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Seedetrakt parast vertikaalset maoresektsiooni.



Rasvumineonkrooniline haigus, mille ravion kaparast maovahendusoperatsiooni
eluaegne. Toitumise ja elustiili alased muutused peavad kinnistuma, vaid nii on
vOimalik pikaajaline kaalulangus. Uute harjumuste omandamisel on kriitilise
tahtsusega esimesed 18-24 kuud. Toitumissoovituste jargimine on oluline igal
ajal parast operatsiooni. Vahetult parast 16ikust kindlustab see mao ja sooledmb-
luste korraliku paranemise ja valdib uue mao valjavenitamist, hiljem vdimaldab
toituda taisvaartuslikult, tagada pikaajaline kaalulangus ja hea enesetunne.

Oluline on meeles pidada, et muutused toitumises on tdhtsad ning organism
vajab aega nendega harjumiseks.

Bariaatriliseoperatsioonijargnedieeterinebkdikidestteistestdieetidest. Koostage
endale menil kdesolevate toitumissoovituste pdhjal ja pidage kinni jargnevatest
pOhimotetest:

e poorake tdhelepanu toidu mitmekesisusele, jargides toitumissoovitusi,
kaloraaZi, valgu hulka ning ettenahtud toidu konsistentsi;

e kasutage fantaasiat erinevatest toiduainetest enda jaoks sobivat toitu
valmistades ning seda garneerides;

e alustage so6mist valgurikkast toidust, kuna valgu saamine toiduga on Teie
jaoks koige olulisem. Jattes valgutoidu I6ppu, vdib juhtuda, et kdht saab
enne tdis ning Te ei j6uagi valku sisaldava toiduni. Jagage vajalik valgukogus
paeva erinevate toidukordade peale.

Pidage meeles, et tdiendav naljutamine ja kaloraaZi vdhendamine soovitatust
on ohtlik ja ei vii eesmargile lahemale.

Bariaatrilise operatsiooni jargne dieet muutub erinevatel operatsioonijargsetel
perioodidel, igal perioodil on erinev rdhuasetus. Uldistest p&himdtetest on kdi-
ge enam erinevusi just esimeste kuude jooksul ning seetdttu anname tapsemad
soovitused eeskatt selleks perioodiks.



ESIMENE PERIOOD
esimesed kaks nadalat parast operatsiooni

Sel ajal paranevad operatsioonihaavad ning dmblusjoon vahendatud maol. Kahe
nadala jooksul on dmblused haprad ning suured toidukogused, liiga kiiresti voi
sobimatu toidu s66mine vdivad pdhjustada dmbluste rebenemist ja leket —
mao-soolesisu valgumist kbhuddnde.

NB! Korraga s66dava toiduportsjoni hulk s6ltub toidust ja s66mise kiirusest.
Kui Te tunnete, et kdht on tais voi tunnete valu v6i ebamugavustunnet, siis
Iopetage selleks korraks s66mine. Organism annab Teile marku tarbitava
toidukoguse piisavusest.

Toitumine esimesel perioodil

Kui Te talute selgeid vedelikke (vesi, mahlad, tee jt), vOite jatkata vedelate ning
plireestatud toitudega, millel on madal suhkru- ja rasvasisaldus, kuid korge
valgusisaldus. Plireestatud toidud on Guna- vdi beebipiireele sarnaneva kon-
sistentsiga toidud, mis ei sisalda tahkeid tikke. Suuri tiikke alla neelata ei tohi!
Plreesuppidesse on soovitatav lisada veidi plreestatud linnu- v&i kalaliha.

S6o6ge regulaarselt 4—6 korda paevas, soogikordasid vahele jatta ei tohi. Vot-
ke s60miseks aega, tehke iga suutdie neelamise jarel 30sekundiline kuni
tiheminutiline paus. S66ge kuni rahulolutunde tekkimiseni. Oppige tunnetama
taiskdhutunnet (survetunnet rinnaku taga keskel, rinnakorvi all) ning |6petage
s6omine selle tekkimisel. On véimalik, et tdiskGhutunne tekib juba kahe-kolme
suutdie jarel. Mao taitumise tundemargid on ka valu mao piirkonnas, iiveldus
ning valu 8las vai rindkere lemises osas. Arge s6dge kbhtu liiga téis! Stities kdhu
pidevalt liiga tais, venib uus magu valja, muutes tehtud operatsiooni kasutuks.
Kui esialgu tiihja kdhu tunnet ei teki, s6oge regulaarselt kellaaegade jargi, pan-
nes meeldetuletuse nditeks mobiiltelefoni.

Jalgige tarbitava valgu kogust. Igas soogikorras peaks sisalduma valgurikast
toitu. Naistel on vajalik valguhulk 50-60 grammi ning meestel 60—70 grammi
O06paevas. Selline hulk valku on voimalik saada tavatoidust. Teie toiduhulgad on
aga palju vaiksemad ning seetdttu on soovitatav tarvitada esimesel kuul lisaks
valgujooki vai valgupulbrit (naiteks Protifar, Iconfit vms).

Esimesel perioodil peaks tarbima 400-600 kcal paevas.



Esimesel perioodil on lubatud:

Valgurikastest toitudest — hakkliha kalkuni- voi sealihast; plreestatud tailiha
(kana, kalkun); liha sisaldavad beebipiireed vdi pireestatud liha; pireestatud
tuunikala, 16he, heeringas, valge kala (nt tursk, ahven, lest, krevett, makra);
kodujuust, pehme juust, jogurt ja madala suhkrusisaldusega puding; muna-
kollane (mitte rohkem kui 1 paevas) ja munavalge; piireestatud tofu; kreemsupid
vOi plireestatud supid; dhukeseks viilutatud kalkuni rinnaliha voi sink.

Puuviljadest ja kéodgiviljadest — purustatud banaan, dunapiree, pireestatud
virsikud; konserveeritud aprikoosid voi pirnid konserveerituna omas mahlas;
apelsini ja greibi viljaliha ilma sitkete kestadeta, sest need vdivad ummistada
mao-peensoole Uhenduskoha; kiipsetatud ja pireestatud juurviljad: porgandid,
rohelised oad, spargelkapsas, lillkapsas, punapeet; pireestatud madala rasva-
sisaldusega vormiroog pehmete juurviljadega voi Uhepajatoit; tomatimahl,
juurviljamahl.

