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Uvod

Glad javnosti prema informacijama o ishrani nikad ne prestaje da
me zapanjuje, ¢ak i nakon celokupnog radnog veka posveéenog
vrSenju eksperimentalnih istrazivanja veze ishrane i zdravlja. Knjige o
ishrani su prolazni bestseleri. Skoro svaki popularni ¢asopis pruza
informacije o ishrani, novine redovno iznose Clanke, a TV stanice i
radio programi neprekidno raspravljaju o ishrani i zdravlju.

Imajuéi u vidu lavinu informacija, da li ste uvereni da znate $ta
treba Ciniti kako biste poboljSali zdravlje?

Da li treba kupovati hranu koja je oznaCena kao organska kako bi
se izbeglo izlaganje pesticidima? Da li su sredinske hemikalije prven-
stveni uzrok raka? lli je mozda vaSe zdravlje unapred odredeno geni-
ma koje ste nasledili kada ste se rodili? Da li uglieni hidrati zaista
goje? Da li treba brinuti o ukupnoj koli¢ini masti koju jedete, ili samo
0 zasitenim i trans oblicima masnih kiselina? Koje vitamine, ako
uopste, treba uzimati? Da li kupujete hranu koja je obogacena dodat-
nim vlaknima? Da li treba jesti ribu, i, ako treba, koliko ¢esto? Da li
¢e koriS€enje namirnica od soje spreciti oboljenje srca?

Pretpostavljam da niste sasvim sigurni u pogledu odgovora na ova
pitanja. Ako je tako, onda niste jedini. lako postoji obilje misljenja i
informacija, samo mali broj ljudi zaista zna Sta treba Giniti kako bi se
zdravlje poboljSalo.

To nije zbog toga Sto istrazivanja nisu vrdena. Jesu. Znamo izuzet-
Nno puno o vezama izmedu ishrane i zdravlja. Medutim, prava nauka
je zatrpana gomilom nebitnih ili ¢ak Stetnih informacija - loSom
naukom, pomodnim dijetama i propagandom industrije hrane.

Ja Zelim to da promenim. Zelim da vam pruZim novi okvir za
razumevanje veze ishrane i zdravlja, okvir koji odstranjuje zabunu,
spreCava i leCi bolesti i omogucava vam da zivite ispunjenijim Zzivo-
tom.

Bio sam u “sistemu” skoro pedeset godina, na najviSim nivoima,
osmisSljavajuci i vodeci velike istrazivacke projekte, odlucujuéi koja Ce
istrazivanja biti finansirana, i skupljajuéi velike koli¢ine naucnih
istrazivanja u nacionalne ekspertske izveStaje.



Nakon dugogodiSnje karijere u istrazivanju i formiranju smernica,
sada razumem zasto su ljudi toliko zbunjeni. Kao poreski obveznik
koji plata racun za istrazivanja i zdravstenu politiku u svojoj drzavi,
zasluzujete da znate da su mnoge opSte poznate stvari koje su vam
reCene o hrani, zdravlju i bolestima pogreSne:

- SintetiCke hemikalije u zivotnoj sredini i u vasoj hrani, koliko god
da su problematiCne, ne predstavljaju glavni uzrok raka.

- Geni koje nasledujete od roditelja ne predstavljaju najznacajnije
faktore u odredivanju toga da li ¢ete podle¢i nekom od deset vodecih
uzroka smrti.

- Nada da ¢e genetska istrazivanja jednom dovesti do otkri¢a leko-
va za bolesti zanemaruje daleko mocnija reSenja koja se mogu pri-
meniti ve¢ danas.

- Preterano kontrolisanje unosa svakog hranljivog sastojka, kao Sto
su ugljeni hidrati, masti, holesterol ili omega-3 masne kiseline, nete
dovesti do dugoroénog zdravlja.

- Vitamini i dodaci ishrani vam ne pruzaju dugoro¢nu zastitu od
bolesti.

- Lekovi i hirurgija ne leCe bolesti koje ubijaju najveéi broj ljudi.

- Vas lekar najverovatnije ne zna Sta je potrebno da Cinite kako
biste bili $to je moguce zdraviji.

Predlazem niSta manje nego da ponovo iznesemo definiciju zdrave
ishrane. Provokativni rezultati mojih biohemijskih istrazivanja vrSenih
tokom cetiri decenije, ukljuujuéi nalaze 27-ogodiSnjeg laboratorijskog
programa (koji su finansirale najuglednije agencije) dokazuju da pravil-
na ishrana moze da vam spase zivot.

Necu od vas traziti da verujete zakljuCcima zasnovanim na mojim
liénim opazanjima, kako to ¢ine neki popularni autori. U ovoj knjizi je
dato oko 750 referenci, pri ¢emu najveéi broj predstavlja primarne
izvore informacija, ukljucuju¢i na stotine objavljenih nauénih radova
drugih istrazivaCa koji ukazuju na put ka smanjenju broja sluCajeva
raka, sréanih bolesti, Slogova, gojaznosti, dijabetesa, autoimunih bo-
lesti, osteoporoze, Alchajmerove bolesti, kamena u bubregu i slepila.

Neki od nalaza, objavljenih u najuglednijim nau¢nim c¢asopisima,
pokazuju da:

- Promena ishrane moze da omoguéi dijabetiCarima da prestanu
sa upotrebom lekova.

- SrCane bolesti se mogu preokrenuti prosto ishranom.

- Rak dojke je povezan sa nivoom zenskih hormona u krvi, koji je
odreden hranom koju jedemo.

- Upotreba mlec¢nih proizvoda moze da poveCa rizik od raka
prostate.

- Antioksidansi, koji se nalaze u voc€u i povr€u, su povezani sa
boljim mentalnim sposobnostima u starosti.

- Stvaranje kamena u bubregu moze se spreciti zdravom ishranom.

- Dijabetes tipa I, jedno od najrazornijin oboljenja koje se moze ja-
viti kod dece, pouzdano je povezan sa praksom hranjenja odojceta.

Ovi nalazi pokazuju da dobra ishrana predstavlja najmocnije oruzje
koje posedujemo protiv bolesti. Razumevanje ovih naucnih dokaza nije
jedino znacajno radi poboljSanja zdravlja, jer se ono na Sta oni ukazu-
ju tiCe celokupnog drustva. Mi moramo da znamo zaSto dezinforma-
cije dominiraju naSim drustvom i zasto tako puno greSimo u nacinu
na koji istrazujemo ishranu i bolesti, i na koji promoviSemo zdravlje i
le¢imo bolesti.

Po bilo kakvom nacinu procenjivanja, zdravlje Amerikanaca opada.
Na zdravstvenu negu troSimo daleko viSe, po glavi stanovnika, od bilo
kog drugog druStva u svetu, a ipak je dve treCine Amerikanaca gojaz-
no, a preko 15 miliona Amerikanaca ima dijabetes, i ova cifra se brzo
povecava. Oboljevamo od sréanih bolesti podjednako kao i pre tride-
set godina, a Rat protiv raka, pokrenut 1970-ih, je postao tuzan
promasaj. Polovina Amerikanaca ima nekakav zdravstveni problem koji
zahteva uzimanje lekova svake sedmice, a preko 100 miliona Ameri-
kanaca ima povisen holesterol.

Da bi stvari bile gore, vodimo nasu omladinu putem ka bolesti sve
ranije u njihovim Zivotima. Jedna tre¢ina mladih u ovoj zemlji je gojaz-
na ili izlozena riziku da postane gojazna. U sve veéem broju postaju
plen dijabetesa koji se ranije javljao samo kod odraslih, i ti mladi ljudi
sada uzimaju viSe lekova nego ikad pre.

Svi ovi problemi se svode na tri stvari: doru¢ak, rucak i veceru.

Pre viSe od Cetrdeset godina, na pocetku moje karijere, nikada ne
bih pretpostavio da je hrana tako blisko povezana sa zdravstvenim
problemima. Dugo uopSte nisam razmiSljao koju hranu je najbolje
jesti. Jednostavno sam jeo Sto i svi ostali: ono za Sta mi je reCeno
da predstavlja dobru hranu. Svi mi jedemo ono Sto je ukusno ili
pogodno ili ono §to su nas roditelji naucili da volimo. Vecina nas Zivi
unutar kulturalnih okvira koji definiSu nas odabir hrane i nase navike.

Isto je bilo i sa mnom. Odrastao sam na farmi krava gde je mleko
bilo sustinsko za na$ opstanak. U Skoli nam je reCeno da je kravlje
mleko Cinilo kosti i zube snaznim i zdravim. To je bila najbolja prirod-
na hrana. Na nasoj farmi smo proizvodili najveéi deo nase hrane u
basti ili na pasnjacima za stoku.

Ja sam bio prvi iz naSe porodice koji je otiSao na koledz. I1Sao sam
na uvod u veterinu na Pen Stejtu (Penn State), a zatim godinu dana
na veterinu na Univerzitetu u Dzordziji kada me je Univerzitet Kornel
prizvao stipendijom za postdiplomsko prouc¢avanje “zivotinjske ishra-
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ne”. PreSao sam, delom zato Sto bi mi placali da idem u Skolu
umesto da ja platam njima. Tu sam uradio doktorat. Bio sam posled-
nji postdiplomac profesora Klajva Mek Keja (Clive McCay), profesora
sa Kornela poznatog po produzivanju zivota pacovima hraneéi ih sa
daleko manje hrane nego Sto bi normalno jeli. Moje doktorsko
istrazivanje je bilo posveceno pronalazenju boljih naina da nateramo
krave i ovce da rastu brze. PokuSavao sam da poboljSam naSu
sposobnost da proizvodimo Zivotinjske proteine, temelj onoga za Sta
mi je reCeno da predstavlja “dobru ishranu”.

Bio sam na tragu da podsticem bolje zdravlje zastupajuéi koris-
¢enje vece koli¢ine mesa, mleka i jaja. To je bio oCigledan nastavak
mog sopstvenog Zzivota na farmi i bio sam sreCan u uverenju da je
ameriCka ishrana bila najbolja na svetu. Tokom ovih godina formira-
nja, nailazio sam na iznova ponavljanu temu: navodno smo jeli pravu
hranu, naroCito obilje visoko kvalitetnih Zivotinjskih proteina.

NajveCi deo moje rane karijere je protekao radeéi sa dve najotrov-
nije hemikalije ikada otkrivene, dioksinom i aflatoksinom. Prvobitno
sam radio na MIT-u (Massachusetts Institute of Technology), gde mi
je zadata zagonetka pomora pili€a. Milioni pili€a su umirali od nepoz-
nate otrovne hemikalije u njihovoj hrani, a ja sam bio zaduzen da izd-
vojim i odredim strukturu ove hemikalije. Nakon dve i po godine,
pomogao sam u otkri¢u dioksina, mozda najotrovnije hemikalije ikada
pronadene. Ova hemikalija je od tada dosta spominjana, narocito jer
je predstavljala deo herbicida 2,4,5-T, ili Agensa oranz (Agent Orange),
koriSéenog za izazivanje opadanja liSéa u Sumama tokom
Vijethamskog rata.

Nakon napustanja MIT-a i preuzimanja mesta na fakultetu Virginia
Tech, poceo sam da koordiniSem tehniCku pomo¢ za nacionalni pro-
jekat rada sa neuhranjenom decom na Filipinima. Deo projekta se
pretvorio u istrazivanje neobi¢no velikog broja sluCajeva raka jetre, koji
obi¢no predstavlja bolest odraslih, kod filipinske dece. Smatralo se
da je veliko unoSenje aflatoksina, toksina budi koja se nalazi u kikiri-
kiju i kukuruzu, izazivalo problem. Aflatoksin je prozvan jednim od
najmocnijih ikada otkrivenih kancerogena.

Deset godina je nas prvenstveni cilj na Filipinima bio da
poboljSamo decju ishranu medu siromasnima, projekat koji je finan-
sirala americka Agencija za medunarodni razvoj. Vremenom smo
uspostavili 110 obrazovnih centara za nutricionu “samopomoc¢” Sirom
zemlje.

Cilj ovih napora na Filipinima je bio jednostavan: postarati se da
deca dobijaju Sto je viSe proteina moguce. Vladalo je misljenje da je
veliki deo problema decje neuhranjenosti u svetu izazvan nedostat-
kom proteina, naroCito zivotinjskog porekla. Univerziteti i vlade Sirom
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sveta su radili na prevazilazenju opazenog “proteinskog jaza” u svetu
u razvoju.

Medutim, tokom ovog projekta sam otkrio mracnu tajnu. Deca koja
su bila na ishrani sa najvie proteina su imala najviSe 3ansi da dobi-
ju rak jetrel To su bila deca iz najbogatijih porodica.

Zatim sam zapazio istrazivacki izveStaj iz Indije koji je sadrzavao
neke veoma provokativne, znacCajne nalaze. Indijsko istrazivanje je
proucavalo dve grupe pacova. Na jednoj grupi su primenili aflatoksin
koji izaziva rak, a zatim je hranili ishranom koja je sadrzala 20% pro-
teina, nivo koji je blizak nivou mnogih od nas na Zapadu. Na drugoj
grupi su primenili istu koli¢inu aflatoksina, ali je ishrana sadrzala
samo 5% proteina. Bilo je neverovatno da su kod svih Zivotinja koje
su bile na ishrani sa 20% proteina pronadeni dokazi raka jetre, a da
su sve Zivotinje na ishrani sa 5% proteina izbegle rak. Rezultat je izno-
sio 100 prema O, ne ostavljajui mesta za sumnju da je ishrana
imala prevagu nad hemijskim kancerogenima, ¢ak i veoma moénim
kancerogenima, u kontroli raka.

Ova informacija je bila u suprotnosti sa svim $to sam do tada
ucio. Bilo je jeretiCki re€i da belanCevine nisu bile zdrave, a kamoli
reCi da su podsticale rak. To je bio odlucujuéi trenutak u mojoj kari-
jeri. Istrazivanje tako provokativnog pitanja tako rano u karijeri nije
predstavljalo veoma mudar izbor. Samo dovodenje u pitanje proteina
i zivotinjskih namirnica bi me izlozilo riziku da me oznaCe za jeretika,
Cak i ako bi prosSlo test “dobre nauke”.

Medutim, nikad nisam bio za poStovanje smernica samo radi
posStovanja smernica. Kada sam prvi put naucio da navodim grupu
konja ili gonim stoku, da lovim Zivotinje, da pecam na nasem potoku
ili da radim u polju, prihvatio sam da je nezavisno misljenje bilo sas-
tavni deo posla. Moralo je da bude. Nailazenje problema na polju je
znacilo da moram da smislim Sta sledeCe da ucinim. To je bila veli-
ka ucionica, $to vam moze rei svako ko je odrastao na farmi. Taj
oseCaj nezavisnosti je ostao sa mnom do danas.

Tako sam, suoCen sa problemom, odlu¢io da zapoénem detaljan
laboratorijski program koji bi istrazivao ulogu ishrane, narocito pro-
teina, u razvoju raka. Moji saradnici i ja smo bili obazrivi pri postav-
lianju svojih hipoteza, strogi u metodologiji i konzervativni u tumacenju
nalaza. Odabrao sam da vr§im ovo istrazivanje na najosnovnijem
nivou nauke, proucavajuci biohemijske detalje obrazovanja raka. Bilo
je vazno razumeti ne samo da li, ve¢ i kako bi proteini mogli da pod-
stiCu rak. To je predstavljalo najbolji izbor. PaZljivo sledeéi pravila
dobre nauke, mogao sam da prouGavam provokativnu temu, a da ne
izazovem negativne reakcije koje se javljaju pri radikalnim idejama.
Vremenom je ovo istrazivanje postalo lepo finansirano tokom dvade-
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set i sedam godina preko najpoznatijin i najkonkurentnijih izvora
(uglavnom Nacionalni zdravstveni institut (National Institute of Health,
NIH), AmeriCko udruzenje za rak i Americki institut za proucavanje
raka). NaSi rezultati su zatim pregledani (po drugi put) radi objavlji-
vanja u mnogim od najboljih nau¢nih ¢asopisa.

