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Na pół­no­cy Eu­ro­py wy­pi­ja się oko­ło czte­ry­sta li­trów mle­ka rocz­nie na oso­bę, w Sta­nach Zjed­no­czo­nych po­nad pięć­set, a w Pol­sce nie prze­kra­cza­my 220 li­trów na oso­bę. To nie jest im­po­nu­ją­cy re­zul­tat. W do­dat­ku co­raz wię­cej osób za­czy­na uni­kać mle­ka kro­wie­go, bo ro­śnie po­pu­lar­ność żyw­no­ści bez lak­to­zy, czy­li na­tu­ral­ne­go cu­kru za­war­te­go w mle­ku. Już nie tyl­ko do­ro­śli go uni­ka­ją, ale co­raz czę­ściej na­wet dzie­ciom nie po­da­je się mle­ka zwie­rzę­ce­go – za­stę­pu­je­my je mle­kiem z owsa, jęcz­mie­nia czy ryżu. Wszyst­ko dla­te­go, że po­dob­no lak­to­za nam szko­dzi. 

Ten strach przed lak­to­zą w na­szej po­pu­la­cji eu­ro­pej­skiej za­czął się od przed­kła­da­nia pro­duk­tów ro­ślin­nych nad zwie­rzę­ce. W mia­rę jak roz­wi­jał się ruch we­ge­ta­riań­ski, a tak­że za­czę­to przy­kła­dać więk­szą wagę do kon­tak­tu z przy­ro­dą i do eko­lo­gii, mod­na sta­ła się teza, że czło­wiek po­wi­nien ko­rzy­stać tyl­ko z wła­sne­go mle­ka. Je­ste­śmy prze­cież ssa­ka­mi, a ssa­ki nie piją mle­ka in­nych ssa­ków. Nie ro­bią tego zwłasz­cza do­ro­słe osob­ni­ki. Na­tu­ra jak­by za­ło­ży­ła, że w póź­niej­szym okre­sie ży­cia nie jest to nam już po­trzeb­ne.

Fak­tycz­nie są lu­dzie, któ­rym mle­ko zwie­rzę­ce szko­dzi – mają do­le­gli­wo­ści prze­wo­du po­kar­mo­we­go, czy­li wzdę­cia, kru­cze­nia, prze­le­wa­nia, bóle, luź­niej­sze stol­ce. Ale wie­my też, że spo­ro osób re­zy­gnu­je z mle­ka czy jego prze­two­rów bez rze­czy­wi­stej po­trze­by, bo lak­to­za im wca­le nie szko­dzi. Sza­cu­je się, sta­no­wią one aż jed­ną trze­cią spo­śród osób, któ­re wy­klu­cza­ją prze­two­ry mlecz­ne. 

Skąd więc ta moda, dla­cze­go bo­imy się lak­to­zy i czy ten lęk ma uza­sad­nie­nie – na te py­ta­nia pró­bu­je od­po­wie­dzieć dr Ewa Lan­ge. Wy­ja­śni tak­że, jak wpły­wa na nasz or­ga­nizm bez­za­sad­ne wy­klu­cze­nie lak­to­zy z die­ty. 

Tę modę na ży­cie bez lak­to­zy w du­żej czę­ści za­wdzię­cza­my pro­du­cen­tom żyw­no­ści. To oni cią­gle szu­ka­ją ja­kichś nisz na ryn­ku i po­my­słu na to, czym się wy­róż­niać od in­nych. Dla­te­go po­ja­wia co­raz wię­cej pro­duk­tów, któ­re są bez cze­goś, a kon­su­ment na­wet nie za­sta­na­wia się, czy to do­brze czy nie. Wy­da­je mu się, że sko­ro jest pro­dukt po­zba­wio­ny cze­goś jest bar­dziej eks­klu­zyw­ny, bar­dziej proz­dro­wot­ny. A kie­dy ktoś po­wszech­nie zna­ny po taki pro­dukt się­ga i chwa­li się tym w me­diach, to moda na taki pro­dukt gwał­tow­nie wzra­sta. 

Rze­czy­wi­ście są po­pu­la­cje, w któ­rych znacz­nie czę­ściej wy­stę­pu­je tzw. nie­to­le­ran­cja lak­to­zy wie­ku póź­ne­go. Tak jest w po­pu­la­cjach afry­kań­skich czy wschod­nio­azja­tyc­kich, głów­nie u Ja­poń­czy­ków, Chiń­czy­ków, Wiet­nam­czy­ków, Ko­re­ań­czy­ków. Ale to nie do­ty­czy Eu­ro­py, zwlasz­cza środ­ko­wej i pół­noc­nej. My mamy pro­blem bar­dziej me­dial­ny niż rze­czy­wi­sty, bo do­ty­czy on za­le­d­wie 10–15 pro­cent po­pu­la­cji. Ale wca­le nie zna­czy, że aż tylu z nich nie może spo­ży­wać pro­duk­tów mlecz­nych. Nie­to­le­ran­cja nie musi sie ob­ja­wić, moż­na or­ga­nizm przy­zwy­cza­ić do pi­cia mle­ka, moż­na pić jo­gurt czy ke­fir, któ­re za­wie­ra­ją znacz­nie mniej lak­to­zy niż mle­ko. Waż­ne, by nie re­zy­gno­wać z pro­duk­tów mlecz­nych w żad­nym wie­ku, bo mle­ko jest naj­więk­szym do­star­czy­cie­lem wap­nia, tak nam po­trzeb­ne­go do ży­cia. 


