 ΔΙΑΤΡΟΦΙΚΕΣ ΣΥΜΒΟΥΛΕΣ ΓΙΑ ΑΤΟΜΑ ΜΕ ΑΥΞΗΜΕΝΟ ΟΥΡΙΚΟ ΟΞΥ

 Το ουρικό οξύ είναι μία ουσία που παράγεται στον οργανισμό από το μεταβολισμό των πουρινών. Οι πουρίνες είναι τμήμα των πρωτεϊνών των τροφών που μετατρέπονται σε ουρικό οξύ στον οργανισμό μας και παράγονται είτε από τον ίδιο τον οργανισμό είτε λαμβάνονται μέσω συγκεκριμένων τροφών.
 Οι φυσιολογικές τιμές  του ουρικού οξέως στο αίμα κυμαίνονται μεταξύ 3,5-7,2 mg/dl  για τους άνδρες ,2,6-6,0 mg/dl  για τις γυναίκες και 2,0-5,5 mg/dl  για τα παιδιά. Το ουρικό οξύ αποβάλλεται από το σώμα κυρίως  με τα ούρα. 
Αν αυξηθεί πολύ το επίπεδο του ουρικού οξέος στο αίμα παρουσιάζεται μία κατάσταση που λέγεται υπερουριχαιμία, που ευθύνεται για το 5-10% των ουρολίθων και μπορεί να οδηγήσει στην ουρική αρθρίτιδα ή ποδάγρα. 

 Η ουρική αρθρίτιδα οφείλεται σε μια ανοσολογική αντίδραση στη συσσώρευση των κρυστάλλων ουρικού οξέως στις αρθρώσεις και χαρακτηρίζεται από οξύ πόνο γύρω από αυτές.

 Εμφανίζεται  συνήθως μετά την ηλικία των 35 ετών και προσβάλει κυρίως τους άνδρες. Μετά την εμμηνόπαυση τα επίπεδα ουρικού οξέως αυξάνονται και στο γυναικείο πληθυσμό.
Τις τυπικές συστάσεις για υγιεινή διατροφή ακολουθούν και οι διατροφικές συστάσεις για την ουρική αρθρίτιδα.  Μια διατροφή χαμηλή σε πουρίνες στοχεύει:
· Στην επίτευξη σταδιακής και όχι η ταχείας, απώλειας περιττού  βάρους ,όταν αυτό υπερβαίνει τα φυσιολογικά όρια . 
· Στην κάλυψη των απαραίτητων θρεπτικών συστατικών αποφεύγοντας τρόφιμα υψηλής περιεκτικότητας σε πουρίνες.

· Στο να συμπεριλάβει τρόφιμα που μπορούν να βοηθήσουν στον έλεγχο του ουρικού οξέως.
Συνιστάται επίσης μέτρια καθημερινή άσκηση  για τουλάχιστον 30 λεπτά την ημέρα η οποία συνδέεται με χαμηλότερα επίπεδα ουρικού οξέως.

Εξίσου σημαντική είναι  αυξημένη κατανάλωση υγρών (περίπου 12 ποτήρια την ημέρα)  γιατί η ενυδάτωση είναι σημαντική για τον καθαρισμό και την απομάκρυνση των πουρινών.

Τέλος είναι σημαντικό να αποφεύγονται  τα οινοπνευματώδη ποτά (κρασί, μπύρα) τα μεγάλα γεύματα ιδιαίτερα το βράδυ .
Τα τρόφιμα που είναι πλούσια σε πουρίνες και πρέπει να αποφεύγονται:

· Συκώτι, σπλήνα, νεφρά, γλυκάδια, μυαλά, τηγανητά.
· Σούπες κρέατος, ψαριού, κοτόπουλου και σάλτσα κρέατος.
· Αντζούγιες, σαρδέλες, ρέγγα, σκουμπρί, αυγοτάραχο, χτένια, μύδια, μαρίδα, γαρίδες.

· Κυνήγι,(χήνα, λαγός, πέρδικα0

· Αμύγδαλα, μαγιά

Τα τρόφιμα που πρέπει να καταναλώνονται με μέτρο:

· Ελαιόλαδο, βούτυρο, μαργαρίνη, ζάχαρη, γλυκά, μαρμελάδα, ξηρούς καρπούς, αποξηραμένα φρούτα.

· Κρέας 90-120 γρ/ μερία (μοσχάρι, χοιρινό, πουλερικά)

· Ψάρια εκτός των απαγορευμένων

· Σπαράγγια, σπανάκι, φασόλια, φακές, αρακάς, κουκιά, μανιτάρια, ντομάτα, κουνουπίδι.

· Καφές, κακάο, τσάι, αναψυκτικά, σοκολάτα.

Τα τρόφιμα που μπορούν να καταναλωθούν άνετα (κατά περίπτωση):
· Ψωμί , ζυμαρικά, πατάτες, ρύζι, λαχανικά εκτός αυτών με μέτρια περιεκτικότητα σε πουρίνες
· Ελιές , καρυκεύματα, ξύδι
· Γαλακτοκομικά με χαμηλά λιπαρά, αυγά, μέλι
· Φρούτα, χυμοί φρούτων, ποπ κορν.
· Τρόφιμα που έχουν βιταμίνη C όπως ακτινίδιο, πορτοκάλι, λεμόνι γιατί αυξάνουν την αποβολή ουρικού οξέως από τα νεφρά.
Το περιεχόμενο των άρθρων, των ιατρικών θεμάτων και των πληροφοριών που δημοσιεύονται μέσω του τμήματος Προστασίας και Προαγωγής Δημόσιας Υγείας προορίζεται αποκλειστικά για ενημερωτικό σκοπό και δεν αποτελεί ιατρική συμβουλή. Η επιμέλεια όλων των κειμένων γίνεται από ειδικούς σε θέματα της ειδικότητάς τους και βασίζεται αποκλειστικά σε στοιχεία απόλυτα τεκμηριωμένα και διεθνώς παραδεδεγμένα σύμφωνα με τις αρχές και τις κείμενες διατάξεις που διέπουν την άσκηση του ιατρικού επαγγέλματος και την Ιατρική Δεοντολογία. Σε καμία ωστόσο περίπτωση δεν υποκαθιστούν την άσκηση της ιατρικής η οποία βασίζεται στην άμεση σχέση ιατρού-ασθενούς και την εξατομικευμένη διάγνωση και θεραπεία των παθήσεων από τους ειδικούς (παθολόγων, διαιτολόγων κλπ). Για εξατομικευμένη αξιολόγηση της περίπτωσή σας και επιλογή της κατάλληλης θεραπευτικής προσέγγισης, αναζητήστε την επιστημονική συμβουλή ή οδηγία ενός επαγγελματία υγείας και μην αγνοήσετε ή παραβλέψετε ποτέ την επιστημονική συμβουλή ή οδηγία του θεράποντα ιατρού σας λόγω κάποιου άρθρου που διαβάσατε στη παρούσα Ιστοσελίδα.
 Το παρόν άρθρο γράφτηκε από τη διαιτολόγο – διατροφολόγο
 Τσιάχτα Μαρία