Ono Sto smo pronasli bilo je Sokantno. Ishrana sa malo proteina
je sprecavala razvoj (inicijaciju) raka aflatoksinom, bez obzira koliko je
ovog kancerogena davano Zzivotinjama. Nakon zavrSetka inicijacije
raka, ishrana sa malo proteina je takode dramati¢no blokirala nared-
ni rast raka. Drugim reCima, efekti ove veoma kancerogene hemikali-
je u izazivanju raka su ponisteni ishranom sa malo proteina. U stvari,
koli¢ina proteina u ishrani se u svom efektu pokazala toliko moénom
da smo mogli da ukljuéujemo i iskljuujemo rast raka jednostavnom
promenom koliCine unesenih proteina.

StaviSe, korisSéene koliine proteina su bile one koje mi ljudi redov-
no koristimo. Nismo koristili neobi¢no visoke nivoe, koji se Cesto
koriste pri prouCavanju kancerogena.

Ali to nije sve. Utvrdili smo da nisu svi proteini imali isti efekat.
Koji protein je dosledno i snazno podsticao rak? Kazein, koji sacinja-
va 87% proteina kravljeg mleka, je podsticao sve stupnjeve razvoja
raka. Koja vrsta proteina nije podsticala rak, ¢ak i pri visokom nivou
unosa? Bezbedni proteini su bili iz biljaka, ukljuujuci pSenicu i soju.
Ovakva slika situacije poCela je da dovodi u pitanje, a zatim i da
razara neke od mojih najdragocenijih stavova.

Ova eksperimentalna istrazivanja na zivotinjama se nisu tu zavrsi-
la. Nastavio sam vodeci najobimnije istrazivanje ishrane, nacina zivota
i bolesti koje je ikada sprovedeno u istoriji biomedicinskih istraZiva-
nja. To je bio masivni poduhvat na kome su zdruzeno radili univerziteti
Kornel, Oksford i Kineska akademija preventivhe medicine. Casopis
New York Times ga je imenovao “Gran pri epidemiologije”. Ovaj pro-
jekat je pratio Sirok opseg bolesti, ishrane i faktora nacina Zivota u
ruralnoj Kini i, skorije, u Tajvanu. Poznatiji kao Kinesko istrazivanje
ovaj projekat je vremenom ustanovio vise od 8.000 statistiCki
Zznacajnih veza izmedu razli¢itih faktora ishrane i oboljenja!

Ono Sto je ucinilo ovaj projekat naroCito upecatljivim je da je,
medu brojnim vezama ishrane i bolesti, toliko njih ukazivalo na isti
nalaz: ljudi koji su jeli najvise namirnica zivotinjskog porekla imali su
najveéi broj sluCajeva hronicnih bolesti. Cak je i relativno mali unos
namirnica zivotinjskog porekla bio povezan sa Stetnim efektima. Ljudi
koji su jeli najvise biljnih namirnica su bili najzdraviji i tezili izbega-
vanju hroni¢nih bolesti. Ovi rezultati se ne mogu zanemariti. Od prvo-
bitnih eksperimentalnih istrazivanja na zivotinjama po pitanju efekata
zZivotinjskih proteina do masivnog istrazivanja na ljudima o obrascima
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ishrane, nalazi su bili dosledni. Zdravstvene posledice koriSéenja
zivotinjskih ili biljnih namirnica su bile upecatljivo drugacije.

Nisam mogao da stanem na nalazima nasih istrazivanja na zivoti-
njama i naSeg obimnog istrazivanja na ljudima u Kini, bez obzira
koliko su bili impresivni. Trazio sam nalaze drugih istrazivaCa i lekara.
Nalazi ovih osoba su bili medu najuzbudljivijim nalazima u poslednjih
pedeset godina.

Ovi nalazi - sadrzaj Il dela ove knjige - pokazuju da se tok sr¢anih
oboljenja, dijabetesa i gojaznost mogu preokrenuti zdravom ishranom.
Druga istrazivanja ukazuju da su razliGiti oblici raka, autoimune
bolesti, zdravlje kostiju, zdravlje bubrega, vid i mozdani poremecaji
ubedljivo pod uticajem ishrane. Najvaznije je da je u svim sluCajevi-
ma ishrana, za koju se iznova pokazivalo da preokrece i/ili spreCava
bolesti, ista biljna ishrana za koju sam i ja u svojim laboratorijskim
istrazivanjima i Kineskom istrazivanju utvrdio da podsti¢e optimalno
zdravlje. Nalazi su dosledni.

Pa ipak, uprkos moci ovih informacija, uprkos nadi koju stvara i
uprkos hitnoj potrebi za razumevanjem ishrane i zdravlja, ljudi su jo$
uvek zbunjeni. Imam prijatelje sa sréanim oboljenjem koji su potisteni
i obeshrabreni time Sto su prepusteni na milost i nemilost onome za
Sta smatraju da je neizbeZna bolest. Razgovarao sam sa zenama koje
su toliko uzasnute od raka dojke da Zele da im se dojke, ¢ak i dojke
njihovih ¢erki, hirurSki uklone, kao da je to jedini nacin za smanjenje
rizika. Tako veliki broj ljudi koje sam susreo je naveden na put bolesti,
oCajanja i zbunjenosti po pitanju svog zdravlja i onoga S$to mogu da
uCine da ga sacuvaju.

Amerikanci su zbunjeni, a re€i ¢u vam i zasto. Odgovor, 0 kome
se govori u IV delu, je u vezi sa nacinom na koji se informacije o
zdravlju stvaraju i prenose, i onim ko kontroliSe takve aktivnosti. Pos-
to sam toliko dugo bio iza scene prikupljajuéi informacije o zdravlju,
video sam Sta se zaista odigrava - i spreman sam da saopstim svetu
Sta nije u redu sa sistemom. Razlike izmedu vlade, industrije, nauke
i medicine su postale zamagliene i nejasne. Razlike izmedu ostvari-
vanja profita i podsticanja zdravlja su postale zamagljene. Problemi
sa sistemom nisu u obliku korupcije u holivudskom stilu. Problemi su
daleko prefinjeniji, a ipak mnogo opasniji. Rezultat toga je masivna
koliGina dezinformacija, za koje prosecni ameriCki potrosaci placaju
dva puta. Obezbeduju poreski novac za sprovodenje istrazivanja, a
zatim obezbeduju novac za svoju zdravstvenu negu za leCenje svojih
u velikoj meri sprecivih oboljenja.

Ova pric¢a, koja po€inje mojim liénim iskustvom, a kulminira novim
razumevanjem ishrane i zdravlja, predstavlja predmet ove knjige. Pre
Sest godina sam na Univerzitetu Kornel organizovao i predavao novi
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izborni predmet zvan vegetarijanska ishrana. To je bio prvi takav pred-
met na nekom ameri¢kom univerzitetu i bio je uspesniji nego Sto sam
mogao da zamislim. Predmet se bavi vredno$¢u zdravlja i biljnom
ishranom. Nakon Sto sam proveo odredeno vreme na MIT-u i Virdzinija
Teku, a zatim se vratio na Kornel pre trideset godina, dobio sam
zadatak da ugradim koncepte i principe hemije, biohemije, psihologi-
je i toksikologije u viSi kurs o ishrani.

Nakon Cetiri decenije naucnog istrazivanja, obrazovanja i zadavanja
smernica na najviSim nivoima drustva, oseéam da sada mogu da na
pravi nadin ugradim ove discipline u doslednu pri¢u. To sam ucinio i
za moj novi kurs, i mnogi moji studenti mi govore da su im se do
kraja semestra zivoti promenili na bolje. To zelim da ucinim za vas;
nadam se da €e i va$ zivot biti promenjen na bolje.

14
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1. poglavije

Problemi sa kojima se
suoGavamo i resenja
koja su nam potrebna

"Kako onaj koji ne zna nista o hrani moZe da razume
bolesti ¢oveka?"

- Hipokrat, otac medicine (460-357 p.n.e.)

Jednog zlatnog jutra 1946. godine, kada je leto bilo pri kraju, a
jesen Zelela da ga zameni, sve $to se na mojoj farmi moglo Cuti bila
je tiSina. Nije bilo buke automobila koji prolaze ili aviona koji bruje
nad glavama. Samo tiSina. Naravno, Cula se pesma ptica, i krave, i
petlovi koji bi se oglasili u harmoniji, ali su ovi zvuci samo ispunjavali
tiSinu, mir.

Nalazeéi se na drugom spratu naseg ambara, uz ogromna smeda
vrata koja su otvorena dopustala suncu da prodre unutra, bio sam
sre¢an 12-ogodiSnjak. Upravo sam zavrSio obilan seoski dorucak u
vidu jaja, slanine, kobasice, przenih krompira i Sunke uz par CaSa
punomasnog mleka. Moja mama je pripremila izvanredan obrok.
Apetit mi je rastao od 4:30 ujutru, kada sam ustao da pomuzem
krave sa ocem Tomom i bratom Dzekom.

Moj otac, tada 45 godina star, stajao je sa mnom na tihom suncu.
Otvorio je dZzak od 20 kg sa semenom lucerke, prosuo sitno seme-
nje na drveni pod ambara ispred nas, a zatim otvorio kutiju u kojoj
se nalazio crni prah. Prah je, objasnio je, predstavljao bakterije koje
¢e pomodéi lucerki da raste. One Ce se prikaciti za semenje i postati
deo korena rastuce biljke tokom njenog Zivota. Sa samo dve godine
formalnog obrazovanja, moj otac je bio ponosan Sto zna da bakterije
pomazu lucerki da pretvara azot iz vazduha u proteine. Proteini, objas-
nio je, su dobri za krave koje ¢e ih jesti. Zbog toga je nas posao tog
jutra bio da meSamo bakterije i seme lucerke pre sadnje. Uvek radoz-
nao, pitao sam oca zasto je to delovalo i kako. Njemu je bilo drago
da objasni, a meni da ¢ujem. Ovo je bilo vazno saznanje za deCaka
sa farme.

17



Sedamnaest godina kasnije, 1963. godine, moj otac je doziveo
svoj prvi infarkt. Imao je 61 godinu. Sa 70 godina, umro je od dru-
gog masivnog infarkta. Bio sam potresen. Moj otac, koji je tako dugo
bio sa nama na mirnoj farmi, u¢eéi nas stvarima koje su mi i danas
dragocene, viSe nije bio tu.

Sada, nakon viSe decenija eksperimentalnog istrazivanja veze
ishrane i zdravlja, znam da se bolest koja je ubila mog oca, moze
spreciti, pa Cak i preokrenuti. Zdravlje arterija i srca moguce je ost
variti bez operacija koje ugrozavaju zivot i bez potencijalno smrtonos-
nih lekova. Uvideo sam da se to moze ostvariti jednostavno izborom
prave hrane.

Ovo je prica o tome kako hrana moze da promeni nase Zivote.
Proveo sam karijeru u istrazivanju i predavanju reSavajuci slozenu mis-
teriju zasSto zdravlje izmi¢e nekima, a istrajava kod drugih, i sada
znam da hrana prvenstveno odreduje ishod. Informacije nisu mogle
da stignu u bolje vreme. Nas sistem zdravstvene nege je preskup, ne
obuhvata prevelik broj ljudi, ne promoviSe zdravlie i ne spreCava
bolesti. Tomovi knjiga su napisani o tome kako bi se problemi mogli
resiti, ali je napredak bio bolno spor.

Bolest, bilo ko?

Ako ste musSkarac u ovoj zemlji, Ameri¢ko udruzenje za borbu pro-
tiv raka navodi da Sansa da Cete dobiti rak iznosi 47%. Ako ste Zena,
prolazite malo bolje, ali je i dalje Sansa da ¢ete u nekom trenutku u
Zivotu dobiti rak Citavih 38%.1 Stope pri kojima umiremo od raka su
medu najviSim u svetu, a situacija je sve gora (grafikon 1.1). Uprkos
trideset godina izuzetno finansiranog Rata protiv raka, ostvaren je
mali napredak.

Suprotno onome u $ta mnogi veruju, rak ne predstavlja prirodan
dogadaj. Usvajanje zdrave ishrane i nacina Zivota moZe da spreci
pojavu veCine slucajeva raka u svetu. Starost treba da bude prijatna
i mirna.

Medutim, rak je samo deo vece slike oboljenja i smrti u Americi.
Posmatrajuéi ostalo, uoCavamo opsti obrazac slabog zdravija. Na
primer, ubrzano postajemo najtezi ljudi na planeti. Gojazni Amerikanci
sada znacajno brojno nadmasuju one koji odrZavaju zdravu tezinu.
Kao Sto je prikazano na grafikonu 1.2, nasSe stope gojaznosti su
tokom poslednjin nekoliko decenija znacajno porasle.2

Prema Nacionalnom centru za zdravstvenu statistiku, u ovoj zemlji
je skoro tre¢ina odraslih osoba starijih od dvadeset godina gojazna!3
Osoba se smatra gojaznom ako joj je teZina za tre€inu ili vise vea
od zdrave tezine. Sli¢ni zabrinjavajuci trendovi se javljaju kod dece
stare i samo dve godine.3
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Grafikon 1.1: Stope smrtnosti od raka (na 100.000 ljudi)t
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Medutim, rak i gojaznost nisu jedine epidemije koje bacaju senku
nad ameri¢kim zdravljem. Broj sluajeva dijabetesa se takode pove-
¢ao u nevidenim srazmerama. Sada jedan od trinaest Amerikanaca
ima dijabetes, i taj odnos nastavlja da raste. Ako ne naglasimo znacaj
ishrane, joS milioni Amerikanaca ¢e neznajuéi razviti dijabetes i patiti
od njegovih posledica, ukljuéujuéi slepilo, amputaciju udova, kardio-
vaskularne bolesti, oboljenje bubrega i preranu smrt. Uprkos ovome,
restorani brze hrane koji posluzuju hranu bez dovoljno hranljivih mate-
rija sada postoje u skoro svakom gradu. Jedemo viSe nego ikad#4 i

Grafikon 1.2: Procenat gojazne populacije?
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Grafikon 1.3: Sta se podrazumeva pod gojaznoséu (oba pola)?

Visina (cm) Tezina (kg)
152 69
157 74
162 79
167 84
172 89
177 95
183 100
188 106

brzina je preuzela mesto kvaliteta. Sto vise vremena provodimo gleda-
juéi TV, igrajuéi video igrice i koristeCi kompjuter, sve smo manje
fiziCki aktivni.

Dijabetes i gojaznost predstavljaju samo simptome opSteg loSeg
zdravlja. Ove bolesti retko postoje izolovano od drugih oboljenja i
¢esto ukazuju na dublje, ozbiljnije zdravstvene probleme, kao Sto su
sréane bolesti, rak i Slog. Dve medu najviSe zabrinjavajuim statis-
tikama pokazuju da se dijabetes medu ljudima do trideset godina
starosti poveGao za 70%, za manje od deset godina, a procenat
gojaznih ljudi se skoro udvostruCio za poslednjih trideset godina.
Takav neverovatno brz porast ovih “signalnih” bolesti kod americke
populacije mladih ljudi do ljudi srednjih godina predvida zdravstvenu
katastrofu u narednim decenijama. Ovo mozZe postati neizdrziv teret
zdravstvenom sistemu koji je ve¢ optereéen na bezbroj nacina.