Dok­tor ha­bi­li­to­wa­na Ewa Lan­ge pra­cu­je w Ka­te­drze Die­te­ty­ki na wy­dzia­le Nauk o Ży­wie­niu Czło­wie­ka i Kon­sump­cji w SGGW. Zaj­mu­je sie m.in. die­to­te­ra­pią, die­te­ty­ką pe­dia­trycz­ną, fi­zjo­lo­gią ży­wie­nia w spo­rcie, a tak­że ba­da­niem sta­nu od­ży­wia­nia osób w die­tach eli­mi­na­cyj­nych np. cho­rych na ce­lia­kię. 




■ Lak­to­za to tyl­ko dwu­cu­kier, tak zwa­ny cu­kier mlecz­ny skła­da­ją­cy się z czą­stecz­ki glu­ko­zy i ga­lak­to­zy, czy­li tak na­praw­dę je­den z prost­szych wę­glo­wo­da­nów. Cu­kry w na­tu­ral­nej po­sta­ci wy­stę­pu­ją głów­nie w owo­cach, ale ten spo­ży­wa­ny w naj­więk­szej ilo­ści sami pro­du­ku­je­my z bu­ra­ków, z trzci­ny cu­kro­wej i do­da­je­my do żyw­no­ści. Na­to­miast lak­to­za jest cu­krem na­tu­ral­nym. 

■ Bia­łe sery za­wie­ra­ją tro­chę mniej lak­to­zy niż na­po­je mlecz­ne, od 2 do 3 gra­mów. Na­to­miast sery żół­te, na­zy­wa­ne doj­rze­wa­ją­cy­mi, są pro­du­ko­wa­ne z okre­ślo­ną mi­kro­flo­rą, któ­ra lak­to­zę wy­ko­rzy­stu­je. W se­rach doj­rze­wa­ją­cych, nie tyl­ko żół­tych, ale też to­pio­nych lak­to­zy jest bar­dzo nie­wie­le, oko­ło jed­nej dzie­sią­tej gra­ma na sto.

■ Nie­wie­le osób musi być na re­stryk­cyj­nej die­cie bez­lak­to­zo­wej. Więk­szej gru­py do­ty­czy zmniej­szo­na ak­tyw­ność en­zy­mu lak­ta­zy, a wte­dy moż­na jeść pew­ne ilo­ści pro­duk­tów mlecz­nych i za­wie­ra­ją­cych lak­to­zę. Co wię­cej, oka­zu­je się, że oso­by z nie­to­le­ran­cją lak­to­zy mogą przy­zwy­cza­ić or­ga­nizm do je­dze­nia mle­ka, za­czy­na­jąc od nie­wiel­kich ilo­ści i sys­te­ma­tycz­nie zwięk­sza­jąc spo­ży­wa­ne por­cje.

■ Nie moż­na zmu­sić or­ga­ni­zmu, by wy­twa­rzał wię­cej lak­ta­zy, ale je­dząc re­gu­lar­nie naj­le­piej fer­men­to­wa­ne pro­duk­ty mlecz­ne, zmie­ni­my skład na­sze­go mi­kro­bio­mu. 


Mamy bać się lak­to­zy?

Nie są­dzę, aby­śmy mie­li po­wód, by się jej bać. Lak­to­za to prze­cież tyl­ko dwu­cu­kier, tak zwa­ny cu­kier mlecz­ny skła­da­ją­cy się z czą­stecz­ki glu­ko­zy i ga­lak­to­zy, czy­li tak na­praw­dę je­den z prost­szych wę­glo­wo­da­nów. Nic w tym złe­go. Cu­kry w na­tu­ral­nej po­sta­ci wy­stę­pu­ją głów­nie w owo­cach, ale ten spo­ży­wa­ny w naj­więk­szej ilo­ści sami pro­du­ku­je­my z bu­ra­ków, z trzci­ny cu­kro­wej i do­da­je­my do żyw­no­ści. Na­to­miast lak­to­za jest cu­krem na­tu­ral­nym. 


A jed­nak co­raz wię­cej lu­dzi wy­bie­ra mle­ko bez lak­to­zy. 

To jest pro­blem bar­dziej me­dial­ny niż rze­czy­wi­sty. Cały ten strach przed lak­to­zą w na­szej po­pu­la­cji eu­ro­pej­skiej za­czął się od po­ło­że­nia więk­sze­go na­ci­sku na pro­duk­ty ro­ślin­ne, nie zwie­rzę­ce. W mia­rę jak roz­wi­jał się ruch we­ge­ta­riań­ski, a tak­że za­czę­to więk­sze zna­cze­nie przy­kła­dać do kon­tak­tu z przy­ro­dą, do eko­lo­gii, za­czę­ło się też mó­wić o tym, że czło­wiek po­wi­nien ko­rzy­stać tyl­ko z wła­sne­go mle­ka. Je­ste­śmy prze­cież ssa­ka­mi, a ssa­ki nie piją mle­ka in­nych ssa­ków. Nie piją go też osob­ni­ki do­ro­słe, a tyl­ko mło­de w naj­wcze­śniej­szym okre­sie ży­cia. Je­ste­śmy przy­sto­so­wa­ni do wy­ko­rzy­sta­nia naj­waż­niej­szych skład­ni­ków w pierw­szym okre­sie ży­cia, ale ze swo­je­go mle­ka ga­tun­ko­we­go. Na­tu­ra jak­by za­ło­ży­ła, że po­tem, w póź­niej­szym okre­sie ży­cia, nie jest to nam po­trzeb­ne.