NB! Esialgu vdivad toored juur- ja puuviljad pohjustada kdhugaase ning halba
enesetunnet!

Muu — tomatisupp, kartulipuder (see ei pruugi Teile sobida, kuna vdib tekita-
da ebameeldivat raskutunnet kdhus), soolased kipsised, vedelamapoolsemad
pudrud kaera- voi neljaviljahelvestest, margariin, ketSup, sinep, light vdi madala
rasvasisaldusega majonees, rasvavabad vGi vahendatud rasvasisaldusega salati-
kastmed.

NB! Viltige jargmisi toite:

suurte puuviljatlikkidega jogurt; toored, kdvad voi sitked puu- ja juurviljad;
mais; herned; pastaroad ja nuudlid; riis; leib; plreestamata tahked toidud;
suure rasvasisaldusega toidud; punane liha; suure suhkrusisaldusega toidud;
siirupid, kommid ja maiustused; tiikkidega maapahklivoi; jaatis.

Kui Te esialgu ei talu vedelaid ning pireestatud toite, siis minge tagasi selgete
vedelike juurde ning proovige ndadala méddudes uuesti.



Vedelike tarbimine esimesel perioodil

Suunake tdhelepanu piisava hulga vedeliku tarbimisele: jooge rohkem kui 1,2
liitrit 00pdevas. Jooge piisavalt, et hoida uriin selget kahvatukollast varvi. Kui
uriin muutub haguseks, tumedaks vdi halvasti Idhnavaks, tuleb rohkem juua!

Paevane vedelikukogus jooge pdeva jooksul aeglaselt ja soogikordadest
eraldi — jooge 30 min enne ning 30 min parast soodgikorda. Esimesel perioo-
dil tuleb korraga juua vaid vaga vaikeseid koguseid, mitte rohkem kui 2-3
supilusikatdit korraga. Seejarel oodake 5-10 min enne uue vedelikukogu-
se joomist. Kui Te tunnete, et kdht on tiis, drge rohkem jooge! Arge jooge
liiga kiiresti, sest see voib p&hjustada kdhuvalu ja/ voi iiveldustunnet ja/
vOi oksendamist. Vaikeste koguste joomine on vajalik uue vdikese mao val-
javenitamise ja klambrijoone rebenemise viltimiseks. Aja jooksul muutub
vedelike tarbimine kergemaks.

Hoidugejoomisestldbikorre. Labikdrre joomiselneelate rohkem 6hku, mistekitab
réhitisi ning voib tekitada valu dlas ja rindkere (ilemises osas. Seet6ttu on oluline
valtidakagaseeritudjooke, sestneedtekitavad liigseltgaase ning peensooleliigset
venitust. Vagaoluline onvaltida ka kdrge suhkrusisaldusega vedelikke (rohkem kui
10 g 100 ml kohta), sest need pShjustavad Dumping sindroomi: iiveldust, pea-
ringlust, 8hetust, vahel kramplikke valusid (vt Ik 19). Alkoholi tarvitamine ei ole
lubatud.

Kandke igapdevaselt kaasas veepudelit. Nii saate Te padeva jooksul korduvalt vai-
keste lonksude kaupa juua, et valtida vedelikupuuduse teket.

Esimesel perioodil on lubatud:

vesi, suhkruvaba gaseerimata maitsestatud vesi, jadkuubikud, suhkruta tee,
veega lahjendatud mahlad, valke sisaldavad joogid, valke sisaldavad puuvilja-
joogid (nt smuutid). Kohvi vGite juua soojalt, mitte kuumalt. Jooge kohvi piimaga
ning ilma suhkruta.

NB! Viltige jargmisi jooke:
spordijoogid, limonaadid voi muud gaseeritud joogid, magusad suhkrustatud
joogid.



Smuutide valmistamine

Smuutidesse sobivad puuviljad toorelt, kuna kogu joogi konsistents on vedel
ning korraga sd66dava puuvilja hulk ei ole vdaga suur. Smuutide valmistamisel
tuleb meeles pidada, et jook peaks sisaldama puuvilja, valku, vedelikku ja mait-
seaineid. Vedelikuna v&ib kasutada ka ainult valgujooki, siis on nii valgu kui ka
vedeliku osa joogis tagatud. Kui Te ei soovi valgujooki lisada, on vedelikuna hea
kasutada piima v0i sojapiima. Valguhulga tdstmiseks voiks lisada 50 ml jogurtit,
ricotta-kohupiima vdi kodujuustu. Puuviljadest vdib lisada k&iki, kaasa arvatud
tooreid, kiilmutatud ning konserveeritud puuvilju. Kilmutatud puuviljad muu-
davad joogi paksemaks, varsketest puuviljadest joogile tuleks lisada moned
jadkuubikud. Voite lisada maitseaineid ja soola — alustage /s teelusikataiest ning
tasapisi lisades jouate soovitud maitseni. Maitsestamiseks proovige kaneeli,
kardemoni, ingverit, tilli, muskaatpahklit, nelki ja peterselli — vGimalike erineva-
te smuutide hulk on piiramatu.

Naiteks:

e 25 ml pilreestatud kiilmutatud virsikuid, 50 ml valgujooki, 25 ml vaniljemait-
selist jogurtit, /s teelusikat kaneeli.

e 25 ml pireestatud kilmutatud marjade segu, 50 ml valgujooki, 25 ml kodu-
juustu, Y& teelusikatdit purustatud muskaatpahklit.

e 25 ml purustatud ananassi, 25 ml tofut, 25 ml piima, ¥/s teelusikatait ingverit
ja moned jadkuubikud.

Fiiiisiline aktiivsus esimesel perioodil

Fldsiline aktiivsus on oluline kohe parast operatsiooni. Kdige jalutamas, lisades
koormust vastavalt enesetundele, hasti sobib kdimine trepist voi ebatasastel
pindadel Ules-alla. Arvestage, et vahenenud péevase tarbitavate kalorite hulga
t&ttu vasib organism kiiremini. NB! Arge t&stke raskeid iile 6kiloseid asju!