STATISTIKA DIJABETESA
Procenat porasta broja sluajeva od 1990. do 1998. godine:5
Starost: 30-39 god. (70%), 40-49 god. (40%), 50-59 god. (31%)
Procenat dijabetiGara koji nisu svesni svoje bolesti:5 34%

Posledice dijabetesa:® srcana bolest i Slog; slepilo; oboljenje bubre-
ga; poremecaj nervnog sistema; bolesti zuba; amputacija udova

GodiSnji troSkovi uzrokovani dijabetesom:7 98 milijardi dolara
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Medutim, najveéi ubica u nasoj kulturi nisu gojaznost, dijabetes ili
rak, ve€ srCane bolesti. Sr¢ane bolesti ¢e ubiti jednog od svaka tri
Amerikanca. Po AmeriCkom udruZenju za bolesti srca, preko 60 mili-
ona Amerikanaca trenutno pati od nekog oblika kardiovaskularnog
oboljenja, ukljucujuéi povisen krvni pritisak, Slog i oboljenje srca.8 Kao
i ja, nesumnjivo ste poznavali nekog ko je umro od sréane bolesti.
Ali od smrti mog oca od sréanog napada pre viSe od trideset godina,
ustanovljena je velika koli¢ina informacija u vezi sa razumevanjem ove
bolesti. Najdramaticniji novi nalazi su da se sréano oboljenje moze
spreciti i ¢ak preokrenuti zdravom ishranom.®.20 Ljudi koji ne mogu da
vrSe najosnovnije fizicke aktivnosti zbog teSkog oblika angine mogu
da pronadu nov zivot jednostavnom promenom svoje ishrane. Prihva-
tajui ove revolucionarne informacije, kolektivho bismo mogli da pobe-
dimo najopasniju bolest u ovoj zemlji.

Oh... Nismo Zeleli da se to desil

Sve veci broj Amerikanaca oboljeva od hroni¢nih bolesti, pri ¢emu
se nadamo da ¢e naSe bolnice i doktori uciniti sve $to mogu da nam
pomognu. Na Zzalost, i novine i sudovi su puni prica i sluCajeva koji
nam kazu da je neodgovarajua zdravstvena nega postala norma.

Jedan od najuglednijih predstavnika medicinske zajednice, ¢asopis
Journal of the American Medical Association (JAMA), sadrzao je
nedavni ¢lanak dr Barbare Starfild (Barbara Starfield), koji navodi da
greSka lekara, pogresni lekovi i negativne posledice lekova ili operaci-
je ubijaju 225.400 ljudi godisSnje (grafikon 1.5).11 To ¢ini nas sistem
zdravstvene nege tre¢im vode€im uzrokom smrti u Sjedinjenim Drzava-
ma, odmah posle raka i sr€anih oboljenja (grafikon 1.4).12

Poslednju i najveCu kategoriju smrtnih sluCajeva u ovoj grupi pred-
stavljaju pacijenti smesSteni u bolnicama koji umiru od “Skodljivih,
nenameravanih i nezeljenih efekata lekova”,15 koji se javljaju pri nor-
malnim dozama.16 Cak i uz koriSéenje odobrenih lekova i pravilne pro-
cedure upotrebe lekova, vise od sto hiljada ljudi umre svake godine
od nezeljenih reakcija na “lek” koji navodno treba da popravi zdrav-
lie.15 Ovaj isti izveStaj, koji je sazeo i analizirao 39 zasebnih studija,
utvrdio je da je skoro 7% (1 od 15), od svih pacijenata smesStenih u
bolnicama iskusilo ozbiljne Skodljive reakcije na lekove, koje “zahte-
vaju smestanje u bolnicu, produzen boravak u bolnici, i izazivaju
invalidnost ili prouzrokuju smrt”.15 Ovo su ljudi koji su uzimali lekove
tacno onako kako im je zadato. U ovaj broj nisu ukljuéene na dese-
tine hiljada ljudi koji pate od nepravilnog davanja i koriSéenja ovih
lekova. Ne ukljuéuje ni Stetne efekte lekova koji su navedeni kao
“moguci” efekti, ili lekove koji ne ostvaruju cilj koji im je namenjen.
Drugim reCima, jedan od petnaest predstavlja konzervativnu cifru.15
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Grafikon 1.4: Vodeéi uzroci smrtil2

Uzrok smrti Broj smrtnih slucajeva
SrCana oboljenja 710.760
Rak (maligne neoplazme) 553.091
Medicinska nega't 225.400
Slog (cerebrovaskularno oboljenje) 167.661
Hroniéna oboljenja donjih disajnih puteva 122.009
Nesrecéni slucajevi 97.900
Dijabetes melitus 69.301
Grip i upala pluca 65.313
Alchajmerova bolest 49.558

Grafikon 1.5: Smrt zdravstvenom negomil

Broj Amerikanaca koji godisnje umru od:

Davanje pogresnih lekoval3 7.400
Nepotrebna operacijal4 12.000
Druge spreCive greSke u bolnicamall 20.000
Infekcije dobijene u bolnicamall 80.000
Stetni efekti lekovald 106.000

Da je ishrana bolje shvaéena, a prevencija i prirodno lecenje prih-
vaCenije u medicinskoj zajednici, ne bismo stavljali toliko puno otrov-
nih, potencijalno smrtonosnih lekova u nasa tela u poslednjem stup-
nju bolesti. Ne bismo izbezumljeno tragali za novim lekovima Kkoji
ublazuju simptome, ali ¢esto ne Cine niSta u reSavanju osnovnih uzro-
ka bolesti. Ne bismo troSili novac razvijajuci, patentirajuci i komerci-
jalizujuéi “magicne” lekove koji ¢esto prouzrokuju dodatne zdravstvene
probleme. Trenutno postoje¢i sistem nije ostvario svoje obeéanje.
Vreme je da usmerimo naSe razmiSljanje prema Sirem glediStu na
zdravlje, koje bi ukljuCivalo pravilno razumevanje i upotrebu dobre
ishrane.

Kad pogledam unazad na ono $to sam naucio, zaprepasfen sam
da su okolnosti koje orkuzuju nacin na koji Amerikanci umiru ¢esto
nepotrebno rane, bolne i skupe.
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Skupocen grob

Plaéamo viSe za naSu zdravstvenu negu od bilo koje druge zemlje
u svetu (grafikon 1.6).

Potrodili smo preko bilion dolara na zdravstvenu negu 1997.
godine.17 U stvari, troSkovi naSeg “zdravlja” su se toliko otrgnuli kon-
troli da je uprava za finansiranje zdravstvene nege predvidela da Ce
nas sistem kosStati 16 biliona dolara do 2030. godine.17

TroSkovi su neprestano nadmasSivali inflaciju da sada na zdrav-
stvenu negu troSimo jedan od svakih sedam dolara koje ekonomija
proizvede (grafikon 1.7). SuoCeni smo sa porastom troSkova od skoro
300%, kao procenat od GDP-a (bruto nacionalnog proizvoda), za

Grafikon 1.6: TroSkovi zdravstvene nege po osobi,
1997. godine u americ¢kim dolarimal”

SAD 3912
Nemacka 2364
Kanada 2175
Francuska 2047
Japan 1760
Velika Britanija 1391
Koreja 870

Grafikon 1.7: Procenat GDP-a u SAD potro$en na
zdravstvenu negu.17.18
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manje od etrdeset godina! Sta se kupuje za to dodatno finansiranje?
Da li to dovodi do zdravlja? Kazem ne, a mnogi ozbiljni naucnici se
slazu sa mnom.

Nedavno je zdravstveni status dvanaest zemalja ukljucujuéi SAD,
Kanadu, Australiju i nekoliko zapadnoevopskih zemalja poreden na
osnovu Sesnaest razliCitin pokazatelja efikasnosti zdravstvene nege.1°
Druge zemlje troSe, u proseku, samo oko polovine od onoga §to SAD
troSi po glavi stanovnika na zdravstvenu negu. Zar nije prema tome
razumno da oCekujemo da je na$ sistem rangiran bolje od njihovih?
Na zalost, od ovih dvanaest zemalja, sistem Sjedinjenih Drzava je
stalno medu najgorima.ll U zasebnoj analizi, Svetska zdravstvena
organizacija je stavila Sjedinjene Drzave na 37. mesto u svetu u pog-
ledu uspesnosti sistema zdravstvene nege.20 Nas sistem zdravstvene
nege ocigledno nije najbolji na svetu, iako troSimo daleko najvise
novca na hjega.

U Sjedinjenim Drzavama su lekarske odluke u pogledu lecenja
preCesto zasnovane na novcu, a ne na zdravlju. Posledice nemanja
zdravstvenog osiguranja, pretpostavljam, nikada nisu bile gore, i prib-
lizno 44 miliona Amerikanaca je neosigurano.21 Meni je neprihvatljivo
da troSimo viSe novca na zdravstvenu negu od bilo koje druge zem-
lie na ovoj planeti, a da jo$ uvek imamo na desetine miliona ljudi bez
pristupa osnovnoj nezi.

Sa tri stanoviSta - nadvladavanje bolesti, efikasnost medicinske
nege i ekonomija - imamo medicinski sistem u ozbiljnim problemima.
Ali ova tema se ne zavrSava jednostavnim nabrajanjem cifara i sta-
tistika. Mnogi od nas su potroSili puno vremena u bolnicama pos-
matrajuci voljene kako podlezu bolesti. Mozda ste i sami bili pacijent,
i iz prve ruke znate koliko slabo nas$ sistem ponekad funkcioniSe. Zar
nije paradoksalno da nas sistem, koji bi trebalo da nas leci, preCesto
povreduje?

Rad na smanjenju zbunjenosti

Narod treba da zna istinu. Ljudi moraju da znaju Sta smo otkrili
pri naSim istrazivanjima. Oni moraju da znaju zasto smo nepotrebno
bolesni, zasto previSe nas umire rano uprkos milijardama potroSenih
na istrazivanja. Ironi¢no je da je reSenje jednostavno i jeftino. Odgovor
na ameriCku zdravstvenu krizu je hrana koju svako od nas odabire
svakog dana. To je tako jednostavno.

lako mnogi od nas smatraju da smo dobro informisani o ishrani,
nismo. Skloni smo da pratimo jednu pomodnu dijetu za drugom.
Preziremo zasi¢ene masne kiseline, maslac ili ugljene hidrate, a zatim
prisvajamo vitamin E, dodatke kalcijuma, aspirin ili cink i koncen-
triSemo nasu energiju i napore na krajnje specificne sastojke hrane,
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kao da ¢e nam to otkriti tajne zdravlja. PreCesto, moda nadmasSuje
Cinjenice. Mozda se selate proteinske ishrane koja je bila u modi u
zemlji krajem 1970-ih. Obecavala je da mozete da smrSate zamenju-
juci pravu hranu proteinskim napicima. Za veoma kratko vreme, skoro
Sezdeset zena je umrlo od ove ishrane. Nedavno su milioni ljudi usvo-
jili dijetu sa puno proteina i masti zasnovanu na knjigama kao $to su
Dr Etkinsonova nova revolucionarna ishrana (Dr. Atkins’ New Diet
Revolution), Proteinska mo¢ (Protein Power) i Dijeta Juzne obale (The
South Beach Diet). Postoji sve viSe dokaza da ove moderne pro-
teinske dijete nastavljaju da izazivaju niz opasnih zdravstvenih
poremecaja. Ono $to ne znamo - ono $to ne razumemo - o ishrani
moze da nam Skodi.

Borio sam se sa ovom javnom konfuzijom viSe od dve decenije.
Godine 1988. pozvan sam pred Komitet za vladine poslove Americkog
senata, kojim je predsedavao senator Dzon Glen (John Glenn), kako
bih izneo svoja glediSta o tome zaSto je javnost toliko zbunjena u
pogledu ishrane. Nakon ispitivanja ovog problema i pre i nakon ovog
svedoCenja, mogu sa ubedenjem da navedem da je jedan od glavnih
izvora zbunjenosti taj da se precesto, mi naucnici koncentriSemo na
detalje, zanemarujuéi Siri kontekst. Na primer, fokusiramo nase
napore i nase nade na jednu po jednu izolovanu hranljivu materiju,
bilo da je u pitanju vitamin A za spreCavanje raka, ili vitamin E za
spreCavanje sr€anih oboljenja. Previse pojednostavljuiemo i zane-
marujemo beskonacnu slozenost prirode. Istrazivanje sitnih bioloSkih
delova hrane i pokuSaji dolazenja do opSirnih zaklju¢aka o ishrani i
zdravlju ¢esto dovode do suprotnih rezultata. Kontradiktorni rezultati
dovode do zbunjenih naucnika i proizvoda¢a smernica, i do sve zbu-
njenije javnosti.

Drugacija vrsta recepta

Vecina autora nekoliko najprodavanijih knjiga o “ishrani” tvrdi da
su istrazivaci, ali nisam siguran da njihovo “istrazivanje” ukljuCuje
originalne, profesionalno izvrSene eksperimente. To jest, oni nisu
osmislili i sproveli istrazivanje pod paznjom svojih kolega. Oni imaju
malo ili uopSte nemaju publikacija u naucnim ¢asopisima; nemaju
prakticno nikakvu obuku iz nauke o ishrani; ne pripadaju ni jednom
profesionalnom istrazivaCkom drustvu. Oni, svejedno, Cesto razvijaju
veoma unosne projekte i proizvode koji im donose novac ostavljajuci
Gitaoca sa jo$ jednom beskorisnom dijetom kratkog veka.

Ako ste upoznati sa “zdravstvenim” knjigama iz obliznje knjizare,
verovatno ste ¢uli za Dr Etkinsonovu novu revolucionarnu ishranu,
Dijetu Juzne obale, Sagorevace Secera (Sugar Busters), Zona ili jedite
pravilno za svoj tip (The Zone or Eat Right for Your Type). Ove knjige
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su otezale usvajanje zdravstvenih informacija i ucinile ih konfuznijim i
time ekskluzivnijim. Ako se ne ose€ate umorno, nemate zatvor ili
niste izgladneli od ovih brzih planova, onda vas boli glava od broja-
nja kalorija i merenja grama ugljenih hidrata, proteina i masti.
Uostalom, u ¢emu je pravi problem? Da li u mastima? Ugljenim hidra-
tima? Koji odnos hranljivih materija obezbeduje najvee smanjenje
tezine? Da li su bilijke krstaSice dobre za moju krvnu grupu? Da li uzi-
mam prave dodatke? Koja koli¢ina vitamina C mi je potrebna svakog
dana? Da li imam ketozu? Koliko grama proteina mi je potrebno?

Shvatili ste. Ovo ne predstavlja zdravlje. Ovo su dijete koje okup-
ljaju najgore od medicine, nauke i popularnih medija.

Ako ste zainteresovani samo za dvonedeljni plan za mrSavljanje,
onda ova knjiga nije za vas. Pozivam se na vasu inteligenciju, a ne
na vasu sposobnost da primenjujete recept ili dijetalni plan. Zelim da
vam ponudim dublji i korisniji naCin za sagledavanje zdravlja. Imam
recept za maksimalno zdravlje koji je jednostavan, lak za pracenje i
pruza viSe koristi od bilo kog leka ili operacije, bez bilo kakvih spored-
nih efekata. Ovaj recepet nije obiCan plan; ne zahteva dnevne
grafikone ili brojanje kalorija; i ne postoji da bi sluzio mojim sop-
stvenim finansijskim interesima. Sto je najznacajnije, dokazi koji idu
u korist ovome su brojni. Ovde se radi 0 menjanju nacina na Kkoji
jedete i zivite i 0 izuzetnom zdravlju koje ¢e uslediti.