To co się z nami sta­ło?

Od wie­lu ty­siąc­le­ci lu­dzie – nie­któ­re po­pu­la­cje bar­dziej, inne mniej – byli zwią­za­ni z ho­dow­lą zwie­rząt, z któ­rych uzy­ski­wa­no mle­ko. I to mle­ko było dość istot­nym ele­men­tem ży­wie­nia. Jak nie było nic in­ne­go, to ko­rzy­sta­ło się z mle­ka i jego prze­two­rów. I lu­dzie, zwłasz­cza pew­ne ich po­pu­la­cje, za­adap­to­wa­li się do ko­rzy­sta­nia z in­ne­go niż wła­sno­ga­tun­ko­we mle­ka. 


Lak­to­za wy­stę­pu­je tyl­ko w mle­ku kro­wim?

W każ­dym mle­ku ssa­ka. 


W ko­zim tak samo...

W ko­zim, owczym, ko­by­lim. Co wię­cej, jest jej bar­dzo dużo w mle­ku na­szym, ko­bie­cym, oko­ło 7 pro­cent. To jest tak na­praw­dę głów­ny wę­glo­wo­dan, jaki przez pierw­sze pół­ro­cze ży­cia otrzy­mu­je­my. W okre­sie kie­dy czło­wiek ma jesz­cze nie­wy­kształ­co­ny, czy bar­dzo sła­bo wy­kształ­co­ny apa­rat en­zy­ma­tycz­ny, któ­ry tra­wi więk­sze wę­glo­wo­da­ny, ta­kie jak skro­bia, czy czą­stecz­ki za­wie­ra­ją­ce więk­sze ilo­ści glu­ko­zy. My tę skro­bię po­tra­fi­my już w mia­rę do­brze tra­wić pod ko­niec szó­ste­go mie­sią­ca ży­cia, co jest mniej wię­cej zgod­ne ze sche­ma­ta­mi ży­wie­nia nie­mow­ląt, bo wte­dy za­czy­na się wpro­wa­dzać do die­ty np. pro­duk­ty zbo­żo­we. Na­to­miast na pew­no w pierw­szych mie­sią­cach ży­cia ba­zu­je­my na pro­duk­cie, w któ­rym nie ma in­ne­go wę­glo­wo­da­nu prócz lak­to­zy. Ro­dzi­my się ze zdol­no­ścią do tra­wie­nia lak­to­zy, do jej wy­ko­rzy­sta­nia. En­zym, któ­ry ją tra­wi, na­zy­wa­my lak­ta­zą, on roz­kła­da lak­to­zę na ga­lak­to­zę i glu­ko­zę, ten en­zym za­czy­na być wy­twa­rza­ny w od­po­wied­niej ak­tyw­no­ści już pod ko­niec cią­ży. Jak się zda­rzy, że dziec­ko się ro­dzi tro­chę wcze­śniej, może być wi­docz­na jego nie­zdol­ność do tra­wie­nia.


Wte­dy ta­kie dziec­ko może nie tra­wić na­wet mle­ka mat­ki? 

Tak albo tra­wi je go­rzej. To bar­dziej do­ty­czy no­wo­rod­ków z małą masą uro­dze­nio­wą, wcze­śnia­ków, czę­sto do­kar­mia­nych spe­cjal­ny­mi pre­pa­ra­ta­mi. Na po­cząt­ku bie­rze się pod uwa­gę tę dys­funk­cję, a po­tem po­wo­li ak­tyw­ność en­zy­mu się uru­cha­mia. 


Dziec­ko po­trze­bu­je lak­to­zy, dla­te­go ssie mle­ko mat­ki, ale do­ro­słe­mu nie jest już po­trzeb­na? 