Vitamiinid, mineraalained ja ravimid

Sellel perioodil hakake tdiendavalt tarvitama vitamiine ja mineraalaineid:

e alates teisest operatsioonijargsest nadalast multivitamiini 1 tablett
2 korda péaevas;

e B12-vitamiini asendusravi slistidena — 1 slst (1 mg B12-vitamiini) iga kolme
kuu tagant;

e Omeprazoli tabletid 8 esimese nddala jooksul 1 tbl pdevas. Omeprazoli
jaoks on Teile valja kirjutatud digiretsept.



Valik ndidismenuisid
1 tass =u 200 ml

Hommikusdok: Y4 tassi piima koos valgulisandiga

Keskhommik: /4 tassi madala suhkru- ja rasvasisaldusega jogurtit
Lounasook: Y4 tassi pureestatud kanaliha ja juurvilju
Ohtuoode: /4 tassi madala rasvasisaldusega kodujuustu
Ohtuséok: Y4 tassi pureestatud tuunikala

Hiljem ohtul: 1 spl plreestatud puuvilju

Hommikusdok: Y4 tassi kahvliga purustatud mune

Y4 tassi kaerahelbeputru

Vedelikud hommiku- ja Idunaséogi vahel:
30 minutit parast hommikusooki /2 tassi valgu- ja toitainerikast jooki
30 minutit hiljem Y tassi vett v3i kalorivaba jooki
30 minutit hiljem % tassi vett vdi kalorivaba jooki
30 minutit hiljem - tassi vett vdi kalorivaba jooki

Lounasook: /4 tassi madala rasvasisaldusega kodujuustu
Y4 tassi pureestatud virsikuid

Vedelikud IGuna- ja 0htus6ogi vahel:
30 minutit parast I6unasdoki: V> tassi valgu- ja toitainerikast jooki
30 minutit hiljem - tassi vett vdi kalorivaba jooki
30 minutit hiljem - tassi vett vdi kalorivaba jooki
30 minutit hiljem % tassi vett vdi kalorivaba jook

Ohtuséok: Yatassi plreestatud kanaliha
/s tassi pureestatud rohelisi ube
/s tassi dunapireed

Vedelikud parast htusooki:
30 minutit parast dhtuséoki V> tassi piima
30 minutit hiljem - tassi vett vdi kalorivaba jooki
30 minutit hiljem - tassi vett vdi kalorivaba jooki
30 minutit hiljem - tassi vett vdi kalorivaba jooki




Hommikusook:

8.00

Vahepala:

L6unasook:

12.00

Vahepala:

Ohtusook:

17.00

Vahepala:

pool kdvakskeedetud purustatud munavalget
25 ml vedelat piimaga kaerahelbeputru
/> tl madala rasvasisaldusega margariini v6i V4 tl vaid

50 ml valgujoogiga smuutit vGi lihtsalt valgujooki

50 ml pireestatud voi peenestatud kanarinnafileed
(ilma nahata, keedetud, grillitud v&i kiipsetatud)
50 ml pudingit voi tarretist

50 ml pudingit voi tarretist v&i jogurtit
25 ml plreestatud keedetud puuvilja

25 ml pureestatud kanaliha v&i peenestatud
kalaliha leemega

25 ml keedetud ja plreestatud rohelisi ube
25 ml keedetud ja plreestatud kabatSokki

1 tl oliividli

50 ml pureestatud kodujuustu

50 ml puuviljamahla v&i keedetud ja plreestatud puuvilja

Hommikusook:

Vahepala:

L6unasook:

Vahepala:

Ohtusdok:

Vahepala:

1 pehme keedetud muna vdi /> tassi jogurtit
/> tassi vett voi kalorivaba jooki

/> tassi kodujuustu vai 30-60ml kala

/> tassi valgu- ja toitainerikast jooki

30-60 ml kalkuni rinnaliha
30 ml madala rasvasisaldusega juustu

/> tassi vett voi kalorivaba jooki
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TEINE PERIOOD
kolmas ja neljas nadal parast operatsiooni

Teie magu hakkab paranema, kuid ei ole veel valmis seedima tahket toitu. Sellel
perioodil on dieedi eesmargiks suurendada toiduvalikut ning valmistada Teie
magu ette tahkeks toiduks. Selle perioodi toit peab olema lihtsalt méalutav.

Toitumine teisel perioodil

Kui talute vedelaid ning plreestatud toite, voite jatkata pehmemate tahkete
toitudega. Piisavalt pehmed toidud on &rnad, kahvliga taldrikul purustatavad
ja kergesti peeneks ndritavad. Plireestada pole enam tarvis, kuid suuri tiikke
alla neelata ei tohi! Lisage uusi toite Ukshaaval, et tuvastada vGimalikku toi-
dutalumatust. Talumatuse tekkimisel proovige seda pdhjustanud toitu nadala
moddudes uuesti.

Sellel perioodil hakake end harjutama 3-5 vaikese regulaarse séogikorraga pae-
vas. Vahem kui kolm korda p&evas siiiia ei tohi! Arge niksige paeva jooksul, sest
pidev naksimine vahendab kaalulangust ning on seotud olulise kaalutdusuga
parast operatsiooni.

Tehkeendaleharjumuseksaeglaseltsoomine,pannesigasuutdievahelkahvlilauale.
Vétke soomiseks aega, liks s6ogikord voiks kesta 20—30 minutit. Maluge toitu
aeglaselt ja pohjalikult. See on vajalik, kuna uued ihendused mao ja peensoole
vahel voivad esialgu olla kitsad ning nii tagate toidu sujuva probleemideta eda-
siliikumise. Liiga kiire so6mine voib tekitada Dumping siindroomi (vt |k 19) ja
oksendamist.

Oppige tunnetama taiskdhutunde tekkimist (survetunnet keskel rinnaku taga,
rinnakorvi all) ning 10petage s6omine selle tekkimisel. Taiskdhutunne véib tek-
kida juba kahe-kolme suutdie jarel. Arge s6dge kdhtu liiga téis! S66ge ainult
rahulolutunde tekkimiseni. Kui Te s66te kdohu pidevalt liiga tais, venib magu val-
ja ja seega muutub tehtud operatsioon kasutuks. Kui tiihja kdhu tunnet ei teki,
sooge regulaarselt kellaaegade jargi, pannes meeldetuletuse naiteks mobiil-
telefoni.