Kakav je prema tome moj recept za dobro zdravlje? Ukratko, radi
se o0 viSestrukim zdravstvenim koristima od koriS€enja biljnih namir-
nica, i u velikoj meri neshvaenim zdravstvenim opasnostima od
koriS€enja zivotinjskin namirnica, ukljucujuéi sve vrste mesa, mlecnih
proizvoda i jaja. Nisam poceo sa unapred zamisSlijenim idejama, filo-
zofskim ili bilo kakvim drugim, kako bih dokazao vrednost biline
ishrane. PoGeo sam na suprotnom kraju spektra: kao farmer koji je
voleo meso u svom licnom Zivotu, i konzervativni naucnik u profe-
sionalnom zivotu. Cak sam i kritikovao glediSta vegetarijanaca dok
sam predavao nutricionisticku biohemiju studentima uvoda u medi-
cinu.

Sada je moja jedina Zelja da objasnim naucénu osnovu svojih
glediSta Sto je jasnije moguce. Promena navika u ishrani ¢e se odi-
grati i odrzavati jedino kada ljudi poénu da veruju dokazima i iskuse
koristi. Ljudi odluCuju Sta ¢e jesti iz niza razloga, pri ¢emu su
zdravstvena pitanja samo jedan od njih. Moj zadatak je samo da pred-
stavim naucne dokaze u obliku koji se moze razumeti. Ostalo je na
vama.

Naucéna osnova mojih glediSta je u velikoj meri iskustvena, ost-
varena opazanjem i merenjima. Ona nije prividna, hipoteticka ili aneg-
dotska; nastala je na osnovu opravdanih istrazivackih nalaza. Ovo je
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vrsta nauke koju je prvobitno zastupao pre 2.400 godina otac medi-
cine, Hipokrat, koji je rekao: “Postoje, u sustini, dve stvari: znati i
verovati da zna$. Znati je nauka. Verovati da zna$ je neznanje.”
Nameravam da vam pokazem Sta sam saznao.

Vecina informacija je dobijena na osnovu istrazivanja na ljudima
koja sam sprovodio ja i moji studenti i kolege iz moje istrazivaCke
grupe. Ova istrazivanja su se razlikovala i po dizajnu i po svrsi.
Ukljucivala su istrazivanje raka jetre kod filipinske dece i njihov unos
gliivicnog toksina, aflatoksina;22.23 centre nacionalnog programa sa-
mopomoci ishranom za neuhranjenu predskolsku decu na Filipinima;24
istrazivanje faktora ishrane koji utiCu na gustinu kostiju i osteoporozu
kod 800 Zena u Kini;2527 jstrazivanje biomarkera koji karakteriSu
pojavu raka dojke;2829 i nacionalno, obimno istrazivanje faktora ishra-
ne i nacina zivota povezanih sa smrtnoSéu od bolesti u 170 sela iz
Kine i Tajvana (opSte poznato kao Kinesko istraZivanje).30-33

Ova istrazivanja, veoma razliita po svom opsegu, bavila su se
bolestima za koje se smatralo da su povezana sa navikama ishrane,
obezbedujuéi na taj nacin priliku za obimno istrazivanje veza ishrane
i bolesti. Kinesko istrazivanje, Ciji sam ja bio direktor, otpocelo je
1983. godine i jo$S uvek traje.

Pored ovih istrazivanja na ljudima, odrzavao sam 27-ogodisnji labo-
ratorijski istrazivacki program eksperimentalnih istrazivanja na Zivoti-
njama. Ovo istrazivanje koje je otpocelo krajem 1960-ih i koje je finan-
siralo udruzenje Nacionalnih instituta zdravlja (NIH) istrazivalo je vezu
izmedu ishrane i raka. Nasi nalazi, koji su objavljeni u najkvalitetnijim
naucnim casopisima, doveli su u pitanje same osnovne principe uzro-
ka raka.

Kada je sve receno i izvrSeno moje kolege i ja smo imali Gast da
primimo ukupno 74 godine odobrenog finansiranja. Drugim recima,
posto smo vrsili viSe od jednog istrazivackog programa odjednom,
moje kolege i ja smo sproveli 74 godine finansiranog istrazivanja za
manje od 35 godina. Na osnhovu ovog istraZivanja bio sam autor ili
koautor viSe od 350 naucnih ¢lanaka. Brojne nagrade su dodeljene
meni i mojim studentima i kolegama za ovaj dugi niz istrazivanja i
publikacija. U njih je, izmedu ostalog, spadala i nagrada Americkog
instituta za istrazivanje raka iz 1998. godine “kao priznanje za zivot-
ni vek znacGajnih ostvarenja u naucnim istrazivanjima... o ishrani i
raku”, nagradu iz 1998. godine kao jedna od “25 najuticajnijih licnosti
za pitanje ishrane” koju je dodelio Self Gasopis, i Barton Kalman
nau¢nu nagradu iz 2004. godine koju je dodelilo Udruzenje za prirod-
nu ishranu. Stavie, pozivanja da predajem u istrazivatkim i medicin-
skim ustanovama u viSe od Cetrdeset drzava i nekoliko stranih zema-
lja predstavlja dokaz o zanimanju za ove nalaze u profesionalnoj zajed-
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nici. Moja pojava pred kongresnim komitetima i saveznim i drzavnim
agencijama je takode ukazivala na znaCajan javni interes za naSe
nalaze. Intervjui na programu McNeil-Lehrer News Hour, i na najmanje
dvadeset i pet drugih TV programa; naslovne price u ¢asopisima USA
Today, New York Times, i Saturday Evening Post i Siroko objavljivani
TV dokumentarni filmovi o naSsem radu takode su predstavljali deo
nasSih javnih aktivnosti.

Obecanje o buducénosti

Zahvaljujuéi svemu ovome, uvideo sam da su koristi ostvarene
ishranom biljnom hranom daleko raznovrsnije i impresivnije od bilo
kakvog leka ili operacije koriSéene u medicinskoj praksi. Sréana obo-
lienja, rak, dijabetes, Slog, i poviSen pritisak, artritis, katarakta,
Alchajmerova bolest, impotencija, i razne vrste drugih hroni¢nih obo-
lienja se mogu u velikoj meri spreciti. Ove bolesti, koje se uglavhom
javljaju pri starenju i degeneraciji tkiva, ubijaju ve€inu nas pre vreme-
na.

Pored toga, sada postoje impresivni dokazi koji pokazuju da se
uznapredovala sréana oboljenja, relativno uznapredovali rak
odredenog tipa, dijabetes i nekoliko drugih degenerativnih bolesti
mogu preokreniti ishranom. Seéam se kada su moji nadredeni samo
nevoljno prihvatali dokaze da ishrana moze, na primer, da spreci
sr€ana oboljenja, ali su Zestoko negirali njenu moguénost da
preokrene takvu bolest kada je jednom veé uznapredovala. Medutim,
dokazi se viSe ne mogu zanemarivati. Oni iz nauke ili medicine koji
zatvaraju ocCi pred takvom idejom su viSe nego tvrdoglavi; oni su neod-
govorni.
cija bolesti za koje se smatra da se javljaju zbog genetiCke predis-
pozicije. Sada znamo da u velikoj meri mozemo da izbegnemo ove
“genetiCke” bolesti iako mozda nosimo gen (ili gene) koji je (su)
odgovoran za bolest. Medutim, finansiranje genetickih istrazivanja
nastavlja da se strmoglavo pove¢ava u uverenju da su specificni geni
odgovorni za pojavu specificnih oboljenja, u nadi da éemo nekako
uspeti da “iskljuimo” te nezgodne gene. Programi za odnose sa
javnos$éu kompanija lekova sada opisuju buduénost u kojoj ¢e svako
od nas imati licnu ID karticu koja ¢e da sadrzi listu svih nasih dobrih
i lo8ih gena. Koriste¢i ovu karticu, od nas €e se oCekivati da odemo
do doktora, koji ¢e prepisati samo jednu pilulu za iskljuCivanje naSih
loSih gena. Sumnjam da ¢e se ovakva Cuda ikada ostvariti, ili ¢e, ako
se pokusa sa njihovim sprovodenjem, ovo imati ozbiline, nezeljene
posledice. Ove futuristicke mastarije zamagljuju pristupna, efikasna
zdravstvena reSenja koja ve€ postoje: reSenja zasnovana na ishrani.
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U sopstvenoj laboratoriji smo na eksperimentalnim zivotinjama
pokazali da se rast raka moze ishranom ukljucivati i iskljuCivati,
uprkos veoma izrazene genetiCke sklonosti. Ove efekte smo detaljno
istrazivali i naSe nalaze objavili u najboljim nau¢nim Gasopisima. Kao
Sto Cete kasnije videti, ovi nalazi su spektakularni, a isti efekti su
iznova utvrdivani i kod ljudi.

Ishrana na pravilan nacin ne samo da spreCava bolest ve¢ i stvara
zdravlje i ose€aj dobrobiti, i fiziCki i mentalno. Neki vrhunski sportisti,
kao Sto su trijatlonac Dejv Skot, atletiCari Karl Luis i Edvin Mozes,
teniserka Martina Navratilova, svetski Sampion u rvanju Kris Kempbel
(nismo u srodstvu) i 68-0godiSnji maratonac Rut Hajdrih su otkrili da
im ishrana sa malo masti zasnovana na biljkama pruza znac¢ajno bolje
sposobnosti. U laboratoriji smo hranili eksperimentalne pacove ishra-
nom slichom ishrani prosecnog Amerikanca - bogatom Zzivotinjskim
proteinima - i uporedili ih sa drugim pacovima hranjenim ishranom
siromasnom zivotinjskim proteinima. Pogodite Sta se desilo kada je
pacovima iz obe grupe dopusteno da svojevoljno koriste toCak za
vezbanje? Oni hranjeni ishranom sa malo Zivotinjskin proteina su
vezbali znaCajno viSe, uz manje zamora, u odnosu na one Kkoji su
hranjeni vrstom ishrane koja je karakteristiCnha i za ve€inu nas. To je
isti efekat koji su opazili i ovi vrhunski sportisti. Ovo ne bi trebalo da
predstavlja novosti za medicinsku zajednicu. Pre jednog veka, profe-
sor Rasel Citenden (Russell Chittenden) uveni istraZivaé ishrane sa
Medicinskog univerziteta na Jejlu, je istrazivao da li je koriS€enje
biline ishrane uticalo na fizicke sposobnosti studenata.34.35 Hranio je
svoje studente, kolege i sebe biljnom ishranom i merio njihove fizicke
sposobnosti. Dobio je iste rezultate kao i nasi pacovi skoro vek kas-
nije - i oni su bili podjednako spektakularni.

Tu je i pitanje naSe prekomerne zavisnosti od lekova i operacija
radi kontrole naSeg zdravlja. U svom najjednostavnijem obliku, ishrana
na pravilan nac¢in bi u velikoj meri umanjila ogromne troSkove
koriS€enja lekova, kao i njihove sporedne efekte. Manji broj ljudi bi
vodio duge, skupe bitke sa hroniénim bolestima u bolnicama tokom
svojih poslednjin godina zivota. TroSkovi zdravstvene nege bi opali, a
greSke zbog upotrebe lekova bi se smanjivale, dok bi broj prevre-
menih smrtnih sluajeva opadao. U sustini, nas sistem zdravstvene
nege bi nas konacno Stitio i podsticao naSe zdravlje kao Sto i treba
da dGini.

Jednostavni poceci

Kada pogledam unazad, ¢esto razmiSljam o Zivotu na farmi i kako
je to oblikovalo moje miSljenje na tako puno nacina. Moja porodica
je bila spojena sa prirodom u svakom trenutku. Leti bismo, od jutra
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do zalaska sunca, bili na otvorenom sadeéi i obradujui useve i
brinuéi se o Zivotinjama. Moja majka je imala najbolju bastu u nasem
delu zemlje i naporno radila iz dana u dan tokom leta kako bi nasa
porodica bila hranjena svezom hranom, koja je u potpunosti bila
proizvedena na nasoj sopstvenoj farmi.

Moje putovanje je bilo zadivljujuCe. Iznova bih bio zadivljen onime
§to sam naucio. Zao mi je Sto moja porodica i drugi oko nas nisu
imali sredinom 1900-tih informacije koje sada imamo o hrani i
zdravlju. Da smo imali, moj otac je mogao da spredi, ili preokrene
svoje sréano oboljenje. Mogao je da upozna mog najmladeg sina, nje-
govog imenjaka, koji saraduje sa mnom na ovoj knjizi. Mogao je da
Zivi jo§ nekoliko godina uz bolji kvalitet zdravlja. Moje putovanje kroz
nauku tokom proteklih Cetrdeset i pet godina me je ubedilo da je sad
hitnije nego ikad prikazati ljudima kako mogu da izbegnu ove tragedi-
je. Nauka je tu i to treba biti poznato. Ne moZemo da ostavimo stvari
u ovakvom stanju i da posmatramo kako nasi voljeni nepotrebno
pate. Vreme je da ustanemo i preuzmemo kontrolu nad naSim zdrav-
liem.
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2. poglavije

Kuéa od proteina

Moja celokupna profesionalna karijera u biomedicinskom
istrazivanju se koncentrisala na proteine. Kao nevidljiva uzica, protei-
ni su me vukli gde god da sam krenuo, od osnovne istrazivaCke labo-
ratorije do prakti¢nih programa za ishranu neuhranjene dece sa
Filipina, do vladinih odbora gde su se osnivale naSe nacionalne
zdravstvene smernice. Protein, ¢esto promatran sa strahopoStova-
njem predstavlja zajedniCku nit koja povezuje proSlo i sadasnje zna-
nje o ishrani.

Prica o proteinima predstavlja deo nauke, deo kulture i dobar deo
mitologije. To me podseta na Geteove recCi, koje mi je prvi put naveo
moj prijatelj Hauard Lajman, istaknuti predavac, autor i bivsi farmer:
“Najbolji smo u sakrivanju onih stvari koje su jasno vidljive”. Nista
nije bilo toliko dobro skriveno kao neispriCana prica o proteinima.
Dogma koja je okruzivala proteine cenzuriSe, opominje i navodi, direk-
tno ili indirektno, skoro svaku misao koja se javljala u biomedicinskim
istrazivanjima.

JoS od otkrica ove hemikalije koja sadrzi azot 1839. godine koje
je ostvario holandski hemicar Gerard Mulder (Gerhard Mulder), protein
se pojavljivao kao najsvetija od svih hranljivih materija. Re¢ protein
potiCe od grcke reli proteios, Sto znaci “od prvenstvenog znacaja”. U
19. veku, protein je bio sinonim za meso, i ova veza je ostala sa
nama viSe od sto godina. Mnogi ljudi i danas izjednaCavaju proteine
sa zivotinjskim namirnicama. Ako vam kazem da navedete namirnicu
koja vam prva pada napamet kada kazem protein, mogli biste da
kaZzete govedina. Ako ste tako rekli, niste jedini. Vlada zbunjenost u
pogledu mnogih od najosnovnijih pitanja o proteinima:

- Sta predstavlja dobar izvor proteina?

- Koja koli¢ina proteina je potrebna?

- Da li su biljni proteini dobri kao i zivotinjski?

- Da li je potrebno kombinovati odredene biljne namirnice pri obro-
ku kako bi se dobili kompletni proteini?

- Da li se savetuje uzimanje proteina u prahu ili aminokiselinskih
dodataka, narocCito ako neko radi naporne vezbe ili se bavi sportom?

- Da li treba uzimati proteinske dodatke za izgradnju misi¢a?
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- Neki proteini se smatraju za veoma kvalitetne, a neki za malo
kvalitetne; Sta to znaCi?

- Odakle vegetarijanci dobijaju proteine?

- Da li deca vegetarijanci pravilno rastu bez Zivotinjskih proteina?