Nie do koń­ca. To rze­czy­wi­ście tro­chę za­le­ży od pre­dys­po­zy­cji ge­ne­tycz­nych. Są po­pu­la­cje, w któ­rych pra­wie wszy­scy mają pre­dys­po­zy­cje do gor­sze­go tra­wie­nia lak­to­zy, a są ta­kie jak na przy­kład eu­ro­pej­ska, gdzie to jest rzad­sze. To do­ty­czy też Ame­ry­ka­nów po­cho­dze­nia eu­ro­pej­skie­go. U osób z po­pu­la­cji afry­kań­skich czy wschod­nio­azja­tyc­kich wy­stę­pu­je znacz­nie czę­ściej tzw. nie­to­le­ran­cja lak­to­zy wie­ku póź­ne­go. Otóż, oko­ło pią­te­go roku ży­cia, czy po pią­tym roku ży­cia, u pew­nych osób ak­tyw­ność lak­ta­zy za­czy­na się zmniej­szać. Ona spa­da w róż­nym stop­niu u róż­nych osób. Twier­dzi się, że przy zmniej­szo­nej ak­tyw­no­ści lak­ta­zy na­wet o 50 pro­cent nie od­czu­wa się jesz­cze fak­tycz­nie fi­zycz­nych do­le­gli­wo­ści. Po­tem, stop­nio­wo, przy dal­szym zmniej­sze­niu jej ak­tyw­no­ści za­czy­na­ją po­ja­wiać się do­le­gli­wo­ści. Ale cza­sem na­wet mimo zmniej­sze­nia ak­tyw­no­ści en­zy­mu, któ­ry tra­wi lak­to­zę, tych ob­ja­wów wca­le nie mu­si­my od­czu­wać, szcze­gól­nie kie­dy nie wy­pi­ja­my tyl­ko na­po­ju mlecz­ne­go w du­żej ilo­ści, ale jemy pro­duk­ty mlecz­ne z in­ny­mi pro­duk­ta­mi.. Zwy­kle im je­ste­śmy star­si, tym te do­le­gli­wo­ści są bar­dziej od­czu­wal­ne. 


A jak jest u Eu­ro­pej­czy­ków? Jaki pro­cent po­pu­la­cji sta­no­wią oso­by z nie­to­le­ran­cją lak­to­zy?

Trze­ba pa­mię­tać, że na­wet w tych gru­pach czy po­pu­la­cjach, gdzie nie­to­le­ran­cja lak­to­zy wie­ku póź­ne­go wy­stę­pu­je bar­dzo czę­sto, nie wszy­scy od­czu­wa­ją te do­le­gli­wo­ści in­ten­syw­nie. Nie­mniej ta przy­pa­dłość jest bar­dzo czę­sta, – na­wet do 100 pro­cent – w po­pu­la­cjach azja­tyc­kich, a ra­czej wschod­nio­azja­tyc­kich, czy­li Ja­poń­czy­ków, Chiń­czy­ków, Wiet­nam­czy­ków, Ko­re­ań­czy­ków. Pod­le­ga temu też więk­szość po­pu­la­cji afry­kań­skich, gdzie miesz­kań­cy żyją w spo­sób taki bar­dziej na­tu­ral­ny. 

Nie­to­le­ran­cja wie­ku póź­ne­go dość czę­sto wy­stę­pu­je też u rdzen­nych Ame­ry­ka­nów i do­ty­czy 60 – 70 pro­cent lud­no­ści. 


Czy­li In­dian?

Do­kład­nie. Tro­chę rza­dziej, ale w su­mie też czę­sto wy­stę­pu­je w kra­jach Ame­ry­ki Po­łu­dnio­wej, np. w po­pu­la­cji Mek­sy­ka­nów to 40 – 50 pro­cent. 


A u rasy bia­łej? 

Jest róż­nie. Tro­chę czę­ściej wy­stę­pu­je nie­to­le­ran­cja lak­to­zy w po­pu­la­cjach ba­se­nu Mo­rza Śród­ziem­ne­go. Mówi się na­wet o 40 – 50 pro­cen­tach, w Gre­cji, w nie­któ­rych re­gio­nach Hisz­pa­nii i po­łu­dnio­wych re­gio­nach Włoch. Aku­rat Wło­chy są dość do­brze prze­ba­da­ne i wie­my, że w re­gio­nach pół­noc­nych, czy cen­tral­nych nie­to­le­ran­cja lak­to­zy jest znacz­nie mniej­sza, na po­zio­mie naj­wy­żej 20 pro­cent. 


Czy­li im bar­dziej na pół­noc Eu­ro­py, tym ta nie­to­le­ran­cja jest mniej­sza. Szwe­dzi, Nor­we­go­wie są naj­bar­dziej od­por­ni? 

Tak, ewi­dent­nie, rza­dziej ta przy­pa­dłość wy­stę­pu­je w ta­kich kra­jach, jak np. Da­nia czy Szwe­cja, czę­ściej w po­pu­la­cji Nie­miec. 


A mamy dane na te­mat Pol­ski?

Mniej wię­cej bli­sko 10 – 15 pro­cent to oso­by od­czu­wa­ją­ce wi­docz­ne do­le­gli­wo­ści, praw­do­po­dob­nie jed­nak, jak po­da­ją nie­któ­rzy au­to­rzy, w Pol­sce jest pra­wie 30 pro­cent lu­dzi pre­dys­po­no­wa­nych ge­ne­tycz­nie do nie­to­le­ran­cji lak­to­zy. To, czy ona wy­stą­pi, za­le­ży też od ilo­ści wy­pi­ja­ne­go mle­ka. 


Czy­li po­mysł, aby ma­łe­mu dziec­ku, któ­re ma 2 albo 3 lata, nie da­wać mle­ka kro­wie­go, jest tro­chę sza­lo­ny?