Jatkake tarbitava valgukoguse jalgimist. Paevas tuleb stitia 60 grammi valke. See
ei ole raske, kui Te s66te valgurikkaid toite igal toidukorral. Valgulisandid ei ole
enam ilmtingimata vajalikud, kuid neid voib tarvitada. Kui Te ei ole kindel, et
saate toidust piisavas koguses valke ja kui Teil on raskusi valgurikaste toitude
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s6O0misega, siis on soovitatav tarvitada valgulisandeid regulaarselt seni, kuni
saate tavatoidust vajamineva koguse katte.

Kasutage s00miseks vaikeseid taldrikuid ja tasse ning todle minnes valmista-
ge oma toit kaasa. Sellega tagate, et so6te tapselt seda, mis on Teile kasulik ja
koguses, mis on Teile sobiv.

Teisel perioodil peaks tarbima 550-700 kcal pdevas.

Teisel perioodil on lubatud:

pehme ja mahlane tailiha; kala, sh tuunikala; madala rasvasisaldusega kodu-
juust; madala rasvasisaldusega juust; pehme tofu; munad; pehmed ja madala
rasvasisaldusega juurviljadega vormiroad; piim; madala rasvasisaldusega jogurt
(umbes 80 kcal Ghe portsjoni kohta); seemneteta ja pehmeks keedetud kestaga
puu- ja juurviljad; pehmed ja omas mahlas konserveeritud puu- ja juurviljad;
pehmed varsked puuviljad; piimaga keedetud pudrud; kdrge valgusisaldusega
hommikusoogihelbed piimaga; leivatooted, mida on soovitatav enne s60mist
rostida; kuivikud, mis tuleb korralikult suus labi maluda; soolased kiipsised.

NB! Viltige jargmisi toite:

kuiv, kdva ja sitke liha; punane liha; praetud muna; tiikiline maapahklivéi; jaatis;
kdvad juurviljad; toored seemnete ja sitke nahaga puuviljad; mais; varske spar-
gel ja spargelkapsa varred; pehme natske leib; sai; maiustused ja nats; suhkrud
ja rasvad.

Kui Te ei talu esialgu pehmemaid tahkeid toite, poorduge tagasi vedelate ning
plireestatud toitude juurde ja proovige tahkeid toite nddala méddudes uuesti.

Vedelike tarbimine teisel perioodil

Sellel perioodil hakkate Te aru saama, kui palju Te Ghekorraga neelata suudate.
Kui Te joote kiiremini, kui Teie magu tiihjeneb, tduseb vedelik tagasi s6ogitorus-
se ja pGhjustab survetunnet rinnus.

Vedelike joomist jatkake samas tempos eelmise perioodiga. Te vajate vihemalt
1,2—-1,5liitrit vedelikke paevas, et ei tekiks vedelikupuudust, kuid drge jooge vede-
likke30minennesddgiaega, etmaguolekssédmiseajakstiihi.Argejoogevedelikke
soogikorraajal, sestsiiseijaa ruumisoogile. Joomine samaaegselt s66misega voib
magu liiga kiiresti tdita ning see véib pdhjustada kdhuvalu, iiveldust, oksendamist
vOi Dumping siindroomi. Samuti drge jooge vedelikke 30 min parast s6oki, et
ennetada toidu liiga kiiret ,uhtumist” |abi mao, sest see avaldab m&ju Teie ene-
setundele ja ohutusele parast sé6mist. Arge tarvitage alkoholi.
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Teisel perioodil on lubatud:

vesi; suhkruvaba gaseerimata maitsestatud vesi; suhkruta tee; veega lahjenda-
tud mahlad.

NB! Viltige jargmisi jooke:

spordijoogid; limonaadid v6i muud gaseeritud joogid; magusad suhkrustatud
joogid.

Fiitisiline aktiivsus teisel perioodil

Olge fuusiliselt véimalikult aktiivne. Kaige jalutamas, tehke kiirkdndi, kepikdn-
di, soitke jalgrattaga jne. Koormust lisage vastavalt enesetundele. Kolm nadalat
parast operatsiooni vdite minna ujuma. Arge t&stke raskeid iile 6kiloseid asju!

Vitamiinid, mineraalained ja ravimid
Sellel perioodil tarvitage k&iki soovitatud vitamiine ja mineraalaineid:
e multivitamiini 1 tablett 2 korda p&evas;
e kaltsiumtsitraati 950-1500 mg paevas jagatuna kaheks annuseks;
e D3-vitamiini 100 g paevas;

e B12-vitamiini asendusravi slstidena - 1 sist (1mg B12-vitamiini) iga kolme
kuu tagant;

¢ rauapuudusaneemia valtimiseks on fertiilses eas naistel soovitatav tarvitada
100 mg rauapreparaate pdevas;

¢ Omeprazoli tabletid 8 esimese nadala jooksul 1 tbl pdevas. Omeprazoli jaoks
on Teile valja kirjutatud digiretsept.
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KOLMAS PERIOOD
alates kuu aega parast operatsiooni

Enesetunne paraneb veelgi ning ka liha ja leiva so0mine muutub lihtsamaks.
NiUd on vdimalik tagasi po6rduda harjumusparase men(i juurde. Pidage aga
meeles, et Teie rasvumise pohjuseks olid suures osas valed toitumisharjumused
ja toiduvalikud. Seetottu jargige eespool antud operatsioonijargseid toitumis-
soovitusi: toit peab olema valgurikas, sisaldama piisavalt sisivesikuid ja vaga
mdddukalt rasvu. Loobuge maiustustest, magusatest jookidest ja alkoholist.
Toitumisharjumuste muutmine voimaldab toituda tervislikumalt, kui enne ope-
ratsiooni.