Osnovno za mnoga od ovih Cestih pitanja je uverenje da je meso
protein, a protein meso. Ovo uverenje dolazi od Cinjenice da “dusa”
Zivotinjskih namirnica predstavlja proteine. Kod mnogih mesnih i
mlecnih proizvoda, mozemo selektivno da uklonimo mast, ali nam i
dalje ostaju prepoznatljivi mesni i mlecni proizvodi. Mi ovo radimo
neprestano, sa suvim mesom i obranim mlekom. Ali ako selektivno
uklonimo proteine iz Zivotinjskih namirnica, ono $to nam ostaje nije
ni nalik na original. Neproteinski biftek bi, na primer, predstavljao bari-
cu vode, masti i male koliCine vitamina i minerala. Ko bi to jeo?
Ukratko, da bi namirnica bila pepoznata kao Zivotinjska, mora da
sadrzi proteine. Protein je osnovni element Zivotinjskih namirnica.

Prvi naucnici kao Karl Vojt (Carl Voit, 1831-1908), istaknuti
nemacki naucnik, bili su odani zastupnici proteina. Vojt je utvrdio da
je “Coveku” bilo potrebno samo 48,5 grama proteina na dan, ali je
svejedno preporucivao Citavih 118 grama na dan zbog kulturoloSkog
verovanja iz tog perioda. Protein je bio iziednatavan sa mesom, i svi
su tezili da imaju meso na svom stolu, kao Sto i mi tezimo da imamo
veCe kuCe i brza kola. Vojt je pretpostavljao da ne mozete da imate
previse od neke dobre stvari.

Vojt je nastavio mentoriSuéi nekoliko dobro poznatih istrazivaca
ishrane sa pocetka 1900-tih godina, ukljuéuju¢i Maksa Rubnera (Max
Rubner, 1854-1932) i Etvotera (W. O. Atwater, 1844-1907). Oba
uCenika su strogo sledila savet svog ucitelja. Rubner je navodio da
je unos proteina, to jest mesa, bio simbol same civilizacije: “Veliki
unos proteina je pravo civilizovanog Coveka”. Etvoter je organizovao
prvu laboratoriju za istrazivanje ishrane pri ministarstvu poljoprivrede
Sjedinjenih Drzava (USDA). Kao direktor USDA, predlagao je 125
grama proteina na dan (sada se preporucuje samo oko 55 grama na
dan). Kasnije ¢emo videti koliko je ova pocetna preporuka bila
znacajna za ovu vladinu agenciju.

KulturoloSka predrasuda je postala ¢vrsto prihvatena. Ako ste bili
civilizovani, jeli ste puno proteina. Ako ste bili bogati, jeli ste meso,
a ako ste bili siromasni, jeli ste biljnu hranu, kao $to su krompir i
hleb. Neki su smatrali da su niZze klase bile lenje i nesposobne zato
§to nisu jele dovoljno mesa, ili proteina. Elitizam i arogancija su
dominirali poljem ishrane u 19. veku. Celokupan koncept da je vete
- bolje, civilizovanije i mozda ¢ak i duhovnije prozimao, je svaku misao
0 proteinima.
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Major Mek Kej (McCay), istaknuti engleski lekar sa pocetka 20.
veka, obezbedio je jedno od najzanimljivijih, ali i najnesreénijih, trenu-
taka u ovoj istoriji. Lekar Mek Kej je bio stacioniran u engleskoj
koloniji Indiji 1912. godine kako bi pronasao najbolje borce iz indij-
skih plemena. Izmedu ostalog, rekao je da su ljudi koji su Kkoristili
manje proteina bili “slabog fizickog sklopa, pri ¢emu je poguren
Zenskast izgled sve $to se moze ocCekivati”.

Teznja za kvalitetom

Proteini, masti, uglieni hidrati i alkohol obezbeduju prakticno sve
kalorije koje unosimo. Masti, uglieni hidrati i proteini, kao makronu-
trijenti, izgraduju skoro celokupnu teZinu hrane, osim vode, pri ¢emu
ostaje mala koli¢ina vitamina i mineralnih mikronutrijenata. Koli¢ina
mikronutijenata neophodna za optimalno zdravlje veoma je mala
(miligrami do mikrograma).

Proteini, najsvetiji od svih hranljivih materija, predstavljaju vitalni
sastojak naSeg tela i postoji na stotine hiljada razliitih vrsta. Oni
funkcioniSu kao enzimi, hormoni, strukturna tkiva i transportni
molekuli, to sveukupno ¢&ini zivot mogucim. Proteini su izgradeni u
vidu dugackih lanaca od viSe stotina ili hiljada aminokiselina, kojih
postoji petnaest do dvadeset razliCitih vrsta, u zavisnosti od toga
kako se broje. Proteini se neprestano troSe i moraju se zamenjivati.
To se ostvaruje koriSéenjem hrane koja sadrZi proteine. Kada se
unesu u telo, ovi proteini nam daju potpuno novu zalihu gradivnih
blokova aminokiselina za koriS€enje u izgradnji novih proteina kao
zamena za istroSene. Kaze se da su razliGiti proteini iz hrane razli¢itog
kvaliteta, u zavisnosti od toga koliko dobro obezbeduju potrebne
aminokiseline koriSéene za obnovu telesnih proteina.

Ovaj proces razgradnje i ponovnog sastavljanja proteinskih
aminokiselina je kao da nam neko daje raznobojnu nisku perli koja bi
zamenila stari lanac perli koji smo izgubili. Medutim, obojene perle
na lanci€u koji nam je dat nisu rasporedene po istom redosledu kao
na lancu koji smo izgubili. Zbog toga, raskidamo lanac i sakupljamo
njegove perle. Zatim, rekonstruiSemo nas novi lanac tako da obojene
perle budu u istom redosledu kao na nasem izgublienom lancu. Ali
ako nam, na primer, nedostaju plave perle, pravljenje novog lanca Ce
biti usporeno ili zaustavljeno dok ne nademo jo$ plavih perli. Ovo je
isti koncept kao pri proizvodnji novih tkivnih proteina koji treba da se
poklapaju sa starim istroSenim proteinima.

Oko osam aminokiselina (“obojenih perli”) koje su potrebne za
proizvodnju nasSih tkivnih proteina moraju se obezbediti hranom koju
jedemo. One se nazivaju “esencijalne” jer nase telo ne moze da ih
proizvodi. Ako, kao i u slu€aju lanca sa perlama, naSim proteinima iz
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hrane nedostaje ¢ak i jedna od ovih osam “esencijalnih” aminokiseli-
na, onda Ce sinteza novih proteina biti usporena ili zaustavljena. Ovde
nastupa na scenu ideja kvaliteta proteina. Proteini iz hrane koji su
najboljeg kvaliteta su oni koji, veoma jednostavno, obezbeduju, nakon
varenja, odgovarajue vrste i koliCine aminokiselina potrebne za
efikasnu sintezu novih tkivnih proteina. Ovo je ono §to re¢ “kvalitet”
zaista znacCi: to je sposobnost proteina iz hrane da obezbede pravu
vrstu i koli¢inu aminokiselina za izgradnju novih proteina.

Da li mozete da pogodite koju bismo hranu mogli da jedemo za
najefikasnije obezbedivanje gradivnih blokova za nove proteine?
Odgovor je ljudsko meso. Ovi proteini imaju upravo odgovarajucu
koliCinu neophodnih aminokiselina. Ali iako nasi susedi nisu za
veCeru, dobijamo druge “najbolje” proteine hraneéi se drugim Zivoti-
njama. Proteini drugih Zivotinja su veoma slicni nasim proteinima jer
uglavnom imaju odgovarajuce kolic¢ine svih neophodnih aminokiselina.
Ovi proteini se mogu koristiti veoma efikasno i zbog toga se smatra
da su “visokog kvaliteta”. Od Zivotinjskih namirnica, proteini mleka i
jaja predstavljaju najbolie komplete aminokiselina za naSe proteine, i
zbog toga se smatra da su najviSeg kvaliteta. Biljnim proteinima
“nizeg kvaliteta” mogu da nedostaju jedna ili viSe esencijalnih
aminokiselina, iako kao grupa sadrZze sve esencijalne aminokiseline.

Koncept kvaliteta se u stvari odnosi na efikasnost kojim se pro-
teini iz hrane koriste za podsticanje rasta. Bilo bi dobro kada bi se
najve€a efikasnost mogla izjednaditi sa najboljim zdravljem, ali to nije
slucaj, i zbog toga su izrazi efikasnost i kvalitet pogresni. Ustvari, da
vam prikazem deo onoga Sto ¢emo izneti, postoji ogroman broj
istrazivanja koja pokazuju da su biljni proteini “nizeg kvaliteta”, koji
omogucavaju sporu, ali neprekidnu sintezu novih proteina, najzdraviji
tip proteina. Sporo, ali stabilno donosi pobedu u trci. Kvalitet proteina
koji se nalaze u odredenoj hrani je odreden brzinom kojom bi Zzivoti-
nja rasla koristeéi je. Neke namirnice, to jest one poreklom od Zivoti-
nja, se pojavljuju sa veoma visokom proteinskom efikasnos¢u i vred-
noséu.l

Koncentrisanje na efikasnost telesnog rasta, kao da to predstav-
lia dobro zdravlje, podstiCe koriS€enje proteina sa najviSim “kvalite-
tom”. Kao sto ¢e vam bilo koji prodavac re€i, produkt koji je defini-
san kao veoma kvalitetan trenutno stiCe poverenje potroSaca. Vise od
100 godina smo bili zarobljenici ovog obmanjujueg izrazavanja i
Cesto smo na zZalost smatrali da veci kvalitet znaci bolje zdravlje.

Osnov za ovaj koncept proteinskog kvaliteta nije bio dobro poznat
u javnosti, ali njegov uticaj je bio - i joS uvek je - izuzetno znacajan.
Ljudi, na primer, koji odluuju da se hrane biljnom ishranom ¢esto ¢e
pitati, ¢ak i danas, “odakle dobijam proteine?” kao da biljke ne
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sadrze proteine. Cak iako se zna da bilike sadrie proteine, jos uvek
postoji zabrinutost o njihovom navodno loSem kvalitetu. Ovo je navelo
ljude da veruju da moraju paZljivo da kombinuju proteine razli¢itih
biljnih izvora tokom svakog obroka kako bi mogli da nadoknade
nedostatak aminokiselina iz pojedinacnih biljaka. Medutim, ovo je
preterivanje. Sada znamo da kroz neverovatno slozene metabolicke
sisteme, ljudsko telo moze da proizvede sve esencijalne aminokise-
line od prirodnih varijeteta biljnih proteina koje sreCemo svakog dana.
Nije potrebno jesti veCe koliCine biljnih proteina ili pazljivo planirati
svaki obrok. Na Zzalost, istrajni koncept proteinskog kvaliteta je u
velikoj meri zamagljivao ove informacije.

Proteinski jaz

Najznacajnije pitanje u ishrani i poljoprivredi tokom moje rane kari-
jere je bilo pronalazenje naCina za povecanje koriS€enja proteina,
starajuéi se da oni budu najboljeg moguceg kvaliteta. Moji saradnici
i ja smo verovali u ovaj zajednicki cilj. Od mojih ranih godina na farmi
do mog doktorskog obrazovanja, ja sam prihvatao ovakvo postovanje
prema proteinima. Kao mladi¢, seCam se da su najskuplji deo hrane
za zivotinje sa farme bili proteinski dodaci kojima smo hranili naSe
krave i svinje. Zatim sam, na postdiplomskim studijama, potroSio tri
godine (19581961) radeéi doktorat pokuSavajuéi da poboljSam dos-
tupnost visoko kvalitetnih proteina efikasnije odgajajuci krave i ovce
kako bismo mogli da ih jedemo Sto vise.2:3

ProSao sam kroz celokupne postdiplomske studije u dubokom
uverenju da je promovisanje visoko kvalitetnih proteina, kao u Zivoti-
njskim namirnicama, predstavljalo veoma vazan zadatak. Moje dok-
torsko istrazivanje, iako navodeno nekoliko puta tokom naredne
decenije, bilo je samo mali deo daleko vecih napora koje su druge
istrazivacke grupe vrSile kako bi reSile proteinsku situaciju Sirom
sveta. Tokom 1960-ih i 1970-ih, neprestano sam sluSao o takoz
vanom “proteinskom jazu” u zemljama u razvoju.4

Proteinski jaz je oznaCavao da su glad i neuhranjenost medu
decom u zemljama treCeg sveta bili rezultat nedovoljne koliCine pro-
teina, narodito visoko kvalitetnih (to jest Zivotinjskih) proteina.145 Po
ovom gledistu, ljudima iz zemalja treCeg sveta su narocito nedostajali
“visoko kvalitetni” proteini, ili zivotinski proteini. Sirom sveta su ne-
prestano osmisljavani projekti kako bi se reSio ovaj problem “pro-
teinskog jaza”. Istaknuti profesor sa MIT-a i njegov mladi kolega su
1976. godine zakljucili da je “odgovaraju¢a koli¢ina proteina central-
ni aspekt svetskog problema ishrane”® i dalje da “ako se ... pozeljno
(dopune) umerenim koli¢Cinama mleka, jaja, mesa ili ribe, ishrana
(siromasnih zemalja) prevashodno zasnovana na Zitaricama je ...
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nedovoljno bogata proteinima za decu u razvoju...” Da bi se reSio ovaj
problem:

- Institut MIT je razvijao dodatak hrani bogat proteinima zvan INCA-
PARINA.

- Purdju univerzitet je uzgajao kukuruz koji je sadrzao viSe lizina,
aminokiseline koja je “nedostajala” proteinima iz kukuruza.

- Americka vlada je subvencionisala proizvodnju mleka u prahu
kako bi obezbedila proteine visokog kvaliteta za siromasne Sirom
sveta.

- Kornel univerzitet je obezbedivao obilje talenata za Filipine kako
bi pomogao razvoju varijeteta pirinCa bogatog proteinima i stoéne
industrije.

- Auburn univerzitet i MIT su mrvili ribu kako bi proizveli “koncen-
trat ribljin proteina” za ishranu siromasnih u svetu.

Ujedinjene nacije, program americke vlade za hranu za mir, veliki
univerziteti i bezbrojne druge organizacije i univerziteti su Cinili sve
kako bi iskorenili glad u svetu uz pomo¢ visoko kvalitetnih proteina.
Znao sam za vecinu projekata iz prve ruke, kao i za osobe koje su
ih organizovale i vodile.

Organizacija za ishranu i poljoprivredu Ujedinjenih nacija (FAO), ima
znacajan uticaj u zemljama u razvoju preko svojih programa za razvoj
poljoprivrede. Dva ¢lana osoblja® su 1970. godine objavila da je
“nedostatak proteina nesumnjivo najozbiljni kvalitativni nedostatak u
ishrani zemalja u razvoju. Veliki deo populacije ovih zemalja zivi
uglavnom na biljnoj hrani kojoj Cesto nedostaju proteini, Sto rezultuje
slabim zdravljem i malom produktivno$éu po Goveku”. M. Outret (M.
Autret), veoma uticajan Covek iz FAO-a, je dodao da je “zbog malog
sadrzaja zivotinjskih proteina u ishrani i nedostatka raznovrsnosti
hrane (u zemljama u razvoju), kvalitet proteina nezadovoljavajuéi”.4
Podneo je izveStaj o izrazitoj vezi izmedu koriS€enja zivotinjskin namir-
nica i godiSnjeg prihoda. Outret je zastupao porast proizvodnje i
koriS€enja Zivotinjskih proteina kako bi se premostio rastuci “protein-
ski jaz” u svetu. Takode je zastupao da se “svi resursi nauke i tehno-
logije moraju pokrenuti kako bi se stvorile nove namirnice bogate pro-
teinima ili ostvarila najve¢a korist od do sada nedovoljno koriséenih
izvora hrane za CoveCanstvo”.4

Brus Stilings (Bruce Stillings) sa Merilend univerziteta i iz ame-
rickog ministarstva trgovine, jo$ jedan zastupnik koriSéenja zivotinjskih
namirnica, priznao je 1973. godine, da “iako ne postoji sustinska
potreba za zivotinjskim proteinima u ishrani, obi¢no je prihvateno da
koli¢ina proteina u ishrani iz Zivotinjskih izvora predstavlja naznaku
ukupnog proteinskog kvaliteta ishrane”.1 Nastavio je govore€i da je
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. opste prihvaéeno da je obezbedivanje odgovarajucih koliina zivo-
tinjskih proizvoda idealan nacin za poboljSanje svetske ishrane pro-
teinima”.