Szcze­gól­nie w na­szej po­pu­la­cji środ­ko­wo­eu­ro­pej­skiej. Są oso­by, któ­re mu­szą przejść cał­ko­wi­cie na die­tę bez­lak­to­zo­wą, bo spo­ży­cie na­wet nie­wiel­ki ilo­ści mle­ka po­wo­du­je pro­ble­my. Po­ja­wia­ją się do­le­gli­wo­ści tzw. dol­ne­go od­cin­ka prze­wo­du po­kar­mo­we­go, czy­li wzdę­cia, kru­cze­nia, prze­le­wa­nia, mogą być też bóle, luź­niej­sze stol­ce. Nie­stra­wio­na lak­to­za prze­cho­dzi do je­li­ta gru­be­go i je­śli tam nie zo­sta­nie wy­ko­rzy­sta­na przez bak­te­rie kwa­su mle­ko­we­go, to może wy­wo­łać bie­gun­kę okre­śla­ną jako fer­men­ta­cyj­na.


Ale czy to może pro­wa­dzić do scho­rzeń, za­bu­rzeń pra­cy je­li­ta, np. do no­wo­two­rów?

Nie, do no­wo­two­rów nie. Na­to­miast od­czu­wa­my dys­kom­fort. Na­wet trzy, czte­ry stol­ce luź­niej­sze w cią­gu dnia mogą nas nie za­nie­po­ko­ić. Ist­nie­je ry­zy­ko od­wod­nie­nia i za­bu­rzeń go­spo­dar­ki wodo-elek­tro­li­to­wej, bo wchła­nia­nie wody i elek­tro­li­tów jest gor­sze, a to wpły­wa na funk­cjo­no­wa­nie or­ga­ni­zmu. Je­że­li mo­to­ry­ka prze­wo­du po­kar­mo­we­go w związ­ku z bie­gun­ką jest za­bu­rzo­na, po­gar­sza się wchła­nia­nie i tra­wie­nie in­nych po­kar­mów. Może dojść w dłuż­szym okre­sie do nie­do­bo­rów po­kar­mo­wych, któ­re będą po­wo­do­wa­ły róż­ne dys­funk­cje na­rzą­dów we­wnętrz­nych. Nie spo­wo­du­je to za­gro­że­nia ży­cia, ale w dłuż­szym okre­sie stan zdro­wia bę­dzie się po­gar­szał. Na­to­miast to nie mu­szą być za­wsze wy­ra­zi­ste ob­ja­wy. Nie­wie­le osób musi być na re­stryk­cyj­nej die­cie bez­lak­to­zo­wej. Więk­szej gru­py do­ty­czy zmniej­szo­na ak­tyw­ność en­zy­mu lak­ta­zy, a wte­dy moż­na jeść pew­ne ilo­ści pro­duk­tów mlecz­nych i za­wie­ra­ją­cych lak­to­zę. Co wię­cej, oka­zu­je się, że oso­by z nie­to­le­ran­cją lak­to­zy mogą przy­zwy­cza­ić or­ga­nizm do je­dze­nia mle­ka, za­czy­na­jąc od nie­wiel­kich ilo­ści i sys­te­ma­tycz­nie zwięk­sza­jąc spo­ży­wa­ne por­cje.

Nie moż­na zmu­sić or­ga­ni­zmu, by wy­twa­rzał wię­cej lak­ta­zy, ale je­dząc re­gu­lar­nie naj­le­piej fer­men­to­wa­ne pro­duk­ty mlecz­ne, zmie­ni­my skład na­sze­go mi­kro­bio­mu. Bę­dzie­my mie­li wię­cej bak­te­rii fer­men­ta­cji mle­ko­wej, czy­li bi­fi­do­bak­te­rii, któ­re same wy­twa­rza­ją lak­ta­zę i w je­li­cie gru­bym będą wy­ko­rzy­sty­wa­ły lak­to­zę, zmniej­sza­jąc ob­ja­wy nie­to­le­ran­cji. 


Lak­to­za jest w mle­ku. A w pro­duk­tach mlecz­nych – ma­śle, ke­fi­rze, jo­gur­tach, se­rach, twa­ro­gach?

To za­le­ży od wy­ro­bu. W na­po­jach mlecz­nych jej ilość jest po­dob­na do za­war­to­ści w mle­ku, czy­li od 3 do 4,5 pro­cent.


Ke­fir po­dob­no po­ma­ga lu­dziom, któ­rzy mają nie­to­le­ran­cję lak­to­zy.

Le­piej jest wy­bie­rać pro­duk­ty fer­men­to­wa­ne, bo dzię­ki nim ła­twiej zmie­nić udział bak­te­rii, któ­re same wy­twa­rza­ją en­zym roz­kła­da­ją­cy lak­to­zę. Może w ke­fi­rze jest nie­co mniej lak­to­zy, po­ni­żej 4 gra­mów na 100 gra­mów, ale to może być też jo­gurt, mle­ko zsia­dłe, ma­ślan­ka. Pro­duk­ty fer­men­to­wa­ne za­wie­ra­ją tro­chę tych bak­te­rii, część, z róż­nych przy­czyn, nie do­cie­ra do je­li­ta gru­be­go, ale resz­ta ma taką szan­sę. Moż­na też sko­rzy­stać z na­po­jów mlecz­nych z do­dat­kiem ży­wych kul­tur bak­te­ryj­nych, czy­li pro­bio­ty­ków. Mle­ko jest go­rzej to­le­ro­wa­ne, na­to­miast po na­po­jach fer­men­to­wa­nych część osób z nie­to­le­ran­cją lak­to­zy nie od­czu­wa ne­ga­tyw­nych skut­ków. Waż­ne, by do­brze roz­kła­dać so­bie w cią­gu dnia pro­duk­ty mlecz­ne na po­sił­ki. Nie wy­pi­jaj­my ca­łe­go ke­fi­ru od razu, tyl­ko roz­łóż­my to na dwie por­cje, spo­ży­te z po­sił­kiem, tak jest bez­piecz­niej. Taki płyn­ny na­pój wy­pi­ja­ny szyb­ko do­star­cza od razu więk­szą ilość lak­to­zy.