Sellel perioodil vdite tunda, et slilia vdi juua on keerulisem, kui eelnevatel na-
dalatel. Seda pdhjustab vahendatud maol oleva dmblusjoone paranemine ja
armi paksenemine. See on ka pdhjuseks, miks joogi ja toidu liikkumine maost
peensoolde votab kauem aega. Aja jooksul muutub arm pehmemaks ning jook
ja toit padsevad kergemini labi. Pidage meeles, et Teie magu tiihjeneb tahke-
mat toitu stilies aeglasemalt, kui vedelamaid toite stilies. Seetdttu saate Te siila
vaiksemaid koguseid, kui vedelike puhul. Pidage meeles, et parast bariaatri-
list operatsiooni on vaga tahtis toit enne allaneelamist korralikult 1abi maluda.
Muutke oma toidulaud mitmekesisemaks, kasutades juba tekkinud neljandda-
last kogemust.

Toitumine kolmandal perioodil

Kui Te talute pehmeid tahkeid toite, vGite jatkata harjumuspdraste tahkete
toitudega. Menuuvalikus vOiks olla tha enam tahkeid, kuid siiski kergesti malu-
tavaid toite.

Tahket toitu sllies voite Te vahendada oma toidukordasid kolmele s66gikorrale.
NB!Vahem kui 3 korda pdevassiilia eitohi! S6ogikorrad peaksid olema véimalikult
regulaarsed. Toidukordade vahele véite jatta 4-5 tundi. Votke igaks soogikorraks
aega 20—-30 minutit. Loigake toit suutditele sobivateks tiikkideks ning maluge seda
rahulikult. S66mise ajal drge vaadake televiisorit ega lugege, vaid keskenduge
ainult s6omisele. Vajadusel voib regulaarsete séogikordade vahel siitia ka 2 va-
hepala, mis elavdab ainevahetust ning valdib hilisemat suurt nadljatunnet, mis
vGib viia lGles6omiseni. Vahepalaks vdib olla portsjon kdodgiviljasalatit voi sobi-
lik koogivili voi puuvili. Kuna puuviljad on isna suhkrurikkad, siis piirduge 2-3
puuviljaportsjoniga pdevas. Vahepalaks sobib ka maitsestamata jogurt véi muu
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lahjem ja vahese suhkrusisaldusega piimatoode.

Poorake jatkuvalt tdhelepanu taiskdhutunde tekkimisele (survetundele keskel
rinnaku taga, rinnakorvi all). Arge s66ge kdhtu liiga téis! S66ge ainult kuni ra-
hulolutunde tekkimiseni. Kui Te s66te kdhu pidevalt liiga tais, venib magu valja
ja seega muutub tehtud operatsioon kasutuks. Pidage meeles, et s6omise poh-
juseks on tiihi kdht. Arge naksige paeva jooksul, pidev naksimine paeva jooksul
vahendab kaalulangust ning on seotud olulise kaalutdusuga parast operatsiooni.

Jatkake tarbitava valgukoguse jalgimist. Pdevas tarbitava valgu hulk peaks olema
65-90 grammi. Igas s6ogikorras peaks sisalduma valgurikast toitu. Valgurikas
toit tarbige kohe sod0gikorra alguses. Kuna toidu hulk, mida Te péarast operat-
siooni olete vbGimeline dra s66ma, on vaike, peate Te keskenduma sellele, et
tarbite toiduga kdigepealt piisavalt palju valke ning alles siis teisi toiduaineid:
puu- ja juurvilju, tdisteratooteid. Kui Te olete kindel, et saate toidust paevaks
piisava koguse valke, |0petage valgujookide tarbimine.

Katsetage uusi toiduaineid, pidades meeles, et Uks uus toit pdevas. Niimoodi
saate aru, milline toit ei sobinud meniisse. Valige s66miseks tervislikud ja vahe-
rasvased toidud, valtige magusat ja kergesti imenduvaid sisivesikuid: maiustusi,
valget riisi, nisujahutooteid.

Kasutage s6omiseks vdikeseid taldrikuid ja tasse ning t66le minnes valmista-
ge oma toit kaasa. Sellega tagate, et soote tdpselt seda, mis on Teile kasulik ja
koguses, mis on Teile sobiv.

Kolmandal perioodil ja kuni esimese aasta I6puni peaks tarbima 900-1000
kcal padevas.

Toidud, mida v6ib olla raske taluda:

kova voi kdhreline liha; punane liha; tdispiim; jaatis; dunad; viinamarjad; nahaga
puuviljad; kuivatatud puuviljad; tugeva naha ja paljude seemnetega juurviljad;
pehme leib, mis v8ib sliies muutuda natskeks; puuviljaleib; pahklitiikke ja kui-
vatatud puuvilju sisaldavad teraviljahelbed; kartulikoored; riis; nuudlid; nats;
maiustused; kondenspiim; popkorn; pahklid; tSilli véi vaga virtsikad toidud.

Toidud, mida tuleb parima kaalulanguse saavutamiseks piirata voi valtida:

praetud véi paneeritud lihatooted; praetud munad; Sokolaadipiim; kondenspiim;
tdispiim; jaatis; lisatud suhkruga puuviljad; praetud véi paneeritud juurviljad;
magusad leivad; parmitaignast saiakesed; soorikud; kulinaariatooted; kiirnuud-
liroad; kiirtoit; praetud soolased suupisted; kdrge rasvasisaldusega kreemsupid.
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Kui Te esialgu ei talu harjumusparaseid tahkeid toite, poorduge tagasi pehmete
tahkete toitude juurde ja proovige nddala méddudes uuesti.

Vedelike tarbimine kolmandal perioodil

Vedelike joomist jatkake sarnaselt eelmise perioodiga. Te vajate vahemalt 1,2—
1,5 liitrit vedelikku paevas, et ei tekiks vedelikupuudust. Arge jooge 30 min enne
soogiaega, et magu oleks sédmise ajaks tiihi. Arge jooge sddgikorra ajal, sest
siis ei jaa ruumi soogile. Joomine samaaegselt s6omisega voib magu liiga kiiresti
tdita, mis pShjustab kdhuvalu, iiveldust, oksendamist ja Dumping stindroomi.
Samuti drge jooge 30 min pérast s6oki, et ennetada toidu liiga kiiret ,,uhtumist”
labi mao, sest see avaldab mdju Teie enesetundele ja ohutusele parast soomist.
Arge tarvitage alkoholi.