Naravno, potpuno je tacno da obezbedivanje proteina moze da
predstavlja znaCajan nacin za poboljSanje ishrane u zemljama treceg
sveta, naroCito ako stanovniStvo dobija sve svoje kalorije iz jednog
bilinog izvora. Ali to nije jedini nacin, i, kao §to ¢emo videti, ne pred-
stavlja neophodno nacin koji je najdosledniji sa dugoroCnim zdravljem.

Ishrana dece

Prema tome, ovo je bilo raspolozenje u tom periodu, a ja sam bio
deo toga koliko i bilo ko drugi. Napustio sam MIT kako bih preuzeo
poloZaj na fakultetu na VirdZinija Teku 1965. godine. Profesor Carli
Engel (Charlie Engel), koji je tada bio na Celu katedre za biohemiju i
ishranu na Virdzinija Teku, zalagao se za razvoj medunarodnog pro-
grama ishrane za neuhranjenu decu. Bio je zainteresovan za prime-
njivanje “majcinskog” projekta za samopomo¢ na Filipinima. Projekat
je nazvan “majCinski” jer se koncentrisao na obrazovanju majki
neuhranjene dece. ldeja je bila da ako se majke naue da odgovara-
juCe vrste lokalno uzgajane hrane mogu da donesu dobro njihovoj
deci, onda ne¢e morati da se oslanjaju na retke lekove i uglavhom
nepostojeCe doktore. Engel je zapoCeo program 1967. godine i poz-
vao me da budem njegov koordinator na koledzu i da boravim duze
vreme na Filipinima dok je on svo vreme boravio u Manili.

Uz naglasak na proteine kao na sredstvo za reSavanje neuhra-
njenosti morali smo ovu ishranu da ucinimo centralnom temom nasih
obrazovnih “majcinskih” centara i da time pomognemo povecanju
koriS€enja proteina. Riba kao izvor proteina je uglavhom bila ograni-
¢ena na obalne oblasti. Mi smo reSili da razvijemo kikiriki kao izvor
proteina jer je on predstavljao usev koji se mogao uzgajati skoro
svuda. Kikiriki je mahunarka, kao i lucerka, soja, detelina, grasak i
druge. Kao i ovi drugi “fiksatori” azota, kikiriki je bogat proteinima.

Medutim, postojao je prateCi problem sa ovim ukusnim mahu-
narkama. Pojavljivalo se sve viSe dokaza, prvo iz Engleske,”® a zatim
i sa MIT-a (iz iste laboratorije u kojoj sam radio)19.11 koji su pokazi-
vali da je kikiriki ¢esto bio kontaminiran toksinom gljivice zvanim afla-
toksin (AF). Ovo je predstavljalo alarmantan problem jer je pokazano
da AF prouzrokuje rak jetre kod pacova. ReCeno je da je ovo
najmocniji ikada otkriven hemijski kancerogen.

Zbog toga smo morali da se bavimo sa dva blisko povezana pro-
jekta: da smanjimo neuhranjenost kod dece i reSimo problem konta-
minacije aflatoksinom.
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Pre odlaska na Filipine, morao sam da putujem na Haiti kako bih
video nekoliko eksperimentalnih centara koje su organizovali moji
saradnici sa VirdZinija Teka, profesori Ken King (Ken King) i Rajland
Veb (Ryland Webb). To je bio moj prvi put do neke nerazvijene zem-
lie, a Haiti je svakako odgovarao tom opisu. Papa Dok Duvalije,
predsednik Haitija, je za sopstveni bogati Zzivotni stil potroSio ono
malo resursa koje je zemlja imala. Na Haitiju je u to vreme 54% dece
umiralo pre svog petog rodendana, uglavhom zbog neuhranjenosti.

Nakon toga sam otiSao na Filipine i susreo se sa istim slucajem.
Odlugili smo gde ¢e se centri osnovati na osnovu ozbiljnosti proble-
ma neuhranjenosti koji je postojao u svakom selu. Koncentrisali smo
nase napore na sela sa najve€im potrebama. U prvobitnom istraziva-
nju svakog sela deca su merena, a njihova tezina uzimajuéi u obzir
uzrasno doba, poredena je sa standardom za zapad, i podeljena na
prvi, drugi i tre€i stepen neuhranjenosti. Tre€i stepen neuhranjenosti,
najgori, predstavljao je decu ispod 65%. Imajte na umu da dete od
100% predstavlja samo prosek za Sjedinjene Drzave. Manje od 65%
predstavlja skoro smrt od gladi.

Procenjeno je da je u gradskim oblastima nekih velikih gradova, i
do 15-20% dece 3 do 6 godina stare spadalo u tre€i stepen. Veoma
dobro se se¢am nekih od mojih prvih prizora te dece. Majka, i sama
siéusna, drzeéi svoje trogodiSnje blizance sa ispupenim oc¢ima, jedno
5 kilograma teSko, drugo 6 kilograma, pokuSava da ih natera da
otvore usta kako bi pojeli malo kaSe. Stariju decu, slepu od neuhra-
njenosti, vode uokolo njihova mlada braa trazeCi pomo¢. Deca bez
nogu ili ruku skakuéu kako bi dobili komadi¢ hrane.

Neverovatno otkrice

Nije potrebno re¢i da su nam ovi uvidi pruZili obilie motivacije da
nastavimo sa naSim projektom. Kao Sto sam ranije spomenuo, prvo
smo morali da reSimo problem kontaminacije kikirikija, nase glavne
proteinske hrane, aflatoksinom.

Prvi korak u istrazivanju aflatoksina je predstavljao sakupljanje
osnovnih informacija. Ko je na Filipinima unosio AF, i ko je dobijao
rak jetre? Da bih odgovorio na ova pitanja, zatrazio sam i dobio
istrazivaCka sredstva od Nacionalnih instituta zdravlja (NIH). Takode
smo usvojili drugu strategiju postavljajuéi pitanje: kako AF ustvari
izaziva rak jetre? Zeleli smo da istrazimo ovo pitanje na molekularnom
nivou koriste€i laboratorijske pacove. Uspeo sam da dobijem dodat-
na sredstva od NIH-a za ovo detaljno biohemijsko istrazivanje. Ove
dve donacije su pokrenule dvostrano istrazivanje, jedno osnovno i
jedno primenjeno, koje ¢e se nastaviti tokom cele moje Kkarijere.
Uvideo sam da je istrazivanje pitanja sa osnovne i primenjene per-
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spektive zahvalno jer nam govori ne samo o uticaju hrane ili hemikali-
je na zdravlje, ve¢ i zasto ona ima takav uticaj. Na taj nac¢in smo
mogli bolje da razumemo ne samo biohemijsku osnovu veze hrane i
zdravlja, veé i kako bi ona mogla da uti¢e na ljude u svakodnevnom
Zivotu.

PoCeli smo sa nizom istrazivanja. Prvo smo Zeleli da znamo koje
Su namirnice sadrzale najviSe AF-a. Saznali smo da su kikiriki i kuku-
ruz sadrzali najve€u koli¢inu. Svih 29 konzervi putera od kikirikija koje
smo kupili u lokalnim trgovinama, na primer, bilo je kontaminirano,
uz nivo AF-a i do 300 puta veéi od nivoa prihvatenog u Americi. Sirov
kikiriki je bio daleko manje kontaminiran; nijedan nije premasSivao
kolic¢ine AF-a dopuStene po ameriCkim standardima. Ova razlika
izmedu putera od Kkikirikija i sirovog kKikirikija je nastajala u fabrici
kikirikija. Najbolji kikiriki, koji je ispunjavao “koktel” tegle, je rucno
odabiran sa pokretne trake, ostavljajuCi najgora, najbudavija zrna koja
su stizala do kraja pokretne trake radi proizvodnje putera od Kikiriki-
ja.

NaSe drugo pitanje je bilo ko je bio najpodlozniji ovoj AF kontami-
naciji i njegovim efektima u izazivanju raka. Uvideli smo da su to
deca. Deca su bila ta koja su koristila puter od kikirikija kontamini-
ran aflatoksinom. Procenili smo AF unos analizirajuéi izluCivanje AF
metaboli¢kih proizvoda mokraéom dece koja su Zivela u domovima sa
delimi¢no koris¢éenom teglom putera od Kikirikija.12 Pri sakupljanju
ovih informacija pojavio se zanimljiv obrazac: dve oblasti u zemlji su
imale najviSe stope raka jetre, gradovi Manila i Sebu, koji su pred-
stavljali iste oblasti u kojima je unoSeno najvisSe aflatoksina. Puter od
kikirikija je skoro iskljucivo koriséen u oblasti Manile dok je kukuruz
koriséen u Sebui, drugom najgusée naselienom gradu na Filipinima.

Ali, kako se pretpostavilo, ovo nije bilo sve. Novi podaci su dobi-
jeni na osnovu mog susreta sa istaknutim doktorom, dr Hose
Kaedom (Jose Caedo), savetnikom predsednika Markosa. On mi je
rako da je problem raka jetre na Filipinima bio veoma ozbiljan. Ono
Sto je bilo toliko strasno je da je bolest odnosila zZivote dece pre nji-
hove desete godine. Dok je na Zapadu, bolest pogadala ljude
uglavnom tek nakon Cetrdesete godine, Kaedo mi je rekao da je licno
operisao decu mladu od Cetiri godine zbog raka jetre!

Ovo je samo po sebi bilo neverovatno, ali ono Sto mi je zatim
rekao je bilo joS viSe iznenadujuce. To jest, deca koja su dobijala rak
jetre su bila iz najbolje hranjenih porodica. Porodice sa najviSe novca
su jele ono zaSta su smatrale da je najzdravija ishrana, ishrana nalik
na nasu sopstvenu americku mesnatu ishranu. Oni su unosili viSe
proteina od bilo kog drugog u zemlji (i to visoko kvalitetnog Zivotinj-
skog proteina), a ipak su oni bili ti koji su dobijali rak jetre!

39



Kako je to moguée? Sirom sveta, stope raka jetre su bile najvise
u zemljama sa najnizim prosecnim unosom proteina. Zbog toga se
smatralo da je ova vrsta raka predstavljala rezultat nedostatka pro-
teina. Stavie, problem nedostatka je predstavijao glavni razlog zbog
koga smo radili na Filipinima: kako bismo povecali koriS¢enje proteina
kod Sto je veCeg broja neuhranjene dece moguce. Ali sada su mi dr
Kaedo i njegovi saradnici govorili da su deca koja su koristila najvise
proteina imala najvise stope raka jetre. Ovo mi je, isprva, izgledalo
¢udno, ali vremenom su moje sopstvene informacije sve VviSe
potvrdivale njihova opazanja.

U to vreme se pojavio istrazivacki rad iz Indije u jednom manjem
medicinskom ¢asopisu.13 To je bio eksperiment u vezi raka jetre i
unosa proteina kod dve grupe laboratorijskih pacova. Jednoj grupi je
davan AF, a zatim su hranjeni ishranom koja je sadrzala 20% pro-
teina. Drugoj grupi je dat isti nivo AF-a, a zatim su hranjeni ishranom
koja je sadrzala samo 5% proteina. Svi pacovi hranjeni sa 20% pro-
teina su dobili rak jetre ili njegove naznake (prekursore lezije), ali
nijedna zivotinja hranjena sa 5% proteina nije dobila rak jetre ili nje-
gove naznake. To nije bila beznacajna razlika; tu se radilo o 100%
nasuprot 0%. Ovo je bilo veoma dosledno sa mojim opazanjima kod
filipinske dece. Oni koji su bili najpodlozniji raku jetre bili su oni Cije
su ishrane sadrzale najviSe proteina.

Izgledalo je da niko ne prihvata izvestaj iz Indije. Pri letu iz Denvera
nakon povratka sa prezentacije na konferenciji, putovao sam sa
bivSim, ali daleko starijim kolegom sa MIT-a, profesorom Polom Nju-
bernom (Paul Newberne). U to vreme, Njubern je bio jedan od retkih
koji su pridavali znaCaj ulozi ishrane u razvoju raka. Rekao sam mu
0 mojim utiscima sa Filipina i o radu iz Indije. Ukratko je odbacio rad
govoreCi, “mora da su zamenili brojeve Zivotinjskih kaveza. Ishrana
bogata proteinima ni na koji nain ne moze da pojaca razvoj raka”.

Shvatio sam da sam naiSao na provokativnu ideju koja je izazivala
nevericu, Cak i bes kod kolega. Da li treba ozbilino da shvatim
opazanje da su proteini izazivali razvoj raka i da budem izloZen riziku
da me smatraju za neozbiljnog. lli treba da odustanem od ovoga?

Na odredeni nacin je izgledalo da je ovaj trenutak u mojoj karijeri
bio zasenten dogadajima iz mog licnog Zivota. Kada sam imao pet
godina, moja ujna koja je zivela sa nama umirala je od raka. Nekoliko
puta je moj ujak vodio mog brata DZzeka i mene da posetimo njegovu
Zenu u bolnici. lako sam bio previSe mlad da bih razumeo sve Sto se
deSava, seCam se da sam bio pogoden velikim “R” reci: rak.
Razmisljao bih, “kada porastem, zelim da pronadem lek za rak”.

Mnogo godina kasnije, samo nekoliko godina nakon sto sam se
ozenio, otprilike u vreme kada sam poCeo sa radom na Filipinima,
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majka moje zene umirala je od raka debelog creva u svojoj 51. godi-
ni zivota. U to vreme, postajao sam svestan moguée veze izmedu
raka i ishrane u nasem pocetnom istrazivanju. Njen slucaj je bio
naroito tezak zbog Cinjenice da nije imala zdravstveno osiguranje.
Moja Zena Karen je bila njena jedina ¢erka i one su bile veoma bliske.
Ova teSka iskustva su olakSala moj odabir karijere: i¢i ¢u gde god da
me istrazivanje odvede kako bih bolje razumeo ovu zastraSujucu
bolest.

Gledajuéi unazad, ovo je predstavljalo pocetak koncentrisanja moje
karijere na vezu ishrane i raka. Trenutak odluke da istrazujem pro-
teine i rak predstavljao je taCku preokreta. Ako sam Zeleo da ostanem
na ovom putu, postojalo je samo jedno reSenje: otpoceti sa funda-
mentalnim laboratorijskim istrazivanjem kako bi se utvrdilo ne samo
da li, ve¢ i kako, koriS€enje veCe koliCine proteina izaziva viSe
sluCajeva raka. To je upravo ono $to sam ucinio. To me je odvelo dalje
nego Sto sam ikada mogao da zamislim. Izuzetni nalazi koje smo moji
saradnici, studenti i ja ustanovili mogli bi da vas navedu da dva puta
razmislite 0 svojoj trenutnoj ishrani. Ali i viSe od toga, nalazi vode do
opstijih pitanja, pitanja koja ¢e na kraju dovesti do pukotina u samim
osnovama razmi$ljanja o vezi ishrane i zdravlja.