A żół­te sery? Skle­py ofe­ru­ją też sery żół­te bez lak­to­zy.

Bia­łe sery za­wie­ra­ją tro­chę mniej lak­to­zy niż na­po­je mlecz­ne, od 2 do 3 gra­mów. Na­to­miast sery żół­te, na­zy­wa­ne doj­rze­wa­ją­cy­mi, są pro­du­ko­wa­ne z okre­ślo­ną mi­kro­flo­rą, któ­ra lak­to­zę wy­ko­rzy­stu­je. W związ­ku z tym w se­rach doj­rze­wa­ją­cych, nie tyl­ko żół­tych, ale też to­pio­nych, lak­to­zy jest po pro­stu bar­dzo nie­wie­le, oko­ło jed­nej dzie­sią­tej gra­ma na sto gra­mów. Por­cje se­rów żół­tych spo­ży­wa­ne na raz zwy­kle nie są duże jak bia­łych, a tak­że mniej­sze od na­po­jów mlecz­nych. 


W mle­ku jest też wapń.

Za­po­trze­bo­wa­nie na wapń wy­no­si 100–200 mg/d. Wapń jest istot­ny dla wła­ści­wej mi­ne­ra­li­za­cji kość­ca i funk­cjo­no­wa­nia na­sze­go ukła­du krwio­no­śne­go. Sto­su­jąc die­tę bez­mlecz­ną, po­win­ni­śmy go spo­ży­wać w zie­lo­nych ro­śli­nach czy orze­chach. Co­raz bar­dziej po­pu­lar­ne są też na­po­je ro­ślin­ne wzbo­ga­ca­ne w wapń.


Moż­na ku­pić na­wet wodę mi­ne­ral­ną z wap­niem.

Ale wapń z wody mi­ne­ral­nej jest tro­chę go­rzej przy­swa­ja­ny.


Chce pani po­wie­dzieć, że nie ma in­ne­go rów­nie do­bre­go źró­dła wap­nia jak mle­ko?

Wła­śnie. Wra­ca­jąc do tych po­pu­la­cji azja­tyc­kich, moż­na by się za­sta­na­wiać, jak oni so­bie ra­dzą, sko­ro nie mogą pić mle­ka. Otóż mają zu­peł­nie inną kul­tu­rę je­dze­nia, m.in. od dziec­ka włą­cza­ją do die­ty duże ilo­ści róż­no­rod­nych ro­ślin strącz­ko­wych. 


Co po­wo­du­ją te ro­śli­ny strącz­ko­we?

Ro­śli­ny ta­kie jak soja czy so­cze­wi­ca za­wie­ra­ją spo­ro wap­nia. 


Mówi się, że oso­by star­sze nie po­win­ny pić mle­ka, bo ono ten wapń do­dat­ko­wo wy­płu­ku­je.

To nie jest do koń­ca tak, że coś jest wy­płu­ki­wa­ne. Pro­blem po­le­ga na tym, że or­ga­nizm musi za­cho­wać rów­no­wa­gę. Dba o to, by w każ­dej chwi­li na­sze­go ży­cia mieć sta­łe stę­że­nie wap­nia we krwi. Kie­dy spo­ży­wa­my wapń, to on jest od­kła­da­ny w tkan­ce kost­nej. I je­śli stę­że­nie wap­nia we krwi chwi­lo­wo się zmniej­sza, or­ga­nizm czer­pie z za­pa­sów, z tkan­ki kost­nej. Czy­li moż­na po­wie­dzieć, że jest od­wrot­nie: mniej­sze spo­ży­cie wap­nia nie tyl­ko utrud­nia od­kła­da­nie się tego pier­wiast­ka w kość­cu, ale po­wo­du­je sprzę­że­nie zwrot­ne – or­ga­nizm musi po­zy­ski­wać wapń z ko­ści, sko­ro nie do­sta­je go z po­ży­wie­niem. Oczy­wi­ście, to wszyst­ko jest znacz­nie bar­dziej skom­pli­ko­wa­ne. Ale pro­blem z do­brą gę­sto­ścią mi­ne­ral­ną ko­ści i ko­rzy­sta­nie z za­so­bów wap­na zgro­ma­dzo­nych w ko­ściach jest bar­dziej na­si­lo­ny w mo­men­cie, kie­dy zmie­nia nam się go­spo­dar­ka hor­mo­nal­na. To do­ty­czy ko­biet w wie­ku post­me­no­pau­zal­nym. W mniej­szym stop­niu od­no­si się też do pa­nów.