Kolmandal perioodil on lubatud:
vesi; suhkruvaba gaseerimata maitsestatud vesi; suhkruta tee; veega lahjenda-
tud mahlad.

NB! Viltige jargmisi jooke:
spordijoogid; limonaadid vdi muud gaseeritud joogid; magusad suhkrustatud
joogid.

Fiitisiline aktiivsus kolmandal perioodil

Arendage valja tavaparane harjutuste programm. Soovitatav on kdndida iga
paev vahemalt 1,5 tundi. Flusilise koormuse ning raskuste tdstmise piirang I16-
peb 4 nadalat parast operatsiooni. Treenimine aitab pdletada rohkem kaloreid,
kiirendada ainevahetust ja ehitada lihast. FlUsiline aktiivsus ning valgurikas toit
vahendavad lihasmassi kaotust. Mida rohkem lihasmassi Teil on, seda rohkem
kaloreid Te poletate ning nii kaotate Te kaalu kergemini.

Vitamiinid, mineraalained ja ravimid

Sellel perioodil jatkake soovitatud vitamiinide ja mineraalainete tarvitamist:

e multivitamiini 1 tablett 2 korda p&evas;

e kaltsiumtsitraati 950-1500 mg pdevas jagatuna kaheks annuseks;

e D3-vitamiini 100 pg pdevas;

e B12-vitamiini asendusravi sistidena - 1 sist (1 mg B12-vitamiini) iga kolme kuu
tagant;

e rauapuudusaneemia valtimiseks on fertiilses eas naistel soovitatav tarvitada 100 mg
rauapreparaate paevas;

e Omeprazoli tabletid 8 esimese nddala jooksul 1 tbl pdevas. Omeprazoli jaoks on Teile
vdlja kirjutatud digiretsept.
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SOOVITUSED EDASPIDISEKS

S66ge regulaarselt 3-5 korda paevas — 3 pohisooki ja vajadusel 2 vahepala.
S66ge aeglaselt 20-30 min, maluge toitu hoolikalt.

Jalgige toidu koguseid ning poorake tdahelepanu rahulolutunde ja taiskéhu-
tunde tekkimisele, et valtida mao ulevenitust.

Ohutuks kaalulanguseks peate Te s66ma tervislikku ja hasti tasakaalustatud
toitu, et iga soogikorraga saada katte voimalikult palju vajalikke toitaineid.
Valige madala kalorsusega ja valgurikkad toidud.

Alates teisest aastast parast operatsiooni peaksite tarbima 1200-2000 kcal
paevas. Tapne kalorite hulk sdltub jatkuva kaalulanguse vajalikkusest ning
Teie kehalisest aktiivsusest.

S6omisel keskenduge eelistatult valguvajaduse katmisele, alles seejarel s66-
ge teisi toiduaineid: puu- ja juurvilju, tdisteratooteid.

Valtige toite, mida on raske maluda, suuri tiikke alla neelata ei tohi.

Viltige suhkrurikkaid ning rasvaseid toite.

Jooge péaeva jooksul piisaval hulgal vedelikku (rohkem kui 1,2 liitrit), jooge
toidukordadest eraldi, hoidke vahet vahemalt 20 min.

Juues pidage meeles, et Teil on niilid vaga vdaike magu —jooge aeglaselt, lonk-
su kaupa.

Valtige gaseeritud jooke.

Olge fuusiliselt aktiivne, jatkake treeningutega, treenige 150-300 minutit
nadalas mitte harvem kui kolmel paeval nddalas.

Operatsioon vdib olla kasutu ning Teie kaal vdib taas tdusta, kui Te |0peta-
te juhiste jargimise. Pidev s66mine, vedelike joomine sd6gikordade ajal voi
kaloririkaste toitude tarbimine, samuti alkoholi regulaarne tarvitamine ja va-
hene kehaline aktiivsus panevad kaalu taas kasvama ning muudavad tehtud
operatsiooni kasutuks.

Tarbige maaratud vitamiine ja mineraalaineid.

Kaige regulaarselt operatsioonijargses kontrollis bariaatriade voi perearsti
juures.

Parast operatsiooni on vajalik kaasuvate haiguste hoolikas jadlgimine (eriti
diabeetikutel ja kbrgvererdohutdve haigetel) ning vajadusel ravi korrigeerimi-
ne.
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MEELESPEA PARAST HAIGLAST LAHKUMIST

Pidage meeles, mitu pdeva on operatsioonist méédunud ning jalgige selles
perioodis toimuvaid muutusi organismis.

Teil ei tohiks olla kdrget palavikku, 6ist higistamist ega kiilmavarinaid, hinga-
mine peaks olema vaba ja ilma valudeta, Te ei peaks kohima roga ega verd.
Teil peaks olema normaalne pulsisagedus — parast 10minutilist puhkust
peaks pulss olema alla 100 |66gi minutis. Pulsisagedus tle 120 on muretteki-
tav, votke Ghendust arstiga.

Operatsioonihaavadest vGib erituda selget vGi verist vedelikku, vahetage
sidemeid/ plaastreid. Madase erituse, punetuse voi haavavalu korral votke
Uhendust arstiga.

Voite ennast pesta dusi all, haavad vbivad marjaks saada. Parast pesemist
kuivatage haavad puhta ratikuga ja katke plaastritega.

Te ei s66 enam kunagi nii suuri toidukoguseid, kui enne maovdahendamise
operatsiooni.

Kui Te proovite uut toitu, votke esialgu liks suutais ja vaadake, kas see sobib
Teile.

Soovitame tarvitada valgujooke esimesel kuul parast maovahendamise ope-
ratsiooni vGi seni, kuni Te saate toidust piisavalt valke.

Te peate kogu elu igapaevaselt vOtma soovitatud vitamiine ja mineraalaine-
lisandeid.

Soovitatud dieedi jargimine aitab Teil saavutada soovitud kaalulanguse ning
seda hoida.

Teie pihendumus dieedile, flilsilistele harjutustele ja elustiilimuutustele on
Teie edu aluseks parast operatsiooni.