Priroda nauke - Sta je potrebno da znate kako biste

pratili istraZivanje

Dokaz u nauci je obmanljiv. Cak i vise nego u osnovnim naukama
biologije, hemije i fizike, ustanovljavanje apsolutnog dokaza u medici-
ni i zdravstvenim istrazivanjima je skoro nemoguce. Prvenstveni cilj
istrazivanja je utvrditi samo Sta je verovatno istinito. To je zbog toga
Sto je istraZivanje zdravlja po prirodi statisticko. Kada bacite loptu u
vazduh, da li ée pasti? Da, svaki put. To je fizika. Ako pusSite Cetiri
pakle cigareta na dan, da li ¢ete dobiti rak plu¢a? Odgovor je mozda.
Znamo da su vase Sanse za dobijanje raka plu¢a daleko veée nego
ako ne pusite, i mozemo da vam kazemo kolike su Sanse (statisticki),
ali ne mozemo sa sigurnoS¢u da znamo da li ¢ete vi kao pojedinac
dobiti rak pluca.

Pri nutricionistiCkim istrazivanjima, otkrivanje odnosa izmedu ishra-
ne i zdravlja nije toliko pravolinijsko. Ljudi Zive na razliite nacine,
imaju razliCitu genetiCku osnovu i jedu razli€itu vrstu hrane. Eksperi-
mentalna ogranienja kao Sto su ograniCenja troSkova, vremenska
ograniCenja i greSke pri merenju predstavljaju znacajne prepreke.
Mozda je najvaznije da hrana, nacin Zvota i zdravlje medusobno
reaguju preko tako slozenih, viSeslojnih sistema da je uspostavljanje
dokaza za bilo koji pojedinacan faktor i bilo koju pojedinaénu bolest
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skoro nemoguce, Cak i kada biste imali savrSen skup ispitanika,
neograni¢eno vreme i neograni¢ena novCana sredstva.

Zbog ovih poteSkocCa, vrSimo istrazivanja koristeéi viSe razlicitih
strategija. U nekim slu¢ajevima procenjujemo da li pretpostavljeni
uzrok izaziva pretpostavljeni efekat posmatrajuci i mereéi razlike koje
vec postoje izmedu razliitih grupa ljudi. Mogli bismo da posmatramo
i usporedimo druStva koja koriste razliCite kolicine masti, a zatim da
posmatramo da li ove razlike odgovaraju slichim razlikama u stopama
raka dojke ili osteoporoze ili neke druge bolesti. Mogli bismo da pos-
matramo i usporedimo navike pri ishrani ljudi koji ve¢ imaju oboljenje
sa uporednom grupom ljudi koji nemaju tu bolest. Mogli bismo da
posmatramo i uporedimo stope bolesti iz 1950. godine i stope bolesti
iz 1990. godine, a zatim da posmatramo da li bilo kakve promene u
stopama bolesti odgovaraju promenama ishrane.

Pored posmatranja onoga Sto veé postoji, mogli bismo da izvrSimo
eksperiment i namerno utiCemo na hipoteticki tretman kako bismo
videli Sta ¢e se desiti. MeSamo se u eksperiment, na primer, kada
testiramo bezbednost i efikasnost lekova. Jednoj grupi ljudi se daje
lek, a drugoj grupi placebo (neaktivna supstanca slicnog izgleda).
Medutim, uticanje na ishranu je daleko teze, narocCito ako ljudi nisu
ograniCeni na kliniCku sredinu, jer se onda moramo oslanjati na sve
ispitanike da se verno pridrzavaju odredenih nacina ishrane.

VrSe€i istrazivanja posmatranjem i intervencijom, pocinjemo da
skupliamo nalaze i procenjuiemo dokaze za ili protiv odredene
hipoteze. Kada teret dokaza favorizuje ideju u tolikoj meri da se viSe
ne moze uverljivo negirati, istiCemo ideju kao verovatnu istinu. Na ovaj
nacin ja iznosim argument za ishranu u korist celovite biljne ishrane.
Nastavljajuéi sa Citanjem shvatiCete da ¢e oni koji traze apsolutan
dokaz za optimalnu ishranu u jednom ili dva istrazivanja biti
razoCarani i zbunjeni. Medutim, ubeden sam da ¢e oni koji tragaju za
istinom o vezi ishrane i zdravlja razmatrajuéi tezinu dokaza iz niza dos-
tupnih istrazivanja biti zapanjeni i odusSevljeni. Postoji nekoliko ideja
koje treba imati na umu pri utvrdivanju tezine dokaza, ukljuCujuci
naredne ideje.

Korelacija nasuprot uzroénosti

U mnogim istrazivanjima Cete pronaCi da se reci korelacija i aso-
cijacija koriste za opisivanje odnosa izmedu dva faktora, mozda Cak
ukazujuéi na odnos tipa uzroka-i—efekta. Ova ideja je istaknuta u
Kineskom istrazivanju. Promatrali smo da li postoje obrasci veza
izmedu razli€itih ishrana, nacina zZivota i karakteristika bolesti u okviru
istrazivanja 65 okruga, 130 sela i 6.500 odraslih osoba i njihovih
porodica. Ako je unos proteina, na primer, visi medu populacijama
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koje imaju viSu stopu raka jetre, mozemo da kazemo da izmedu
pojave raka jetre i proteina postoji pozitivna korelacija; kada jedno
raste, raste i drugo. Ako je unos proteina viSi medu populacijama koje
imaju malu stopu raka jetre, mozemo da kazemo da izmedu raka jetre
i proteina postoji inverzna korelacija. Drugim reCima, dva faktora se
kre€u u suprotnom smeru; kada jedan raste, drugi opada.

U naSem hipotetickom primeru, ako je protein u korelaciji sa bro-
jem slucajeva raka jetre, to ne dokazuje da proteini prouzrokuju ili
sprecavaju rak jetre. Klasi¢an primer ove poteSkofe je da zemlje sa
veCim brojem telefonskih stubova cesto imaju veéi broj slucajeva
sr€anih oboljenja, kao i mnogih drugih bolesti. Prema tome, izmedu
telefonskih stubova i sréanih bolesti postoji pozitivna korelacija. Ali
ovo ne dokazuje da telefonski stubovi izazivaju srCana oboljenja.
Ustvari, korelacija se ne moze izjednaciti za uzro¢noScu.

To ne znaci da su korelacije beskorisne. Kada se pravilno protu-
mace, korelacije se mogu efektivno koristiti za prou¢avanje odnosa
ishrane i zdravlja. Kinesko istrazivanje, na primer, sadrzi viSe od
8.000 statistiCki znaCajnih korelacija, a ovo je ogromna vrednost.
Kada je tako puno korelacija, kao Sto su ove, dostupno, istrazivaci
mogu da zapoCnu sa utvrdivanjem obrazaca veza izmedu ishrane,
nadina Zivota i bolesti. Ovi obrasci nam, zauzvrat, ukazuju kako
ishrana i zdravstveni procesi, koji su neobi¢no slozeni, zaista deluju.
Medutim, ako neko Zeli dokaz da pojedinacan faktor prouzrokuje poje-
dinaCan ishod, korelacija nije dovoljno dobra.

StatistiCka znacajnost

Mogli biste da pomislite da je odredivanje da li izmedu dva fak-
tora postoji korelacija ili ne ocigledno - ili postoji ili ne. Medutim, to
nije slucaj. Kada razmatrate veliku koli¢inu podataka, morate da
izvrSite statistiCku analizu kako biste utvrdili da li izmedu dva faktora
postoji korelacija. Odgovor nije “da ili ne”. Radi se o verovatnoci, koju
nazivamo statisticka znaCajnost. StatistiCka znacajnost predstavlja
meru da li je opazeni eksperimentalni efekat zaista pouzdan ili se jav-
lia samo usled slu¢aja. Ako bacite novGi¢ tri puta i on svaki put padne
na glavu, verovatno je u pitanju slucajnost. Ako bacite novcCi¢ sto puta
i svaki put padne na glavu, mozete biti prilicno sigurni da novgi¢ ima
glave na obe strane. To je koncept u pozadini statistiCke znacajnosti
— to je Sansa da je korelacija (ili drugi nalaz) realna, da ne predstavlja
nasumicni slucaj.

Za nalaz se kaze da je statistiCki znaCajan ako postoji manje od
5% verovatnoée da se javlja usled sluc¢aja. To znadi, na primer, da
postoji 95% Sansi da éemo dobiti isti rezultat ako se istrazivanje
ponovi. Ovaj odseCak od 95% je proizvoljan, ali svejedno predstavlja
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standard. Jo$ jedna proizvoljna taCka odseka je 99%. U ovom slucaju,
kada rezultat zadovolji ovaj test, kaze se da je izuzetno statistiCki
znacajan. U raspravi o istraZivanju veze ishrane i bolesti u ovoj knjizi,
statistiCka znacajnost se pojavljuje s vremena na vreme, i moze se
koristiti kao pomo¢ u procenjivanju pouzdanosti, ili “merenju” dokaza.

Mehanizam delovanja

Cesto se korelacije smatraju za pouzdanije ako drugo istraZivanje
pokaze da su dva faktora, izmedu kojih postoji korelacija, bioloSki
povezana. Na primer, izmedu telefonskih stubova i sréanih bolesti
postoji pozitivna korelacija, ali ne postoje istrazivanja koja bi pokaza-
la kako su telefonski stubovi bioloSki povezani sa sr¢anim bolestima.
Medutim, postoje istrazivanja koja pokazuju procese kojima bi unos
proteina i rak jetre mogli da budu bioloSki i uzroéno povezani (kao Sto
Cete videti u tre€em poglavlju). Znati proces po kome nesto radi u
telu znadi znati njegov “mehanizam delovanja”. A poznavanje njego-
vog mehanizma delovanja ojacava dokaze. Ovo se drugacije moze redi
i da su dva faktora izmedu kojih postoji korelacija povezana na
“bioloSki mogu¢” nacin. Ako je odnos bioloSki mogué, smatra se
daleko pouzdanijim.

Meta analiza

Konacno, treba da razumemo koncept meta analize. Meta analiza
tabelarno prikazuje kombinovane podatke iz viSe istrazivanja i anali-
zira ih u obliku jednog skupa podataka. Sakupljanjem i analizom
velikog skupa kombinovanih podataka, rezultat moZze da bude zna-
¢ajno verovatniji. Nalazi meta analize su prema tome znacajniji od
analiza pojedinacnih istrazivanja, iako, kao i u svemu ostalom, mogu
da postoje izuzeci. Nakon dobijanja rezultata iz niza istrazivanja,
mozemo da poc¢nemo sa koriSéenjem ovih metoda i koncepata kako
bismo procenili tezinu dokaza. Uz ovaj napor, moZzemo da pocnemo
da shvatamo Sta je najverovatnije tacno, i mozemo da se ponasamo
shodno tome. Alternativne hipoteze viSe ne izgledaju verovatno, i
moZzemo da budemo veoma uvereni u rezultat. Apsolutni dokaz, u
tehnickom smislu, je neostvariv i neznaCajan. Ali zdravorazumski
dokaz (99% sigurnosti) je ostvariv i presudan. Na primer, uz pomo¢
ovog procesa tumacenja istrazivanja mi smo oblikovali nasa uverenja
u vezi puSenja i zdravlja. Nikada nije “100%” dokazano da puSenje
prouzrokuje rak pluca, ali su Sanse da je puSenje nevezano sa rakom
plu¢a toliko astronomski male da se pitanje odavno smatra reSenim.
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3. poglavije

Iskljuéivanje raka

Amerikanci se boje raka viSe od bile koje druge bolesti. Polagano
i bolno umiranje od raka mesecima, ¢ak i godinama pre smrti, pred-
stavlja uzasavajuéi prizor. Mozda se zbog toga ljudi od svih tezih
bolesti najvise boje raka.

Kada mediji izveStavaju o novopronaSlom hemijskom kancerogenu,
javnost to primeti i brzo reaguje. Neke kancerogene materije izaziva-
ju kod ljudi paniku. To je bio slu¢aj pre nekoliko godina sa alarom,
hemikalijom koja je rutinski prskana po jabukama kao regulator rasta.
Ubrzo nakon izveStaja Saveta za prirodne resurse pod naslovom
“Nepodnosljiv rizik: pesticidi u hrani naSe dece”,! televizijski program
“60 minuta” je pustio segment o alaru. U februaru 1989. godine
predstavnik Saveta za prirodne resurse je rekao na emisiji CBS-a “60
minuta” da je ova industrijska hemikalija predstavljala “najmocniji
kancerogen u industriji hrane”.2:3

Reakcija javnosti je bila brza. Jedna zena je pozvala drzavnu poli-
Ciju da stigne Skolski autobus kako bi konfiskovali jabuku njenog
deteta. Skolski sistemi Sirom zemlje, u Njujorku, Los Andelesu,
Atlanti i Cikagu, izmedu ostalih, prestali su sa sluzenjem jabuka i
proizvoda od jabuka. Po DZonu Rajsu (John Rice), bivsem predsedniku
Ameri¢kog udruzenja industrije jabuka, industrija jabuka je dozivela
ekonomski pad, gubeéi vise od 250 miliona dolara.> Konacno je, kao
odgovor na povik javnosti, proizvodnja i upotreba alara prekinuta juna
1989. godine.3

Prica o alaru nije neuobicajena. Tokom proslih nekoliko decenija,
u Stampi je viSe hemikalija navedeno kao sredstva koja izazivaju rak.
Mozda ste Culi o nekima:

- Aminotriazol (herbicid koriSéen na usevima brusnice, prouzroku-
juéi “strah od brusnica” iz 1959. godine).

- DDT (opSte poznat nakon knjige Rejcel Karson (Rachel Carson)
“Tiho prolece” (Silent Spring)).

- Nitriti (konzervansi za meso i poboljSivaci boje i ukusa koriséeni
u virSlama i slanini).

- Crvena boja broj 2.

- VesStacki zasladivaci (ukljucujuéi ciklamate i saharin).
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- Dioksin (kontaminant industrijskog procesa i agensa Oranz,
defolijanta koris¢enog tokom Vijetnamskog rata).

- Aflatoksin (gljivicni toksin pronaden u budavom Kkikirikiju i kuku-
ruzu).

Veoma dobro poznajem ove Stetne hemikalije. Bio sam c¢lan
Ekspertskog panela o saharinu i bezbednosti hrane Nacionalne
akademije nauka (197879), koji je bio zaduzen za procenjivanje
moguce opasnosti od saharina u vreme kada je javnost bila uzbudena
nakon Sto je FDA predloZila zabranu veStackih zasladivaca. Bio sam
jedan od prvih nauc¢nika koji su izolovali dioksin; imam znanje iz prve
ruke iz laboratorije MIT-a u kojoj su izvrSena kljuéna istrazivanja o
nitritima, i proveo sam mnogo godina istrazivajuéi i objavljujui radove
o aflatoksinu, jednoj od najkancerogenijih hemikalija ikada otkrivenih
- bar za pacove.

lako se sve ove hemikalije znacajno razlikuju po svojim osobina-
ma, sve imaju sliénu pricu u pogledu raka. U svim slu€ajevima,
istrazivanja su pokazala da ove hemikalije mogu da povecaju stopu
pojave raka kod eksperimentalnih zivotinja. Sluc¢aj nitrita sluzi kao
odlican primer.

Projektil iz virsli

Ako se moze reCi da ste “srednjin godina” ili stariji, kada kazem,
“nitriti, virSle i rak” mogli biste da se zavalite u stolicu, klimnete
glavom i kazete, “o da, seam se neCega o tome”. Za one mlade -
pa, sluSaijte, jer istorija ima neobi¢nu osobinu da se ponavlja.

Vreme: rane 1970-e. Scena: Vijetnamski rat je poCeo da se
stiSava, RiCard Nikson ¢e biti zauvek povezan sa Votergejtom, ener-
getska kriza Ce proizvesti redove na benzinskim pumpama, a nitrit je
postajao re¢ sa naslovnih strana.

