelezték, hogy az érelmeszesedés mértéke nem függ össze a koleszterinszinttel. Azok az ökológiai1 és epidemiológiai2 vizsgálatok (mint amilyen például a világméretű Monica-vizsgálat), amelyek különböző populációk koleszterinszintje és szívhalálozása között akartak kapcsolatot találni, rendre azt bizonyították, hogy ilyen összefüggés nincs. A követéses3 és intervenciós4 vizsgálatok ugyancsak ellentmondásos vagy cáfoló eredményekre vezettek, amelyeket csak statisztikai bűvészkedéssel vagy részeredmények közlésével lehetett az elmélet bizonyítására kikozmetikázni. Sok vizsgálat feketén-fehéren azt bizonyította, hogy a koleszterinszint nem jelzi előre a szívhalálozást, illetve hogy a magas koleszterinszint védőfaktor a szív- és az összhalálozás szempontjából. A koleszterinszint-csökkentő vizsgálatok ugyancsak rendre kudarcot vallanak. Sokéves, több ezer fős vizsgálatokban a placebót szedő csoportok halálozása vagy infarktusaránya alig különbözik a koleszterinszint-csökkentőket szedőkétől, miközben ezek a szerek bizonyítottan csökkentik a koleszterinszintet. A koleszterinszint-csökkentő vizsgálatok kudarca különösen látványos az utóbbi években, mióta kötelezővé vált az induló klinikai vizsgálatok bejelentése (lásd még a Koleszterin fejezetet). Korábban ugyanis a sikertelen vizsgálatokat elhallgatták, vagy csak részeredményeket közöltek.

  


  
    Jegyzetek


    1 Az országok éves élelmiszer-fogyasztását vetik össze a megbetegedési arányokkal, például az éves zsírfogyasztást a szívhalálozással.


    2 Egy adott népességben vizsgálják, mondjuk, a kevés és sok zsírt fogyasztók szívhalálozásának gyakoriságát.


    3 Egy adott, betegségmentes csoportot hosszú időn át követnek, és vizsgálják a betegség kialakulásának meghatározóit.


    4 Az intervenció beavatkozást jelent. A vizsgált csoportot két részre osztják, az egyiknek megváltoztatják például az étrendjét, és figyelik, hogy a másik csoporthoz képest változik-e a vizsgált betegség kialakulásának kockázata.
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