Vajadusel pidage toidu ja flisiliste harjutuste kohta padevikut. Kirjutage Ules
soogikordade kellaajad, tarbitud toit, kogused, valmistamise meetod ning
kalorite hulk.

Seismise ja kdndimise ajal ei tohiks Teil olla pearinglust. Plldke olla liikuv
terve pdev. Olles padeval aktiivne, peaks 60sel olema hea uni. Kui alguses
vasite kiiremini, kui enne operatsiooni, siis jark-jargult muutuvad aktiivsuse
perioodid pikemaks.

Parast operatsiooni voib Teil esineda kéhulahtisust vdi khukinnisust, tavali-
selt m6ddub see 7-10 paevaga.

Kaige kindlasti regulaarselt operatsioonijargses kontrollis bariaatriade voi
perearsti juures.
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VOIMALIKUD PROBLEEMID PARAST OPERATSIOONI

Dumping siindroom véib tekkida igat tllpi maooperatsioonide jargselt.
Simptomiteks on ebamugavustunne joomise vGi s6omise jargselt: vahesed,
keskmised voi tugevad ja kramplikud kdhuvalud; taiskdhutunne; kiire pulss;
kdhulahtisus; peap6oritus; higistamine; iiveldus ja oksendamine. Phjuseks on
see, et tavaliselt I6hustatakse suhkur jt siisivesikud juba maos, kuid vdhendatud
mao puhul toimub fermenteerumine sooltes ja see pdhjustabki vaevusi. Pohju-
seks on toidu kiire liikumine peensoolde, seet&ttu drge tarvitage toidukorra ajal
ja sbogiaegade ldahedal vedelikku. Dumping sindroom voib tekkida ka 15-30
minutit parast suhkrut sisaldavate toitude s66mist ning taastekkida 1-2 tundi
parast s6Omist.

Soovitusi dumping stindroomi valtimiseks:

e so0ge paeva jooksul 3-5 vaikest einet, s66ge aeglaselt ning hasti 1abi malu-
des;

¢ koos sisivesikutega tarvitage ka rasvasid ja valke;

¢ olge ettevaatlik suhkrut sisaldavate vedelike ja toitudega ning s6oge valgu-
rikast toitu;

e vadltige suhkrut, maiustusi ning magustoite;

¢ muutke toidu koostist ning hulka, et leida endale sobivaim;

e jooge korraga vaikeseid koguseid, et vahendada soolde mineva vedeliku
kogust.

Tavaliselt kaovad haigusndahud 3 nadala kuni 3 kuu jooksul.

Dumping siindroomi tekkimise korral 16dvestuge, heitke parast séogikorda 15

minutiks pikali, et aeglustada toidu liikumist maost peensoolde.

liveldustunne on esimestel operatsioonijargsetel pdevadel tavaline. Harvadel
juhtudel vGib iiveldustunne olla nii tdsine, et ei vGimalda Teil tarvitada vajalikku
vedelikukogust. Sel juhul pé6rduge haiglasse, kus Teile manustatakse vedelikke
veeni kaudu. Mdnikord on abi ka iiveldusvastastest ravimitest. Kuna operatsioon
muudab hormoonide tasakaalu, vdib naistel olla kasu 0strogeen-asendusravist.

Peapdorituse pohjuseks voib olla organismile harjumatult vahene vedeliku tar-
bimine. Peap60dritus on ajutine, sest vedelike tarbimine suureneb ja organism
harjub uue olukorraga. Kandke kaasas veepudelit, et Teil oleks vdimalus paeva
jooksul s6ogikordade vahel tarbida vedelikku. Lisage oma toitudele soola.

Laktoosi- ehk piimasuhkru talumatus tekib, kui organism ei tooda piisavalt
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ensitldmi, mis aitaks piimatooteid seedida. Et vélja selgitada, kas Teil on tekkinud
laktoositalumatus, alustage piima ja piimatoodete tarvitamist ettevaatlikult.
Laktoositalumatuse siimptomiteks on puhitustunne, kdhukrambid ja kdhulahti-
sus. Laktoositalumatuse korral véite harjumuspéaraste toodete asemel tarvitada
laktoosivabu vGi sojatooteid.

Toidutalumatus on inimeste puhul erinev. Toit, mis sobib thele, ei pruugi sobida
teisele. Seetdttu on oluline proovida erinevaid toite. Toidutalumatuse tekkimi-
sel ei tohi kaotada julgust — oodake naddal vbi paar ja proovige seda toitu siis
uuesti, teie ,,uus” magu ei pruukinud lihtsalt selle toidu jaoks veel valmis olla.

Kohukinnisus on esimesel kuul parast operatsiooni tavaline, kuid seda saab
ennetada. Kbhukinnisus peaks moéduma, kui Te hakkate s66ma tahkemaid ja
kiudaineterikkamaid toite: puu- ja juurvilju, taisteratooteid. Jooge 6-8 tassi ve-
delikku paevas. Olge aktiivne ja liikuge piisavalt. Vaevava kdhukinnisuse puhul
tuleks tosta veidi rasva kogust toidus, abivahendina aitab ka teelusikatais Oli
(oliivioli, kilmpressitud linaseemne-, avokaado- voi kanepiseemnedli) voi tiki-
ke rasvasemat punast kala. Apteegist saab leebe toimega lahtisteid, nt Forlax,
Duphalac. Kui kdhukinnisus ei mé6du, péorduge arsti poole.

Juuste valjalangemist vdite Te margata moned kuud (tavaliselt 3—6 kuud) parast
operatsiooni. Fisioloogiline stress operatsioonist ja kaalukaotusest pohjustab
organismis toitainete liikkumise eluliselt olulisematele organitele, nagu siida ja
aju ning ilusad juuksed ei ole sel ajal organismile esmatahtis. Selle tulemusena
juuste kasvu faas seiskub ja 30—40% juuste folliikulitest ohverdatakse. Tavaliselt
7-9 kuud pdrast operatsiooni harjub organism toimima uuel tasemel, kaalukao-
tus alaneb ja toitumine paraneb ning juuste vdljalangemine IGpeb. Piisav valkude
tarbimine voib vahendada (kuid alati mitte valtida) juuste véaljalangemist. Kui
valkude tarbimisest ei piisa, tuleb pddrata tdhelepanu organismi rauavarudele.
Jatkuv juuste valjalangemine rohkem kui 9 kuud péarast operatsiooni vdib olla
mark tsingi puudusest.