W 1987–1990 w Szwe­cji prze­pro­wa­dzo­no ba­da­nia, któ­re wy­ka­za­ły, że ko­bie­ty pi­ją­ce trzy szklan­ki mle­ka dzien­nie były bar­dziej na­ra­żo­ne na zła­ma­nia, niż te spo­ży­wa­ją­ce w tym cza­sie dwie szklan­ki. W od­nie­sie­niu do męż­czyzn za­leż­no­ści nie były tak wy­ra­zi­ste, ale na­su­wał się wnio­sek, że nad­miar wap­nia szko­dzi ko­ściom.

W spo­ży­wa­niu róż­nych pro­duk­tów istot­ny jest umiar. Na­to­miast może za­ist­nieć taka chwi­lo­wa sy­tu­acja, kie­dy jed­no­cze­śnie su­ple­men­tu­je się duże ilo­ści wi­ta­mi­ny D i wapń – wte­dy jest on rze­czy­wi­ście le­piej przy­swa­jal­ny i szyb­ko ab­sor­bo­wa­ny przez tkan­kę kost­ną. Chwi­lo­we zmniej­sze­nie stę­że­nia wap­nia we krwi może jed­nak z po­wro­tem uru­cha­miać wapń zgro­ma­dzo­ny w ko­ściach i zwięk­szać jego wy­da­la­nie przez ner­ki, by wy­rów­nać stę­że­nie tego pier­wiast­ka we krwi. 


Czy­li na przy­kład: zja­dłam dzi­siaj ser, to już nie będę piła mle­ka.

No wła­śnie. My­ślę, że je­że­li już, to może szko­dzić nad­miar su­ple­men­ta­cji. To jest znacz­nie bar­dziej nie­bez­piecz­ne i rze­czy­wi­ście te su­ple­men­ta­cje po­wy­żej 2–2,5 gra­ma dzien­nie mogą sprzy­jać chwi­lo­wej cho­ciaż­by hi­per­kal­ce­mii.


Pro­blem sta­no­wi ły­ka­nie pi­gu­łek, któ­re za­wie­ra­ją wapń?

Tak, nad tym bym się bar­dziej za­sta­na­wia­ła niż nad tym, czy wy­pić dwie czy trzy szklan­ki mle­ka. Ale oczy­wi­ście za­pla­no­wa­na i skon­sul­to­wa­na z le­ka­rzem su­ple­men­ta­cja wap­niem może być w nie­któ­rych przy­pad­kach po­trzeb­na.


Co się sta­nie, kie­dy za­ży­ję za dużo tych pi­gu­łek? Czy to ob­cią­ża wą­tro­bę?

To też. Ale cho­dzi o to, że ły­ka­nie du­żych ilo­ści wap­nia po­wo­du­je zwięk­sze­nie wy­da­la­nia tego pier­wiast­ka przez ner­ki, co pod­no­si ry­zy­ko ka­mi­cy. Może na­wet dojść do zwap­nie­nia ne­rek, któ­re jest mało praw­do­po­dob­ne z po­wo­du spo­ży­wa­nia prze­two­rów mlecz­nych. Może rów­nież wte­dy do­cho­dzić do de­mi­ne­ra­li­za­cji ko­ści i tak zwa­nej wtór­nej nie­do­czyn­no­ści przy­tar­czyc. Utrzy­ma­nie sta­łe­go stę­że­nia wap­nia we krwi jest zwią­za­ne z wi­ta­mi­ną D i z funk­cją pa­ra­thor­mo­nu wy­dzie­la­ne­go przez przy­tar­czy­ce. To są me­cha­ni­zmy, któ­re dba­ją o utrzy­ma­nie sta­łe­go stę­że­nia wap­nia we krwi. Wapń i wi­ta­mi­na D są jed­ny­mi z częst­szych skład­ni­ków nie­do­bo­ro­wych w ra­cjach po­kar­mo­wych w wie­lu kra­jach. 


Na pół­no­cy Eu­ro­py pije się oko­ło czte­ry­sta li­trów mle­ka rocz­nie na oso­bę, w Sta­nach po­nad pięć­set, a u nas jest to za­le­d­wie 220 li­trów. Dla­cze­go pi­je­my go tak mało? Może bo­imy się że lak­to­za przy­spie­sza pro­ces sta­rze­nia? To praw­da czy mit?

Pierw­sze sły­szę, nie wiem, dla­cze­go mia­ła­by przy­spie­szać pro­ces sta­rze­nia. Lak­to­za zo­sta­je stra­wio­na w prze­wo­dzie po­kar­mo­wym i sta­je się glu­ko­zą i ga­lak­to­zą. A glu­ko­za to naj­pow­szech­niej­sza jed­nost­ka cu­kro­wa, więc to by zna­czy­ło, że wszyst­ko nas po­sta­rza. Ga­lak­to­za też jest przez or­ga­nizm wy­ko­rzy­sty­wa­na głów­nie jako glu­ko­za.


Czy to zna­czy, że czło­wiek, któ­ry nie ma żad­nych do­le­gli­wo­ści, może przez całe ży­cie pić mle­ko?

Jak naj­bar­dziej. Nie ma żad­nych prze­ciw­wska­zań. 