Gaasivalu voib olla tingitud muutunud seedimisprotsessist, aga ka s66misega
neelatud 6hust. See ei ole kill ohtlik, aga p&hjustab valu ning ebameeldivust.
Leevendamiseks tuleks jalgida oma meniid ja valja selgitada, millised toidu-
ained Teil kdige enam gaase pohjustavad ning proovida neid valtida. Jalgige
s6Omise ja joomise ajal, et Te ei neelaks dhku.

Haavandid, arritatud magu, gastriit ja seedetrakti verejooksud on kdige
sagedasemad probleemid parast maooperatsioone. Riski teades on vdimalik
valtida maoarrituse ja -kahjustuse suurendamist ning kaitsta mao sisekesta.
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TREENIMINE PARAST OPERATSIOONI

Igapdevane treening aitab Teie organismil kasutada ara rohkem kaloreid. Dieeti
jargides piirate Te kalorite hulka, mida Teie organism iga pdev omastab. Treenides
suurendate Te kulutatavate kalorite hulka ning see aitab Teil kaalu kaotada. Kui Te
olete saavutanud soovitud kaalu, siis on treeningutel tahtis roll selle kaalu sailita-
misel.

Regulaarne treening aitab Teil parandada siidame ja veresoonkonna vormisolekut.
Sidame ja kopsude vastupidavus touseb ning see aitab vdhendada korgvere-
réhutdppe, diabeeti, siidameinfarkti vGi insulti haigestumise riski.
Treeningudjatavaparased pdevasedtegevusedeiole samamdojuga. Paljudinimesed
arvavad, et kui nad on pdeval aktiivsed, ei pea nad regulaarselt treenima. Paevase
aktiivsuse suurendamine, parkides oma auto poest kaugemale vai kaies lifti kasu-
tamise asemel trepist, tdstab kasutatud kalorite hulka, aga kui Te ei soorita lihte
tegevust teatud aja jooksul korduvalt, ei anna Te oma slidamele ja kopsudele pii-
savalt koormust.

Erinevus treeningute ja pdevaste tegevuste vahel seisneb selles, et treeningul
tehakse (iht harjutust korduvalt teatud aja jooksul, samas paevast tegevust tehak-
se luhikese aja jooksul. Kui Te olete enda jaoks sobiva harjutuse leidnud, tuleks
seda teha pidevalt vahemalt 10 minutit jarjest. Kui Teie slidame ja kopsude vas-
tupidavus touseb, voite harjutust pidevalt teha vahemalt 20-30 minutit jarjest.

Soovitame muretseda sammulugeja ja kdndida minimaalselt 8000 sammu paevas
vOi treenida 150-300 minutit nadalas (ujumine, kepikdnd, rattasdit, fitness) ning
mitte harvem kui kolmel paeval nadalas.

Muutke enda elustiili!

e Arge sddge lugemise ajal v8i televiisorit vaadates.

e Pange paras toidukogus valmis ning asetage llejadnu tagasi kiilmkappi.

¢ Tehke enne poodi minekut nimekiri vajalikest asjadest ning jargige seda.
Hoiduge ahvatlevate toitude ostmisest! Arge minge toidupoodi tiihja k8huga.

e Votke kasutusele vaiksemad taldrikud, kausid ja tassid.

e Hoidke tervislikud toidud kaeparast.

e Keskenduge teistele tegevustele peale s6omise.

e Harjake oma hambaid padrast s66ki voi kui Teil tekib tahtmine stitia.

o Arge sédge pidudel vi einelauas piistijalu! Pakkuge vilja, et toote peole ise tervislikku
toitu.

e Touske telekanali vahetamiseks pisti ja minge teleri juurde, drge kasutage juhtimispulti.

e Parkige oma auto sihtkohast kaugemale. Kdige lifti kasutamise asemel trepist.

e Pidage toitumise ja flilsilise aktiivsuse kohta p&evikut.
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1200kcal dieet
valgud 60-80 gr/p
susivesikud ~45%

*gr/p — kogus portsjonis
stsivesikud 130-150 gr/p

rasvad max 40 gr/p, valgud 20-25%

rasvad max 30%

Valgu kogus
Paevased kogused Toiduained Portsjon/ gr g. .g Soovitused
portsjonis/gr
4 portsjonit Kana 60 15-19
Valti t
Loomaliha 60 15-20 “Ea ge rasvas
Sealiha 60 13-19
Rasvane kala 60 13-18 Rasvast kala ~3
Valge kala 85 16-23 korda nadalas
Juust 50 11-13,5 Eelistage madala
Piim 140 4-5 rasvasisaldusega.
Jogurt 115 47 J?Iglge kaltsiumi-
sisaldust
Kaunviljad 80 6-8 . .
. Kombineerige
(laatsed, oad, o
. teraviljadega
soja)
Muna 50 (suurem) 6 Lisage toitudele
2-3 portsjonit Madala suhkru- 140
sisaldusega
L Eelistage
puuviljad
madala suhkru-
1 portsjon Korge suhk- 70 0,75 .
sisaldusega
rusisaldusega
puuviljad
2-3 portsjonit Koogiviljad 85 1-3
1 portsjon Riis, pasta 90 2-5
1 portsjon Hommikuhelbed, 30 2-4 Eelistage
misli, leib, sai taisteratooteid
1 portsjon Kartul 85 2-4
2-3 portsjonit Taimedlid 6(1tl) 0
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Teksti on koostanud bariaatriadde Kristel Janvest, RN, MSc.

Pildid: http://mercybariatrics.com.au/obesity-surgery-2/surgery-options/sleeve-gastrectomy

Koostanud:

SA Pohja-Eesti Regionaalhaigla
Kirurgiakliinik

J. Sttiste tee 19

13419 Tallinn

Infotelefon 617 1300
www.regionaalhaigla.ee
info@regionaalhaigla.ee

Infolehe on kinnitanud SA P3hja-Eesti Regionaalhaigla denduskvaliteedi komitee 21. septembril 2016. a.