W tej chwi­li na ryn­ku są do­stęp­ne mle­ka za­wie­ra­ją­ce od 0,5 do 3,2 pro­cent tłusz­czu. Kie­dy w pra­cy otwie­ram lo­dów­kę, gdzie wszy­scy trzy­ma­ją swo­je kar­to­ny, to do­mi­nu­ją niż­sze war­to­ści, bo wszy­scy się boją utyć od tłu­ste­go mle­ka. A po­dob­no to w nim są kwa­sy, któ­re przy­spie­sza­ją mię­dzy in­ny­mi prze­mia­nę ma­te­rii. To praw­da?

Tak, ale tu zno­wu nie ma pro­stej od­po­wie­dzi. W tłusz­czu mlecz­nym, w ogó­le w tłusz­czu prze­żu­wa­czy, czy­li nie tyl­ko mlecz­nym, ale i wo­ło­wym, są tak zwa­ne sko­niu­go­wa­ne die­ny kwa­su li­no­lo­we­go, czy­li CLA. Jest to nie­na­sy­co­ny kwas tłusz­czo­wy, któ­ry jest w żwa­czu prze­żu­wa­czy i prze­do­sta­je się po­tem do tłusz­czu, też do mle­ka. Jego za­war­tość w mle­ku nie jest duża. Ba­da­nia, któ­re mia­ły po­ka­zać, że te kwa­sy CLA mają ko­rzyst­ne dzia­ła­nie, za­czę­ły się już w la­tach dzie­więć­dzie­sią­tych. Oka­za­ło się, że do­brze wpły­wa­ją one na tkan­kę mię­śnio­wą, na układ od­por­no­ścio­wy, na lep­sze wy­ko­rzy­sta­nie ener­gii (bar­dziej pod ką­tem tłusz­czu), szcze­gól­nie w ob­rę­bie wą­tro­by, da­wa­ły na­dzie­ję na ta­kie dzia­ła­nie prze­ciw­aler­gicz­ne, hi­po­cho­le­ste­ro­le­micz­ne, a na­wet prze­ciw­no­wo­two­ro­we. Ale te ba­da­nia były pro­wa­dzo­ne na mo­de­lu zwie­rzę­cym. Wy­ni­ki ob­ser­wo­wa­ne u lu­dzi nie były już tak jed­no­znacz­ne. W tych ilo­ściach, któ­re my zwy­cza­jo­wo, zgod­nie z za­le­ce­nia­mi pra­wi­dło­we­go ży­wie­nia, spo­ży­wa­my, dzia­ła­nie kwa­sów tłusz­czo­wych CLA jest nie­wiel­kie. 


Czy wia­do­mo, ile w Pol­sce lu­dzi eli­mi­nu­je lak­to­zę z die­ty, cho­ciaż nie ma po­trze­by? Od­no­szę wra­że­nie, że z roku na rok ta gru­pa ro­śnie.

W wie­lu miej­scach pod­kre­śla się, że jest spo­ro osób, któ­re re­zy­gnu­ją z mle­ka, czy prze­two­rów mlecz­nych z po­wo­du lak­to­zy, czy w ogó­le z pro­duk­tów, któ­re lak­to­zę za­wie­ra­ją bez rze­czy­wi­stej po­trze­by, acz­kol­wiek nie po­da­je się sza­cun­ków. Ja są­dzę, że przy­naj­mniej jed­na trze­cia osób, któ­re re­zy­gnu­ją z prze­two­rów mlecz­nych to są oso­by, któ­re nie mają do tego zdro­wot­ne­go uza­sad­nie­nia. 


Dla­cze­go kie­ru­je­my się taką modą?

Pew­nie do czę­ści osób prze­ma­wia po­gląd, że sko­ro je­ste­śmy ssa­ka­mi, to pi­je­my tyl­ko wła­sne mle­ko, że pro­duk­cja mle­ka wią­że się z in­ten­syw­nym, mniej hu­ma­ni­tar­nym spo­so­bem ho­dow­li. Ale też chęt­nie wie­rzy­my w prze­czy­ta­ne, czy za­sły­sza­ne in­for­ma­cje do­ty­czą­ce moż­li­wych ne­ga­tyw­nych skut­ków spo­ży­wa­nia mle­ka. 


We­dług pani ta moda bę­dzie za­ta­czać co­raz szer­sze krę­gi? 

To tro­chę za­le­ży od pro­du­cen­tów żyw­no­ści. Oni pró­bu­ją zna­leźć ni­sze na ryn­ku i po­mysł na to, by się wy­róż­niać od in­nych. Dla­te­go po­ja­wia co­raz wię­cej pro­duk­tów, któ­re są bez cze­goś, a kon­su­ment na­wet nie za­sta­na­wia się czy to do­brze czy nie, ale wy­da­je mu się, że taki pro­dukt jest bar­dziej eks­klu­zyw­ny, bar­dziej proz­dro­wot­ny. My­ślę, że w tym tkwi przy­czy­na. Za­wsze kie­dy po­ja­wia się pu­bli­ka­cja o ta­kim pro­duk­cie, nie­ko­niecz­nie na­uko­wa, kie­dy ktoś po­wszech­nie roz­po­zna­wa­ny po to się­ga i tym się chwa­li w me­diach, moda na taki pro­dukt gwał­tow­nie wzra­sta. 


 



Za­pra­sza­my do za­ku­pu peł­nej wer­sji książ­ki
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