Natrijum nitrit: mesni konzervans koriséen od 1920-ih.6 Ubija bak-
terije i dodaje veselu ruziGastu boju i poZeljan ukus vir§lama, slanini
i konzerviranom mesu.

Godine 1970, casopis Nature je izvestio da bi nitriti koje unosimo
mogli da reaguju u nasim telima i formiraju nitrozamine.”

Nitrozamini: zastraSuju¢a familija hemikalija. Americki nacionalni
toksikoloSki program je naveo da se za najmanje 17 nitrozamina
“razumno ocekuje da predstavljaju kancerogene za ljude”.8

Stanimo za trenutak. ZasSto se za ove zastraSujue nitrozamine
“oCekuje da predstavljaju kancerogene za ljude”? Kratak odgovor:
eksperimenti na Zivotinjama su pokazali da kada se izlozenost
hemikalijama poveca, pojava raka takode raste. Medutim, to nije
dovoljno. Potreban nam je potpuniji odgovor.
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Razmotrimo jedan nitrozamin, NSAR (N-nitrozosarkozin). U jednom
istrazivanju, dvadeset pacova je podeljeno u dve grupe, pri ¢emu je
svaka izlozena razlicitom nivou NSAR-a. Pacovi sa velikom dozom su
dobili dva puta veéu koliCinu od pacova koji su primili nisku dozu. Kod
pacova koji su dobili nizi nivo NSAR-a, neSto vise od 35% njih je umrlo
od raka grla. Od pacova koji su dobili vise nivoe, 100% je umrlo od
raka tokom druge godine eksperimenta.®-11

Koliko NSAR-a su pacovi dobili? Obe grupe pacova su dobile
neverovatne koli¢ine. Dopustite mi da prevedem “malu” dozu navo-
dei vam kratki scenario. Zamislimo da ste iSli do svog prijatelja za
svaki obrok. Ovom prijatelju ste dosadili i on Zeli da vam da rak grla
izlazuéi vas NSAR-u. Zbog toga vam daje koliinu koja odgovara
“nizem” nivou datom pacovima. Vi dolazite do njegove kue, a vas
prijatelj vam pruza sendvic od salame koji sadrzi pola kilograma
salame u sebi? Vi ga jedete. On vam nudi joS jedan, joS jedan i jo$
jedan... Morali biste da pojedete 270.000 sendvi¢a od salame pre
nego Sto vas prijatelj pusti da idete.%12 Bolje vam je da volite sala-
mu, jer ¢e vas prijatelj morati da vas hrani na ovaj nacin svakog dana
tokom trideset godina! Ako tako ucini, biete izlozeni NSAR-u (u odno-
su na telesnu tezinu) kao i pacovi iz grupe izloZzene “nizoj” dozi.

PoSto su viSe stope raka uoCene i kod miSeva kao i kod pacova,
koris€enjem razli¢itih metoda izlaganja, za NSAR se “razumno oce-
kuje” da predstavlja kancerogenu materiju za ljude. lako za iznoSenje
ove procene nije koriséeno nijedno istrazivanje na ljudima, verovatno
je da hemikalija kao Sto je ova, koja dosledno izaziva rak i kod
miSeva i kod pacova, moze da prouzrokuje rak kod ljudi na nekom
nivou. Medutim, nemoguce je znati koji bi nivo izlaganja to mogao da
bude, naroCito jer su doze za Zivotinje toliko astronomske. Svejedno,
sami eksperimenti na zivotinjama se smatraju dovoljnim za iznoSenje
zakljuCka da se moze “razumno ocekivati” da NSAR predstavlja
kancerogen za ljude.®

Dakle, 1970. godine, kada je Clanak u prestiznom ¢asopisu Nature
zakljuCio da nitriti pomazu formiranju nitrozamina u telu, ukazujuéi
time da pomazu izazivanju raka, ljudi su postali zabrinuti. Evo
zvani¢nog stava: “Smanjenje izlaganja nitritima i odredenim drugim
aminima kod ljudi, narocito iz hrane, moze da proizvede smanjenje
pojave raka kod ljudi.”” Nitriti su odjednom postali potencijalne ubice.
Posto se mi ljudi izlazemo nitritima unoSenjem obradenog mesa kao
na primer u vidu virSli i slanine, neki proizvodi su dosli pod udar.
VirSle su predstavljale laku metu. Pored toga Sto su sadrzale aditive
kao Sto su nitriti, virSle se mogu praviti od samlevenih usana, njuski,
jetre, jezika, grla i drugih oblika mesa.13 Tako da kada se pitanje nitri-
ta/nitrozamina uzburkalo, virSle nisu izgledale tako privlacno. Ralf
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Nejder (Ralph Nader) je nazvao virSle “jednim od najsmrtonosnijih
ameriCkih projektila”.14 Neke grupe za zastupanje potroSaca su trazile
zabranu nitritnih aditiva, a drzavni zvanicnici su poceli ozbiljno da raz
matraju potencijalne zdravstvene probleme koje bi nitriti mogli da
prouzrokuju.

Pitanje se ponovo iznelo 1978. godine, kada je istrazivanje sa
MasaCusetskog tehnoloskog instituta (MIT) utvrdilo da su nitriti
povecavali pojavu leukemije kod pacova. Istrazivanje je, kako je izne-
to u izdanju Gasopisa Science iz 1979. godine,15 utvrdilo da su, u
proseku, pacovi hranjeni nitritima dobijali leukemiju u 10,2%
sluCajeva, dok su zivotinje koje nisu hranjene nitritima dobijale rak
samo u 5,4% sluCajeva. Ovaj nalaz je bio dovoljan da stvori nemir u
javnosti. OsStre rasprave su vodene u vladi, industriji i istrazivackim
zajednicama. Kada se praSina slegla, ekspertski paneli su izneli pre-
poruke, industrija je smanjila upotrebu nitrita i pitanje je sklonjeno sa
scene.

Da sazmemo pricu: marginalni naucni rezultati mogu da stvore
veoma velike talase u javnosti kada se radi o hemikalijama koje izazi-
vaju rak. Porast pojave raka sa 5% na 10% kod pacova koji su hra-
njeni velikim koli¢inama nitrita je izazvao eksplozivan spor. Nesum-
njivo je da su milioni dolara troSeni nakon MIT istrazivanja kako bi se
ovi nalazi proucavali i razmatrali. | za NSAR, nitrozamin koji se
verovatno formira od nitrita, se “razumno smatralo da predstavija
kancerogenu hemikaliju za ¢oveka” nakon nekoliko eksperimenata na
Zivotinjama kada su izuzetno visoki nivoi hemikalije davani Zzivotinja-
ma u toku skoro polovine njihovih Zivota.

Nazad na proteine

Ne radi se o tome da su nitriti bezbedni. Sama mogucénost, bez
obzira koliko malo verovatna bila, da te hemikalije mogu da izazovu
rak, je ta koja uzbuduje javnost. Ali Sta kada bi istrazivanja donela
znatno impresivnije naucne rezultate koji bi bili daleko znacajniji? Sta
ako bi postojala hemikalija koja bi eksperimentalno ukljuCivala rak
kod 100% testiranih Zivotinja, a njeno relativno odsustvo ogranicavalo
rak na 0% Zivotinja? StaviSe, Sta ako je ova hemikalija bila sposob-
na da deluje na isti nacin pri obi¢nim nivoima unosa, a ne pri izuzetno
visokim nivoima koriSéenim u NSAR eksperimentima? Pronalazenje
takve hemikalije bi predstavljalo najvaznije otkriCe u istrazivanju raka.
Posledice po ljudsko zdravlje bi bile ogromne. Moglo bi se pret
postaviti da bi ova hemikalija predstavljala znacajno vecu pretnju od
nitrita i alara, i joS znacCajniju od aflatoksina, izuzetno jakog kancero-
gena.
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Ovo je upravo ono Sto sam video u indijskom istrazivackom radulé
kada sam bio na Filipinima. Ta hemikalija je bila protein, davana
pacovima pri nivoima koji su bili u okviru normalnog unosa. Proteini!
Ovi rezultati su bili viSe nego zapanjuju€i. U indijskom istrazivanju,
kada su svi pacovi bili predispozicirani da dobiju rak jetre nakon Sto
im je dat aflatoksin, samo su Zivotinje hranjene sa 20% proteina
dobile rak dok se kod zivotinja hranjenih sa 5% nije pojavio nijedan
slucaj.

Naucnici, ukljuCujuéi i mene, su skloni da budu skepti¢ni, narocito
kada su suoceni sa neobi¢nim rezultatima. Ustvari, naSa odgovornost
kao istrazivaCa je da dovodimo u pitanje i istrazujemo takve pro-
vokativne nalaze. Mogli bismo da ocekujemo da je ovaj nalaz bio
jedinstven za pacove izlozene aflatoksinu i da se ne bi javio kod
drugih vrsta, ukljucujuéi ljude. Mozda su postojale neke druge nepoz
nate materije koje su uticale na podatke. Mozda je moj prijatelj,
istaknuti profesor sa MIT-a bio u pravu; mozda su identiteti zivotinja
u indijskom istrazivanju pomes$ani.

Pitanje je molilo za odgovor. Kako bismo dalje proucili ovo pitanje,
trazio sam i primio dva finansiranja za istrazivanja od Nacionalnih
instituta zdravlja (NIH) kao S$to sam ranije spomenuo. Jedno je bilo za
istrazivanje na ljudima, a drugo za eksperimentalno istrazivanje na
zZivotinjama. Nisam “vikao: Vuk!” ni u jednoj prijavi predlazuéi da bi
proteini mogli da podstiCu rak. Imao sam sve da izgubim, a nidta da
dobijem ponasSajuéi se kao jeretik. Pored toga, nisam bio ubeden da
bi proteini zaista mogli da budu Stetni. U eksperimentalnom istrazi-
vanju na Zzivotinjama, predloZio sam da se istrazuju “efekti razliGitih
faktora na metabolizam aflatoksina”. Istrazivanje na ljudima, fokusi-
rano pre svega na efekte aflatoksina na rak jetre na Filipinima, je
ukratko razmotreno u poslednjem poglavlju i zavrSeno je nakon tri
godine. Kasnije je obnovljeno u daleko prefinjenijem istrazivanju u Kini
(Cetvrto poglavije).

Istrazivanje ovog efekta proteina na razvoj tumora se takode
moralo izvrSiti veoma paZzljivo. Bilo Sta manje ne bi ubedilo nikoga,
naroCito moje kolege koji bi razmatrali moje dalje zahteve za ponovno
finansiranje! Morali smo da uspemo. NIH finansiranje ovog istraziva-
nja se nastavilo tokom narednih devetnaest godina i dovelo do
dodatnog finansiranja od drugih istrazivaCkih agencija (Americko
drustvo za borbu protiv raka, Americki institut za istrazivanje raka i
AmeriCka fondacija za istrazivanje raka). Samo je na osnovu ovih
eksperimentalnih istrazivanja na Zivotinjama, ovaj projekat proizveo
viSe od 100 naucnih radova objavljenih u nekim od najveéih Casopisa,
mnoge javne prezentacije i nekoliko poziva za ucCestvovanje na
struénim panelima.
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PRAVA ZIVOTINJA

Ostatak ovog poglavlja se bavi eksperimentalnim istrazivanjima
na zivotinjama, koja su ukljucivala glodare (pacove i miSeve). Dob-
ro znam da se mnogi protive koriS€enju eksperimentalnih Zivotinja
za istrazivanja. PoStujem ovu brigu. Medutim, sa poStovanjem pre-
dlazem da razmotrite sledece: veoma je verovatno da ja danas ne
bih zastupao biljnu ishranu da nije bilo ovih eksperimenata na
Zivotinjama. Nalazi i principi izvedeni zahvaljujuéi ovim istrazivaniji-
ma na Zivotinjama su, kao $to Gete videti, u velikoj meri doprineli
mom tumacenju narednog mog rada, ukljucujuéi Kinesko istraziva-
nje.

Jedno ocigledno pitanje u vezi ove teme je da li je postojao
alternativni put kojim bismo mogli da dobijemo iste informacije bez
koriSéenja eksperimentalnih zZivotinja. Do danas, nisam pronasao
ni jedan, ¢ak i nakon Sto sam trazio savet od mojih kolega zas-
tupnika “prava Zivotinja”. Ova eksperimentalna istrazivanja na
Zivotinjama su dovela do nekih veoma znacajnih principa o uzroku
raka koji se nisu mogli dobiti pri istrazivanjima na ljudima. Ovi prin-
cipi sada imaju ogroman potencijal da budu korisni za sva stvoren-
ja, nasu sredinu i nas same.

Tri stupnja raka

Rak prolazi kroz tri stupnja: inicijacija, promocija i progresija. Da
upotrebimo grubo poredenje - proces raka je sliCan sadenju travnja-
ka. Inicijacija je kada postavite seme u zemlju, promocija je kada
trava pocne da raste, a progresija je kada rast trave potpuno izmakne
kontroli, prostiru¢i se i na plo¢nik, zbunje i put.

Koji je to proces koji uspeSno “sadi” seme trave u zemljiSte, to
jest, inicira pojavu Celija sklonih raku? Hemikalije koje to Cine se nazi-
vaju kancerogeni. Ove hemikalije Cesto predstavljaju sporedne proiz-
vode industrijskih procesa, iako se male koli¢ine mogu formirati i u
prirodi, kao $to je sluCaj sa aflatoksinom. Ove kancerogene materije
genetiCki transformisu, ili mutiraju, normalne c¢elije u cCelije sklone
raku. Mutacija ukljuCuje trajnu izmenu gena ¢elije, uz oSteCenje njene
DNK.

Celokupni stupanj inicijacije (grafikon 3.1) se mozZe odigrati za
veoma kratko vreme, €ak i u roku od nekoliko minuta. To je vreme
potrebno da se hemijski kancerogen unese, apsorbuje u krv, prenese
do cCelija, promeni u svoj aktivni proizvod, veze za DNK i prenese na
Cerke celije. Kada se nove Cerke cCelije formiraju, proces je potpun.
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Grafikon 3.1: Inicijacija tumora aflatoksinom unutar Celije jetre
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Nakon §to udu u naSe celije (korak 1), vecina kancerogenih
materija ne inicira, sama po sebi, proces raka. One se prvo mora-
ju preobratiti u proizvode koji su reaktivniji (koraci 2 i 3), uz po-
mo¢ kritiCki znaCajnih enzima. Ovi kancerogeni proizvodi se zatim
évrsto vezu za DNK celije kako bi formirali komplekse kancerogen-
DNK, ili adukte (korak 4).

Ako se ne poprave ili uklone, kompleksi kancerogen-DNK imaju
potencijal da stvore haos u genetickom radu ¢elije. Medutim, ¢eli-
ja je “pametna”. Ovi kompleksi se mogu popraviti, i veina kom-
pleksa se veoma brzo popravi (korak 5). Medutim, ako ostanu na
svom mestu dok se Celije dele kako bi formirale nove “Cerke” Celi-
je, geneticko oSteCenje se javlja i ova nova geneticka mana (ili
mutacija) se prenosi na sve nove Celije koje su nakon toga formi-
rane (korak 6).17

Ove cCerke cCelije i celokupno njihovo potomstvo e zauvek biti gene-
ticki oSteCene, stvarajuéi potencijal za rak. Osim u retkim slucajevi-
ma, zavrSetak stupnja inicijacije se smatra ireverzibilnim (ne moze se
preokrenuti).
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U ovom trenutku u nasem poredenju sa travnjakom, seme trave
je posadeno u zemlju i spremno je da klija. Inicijacija je zavrSena.
Drugi stupanj rasta se naziva promocija. Kao i seme spremno da
nikne vlati trave i pretvori se u zeleni travnjak, nase novoformirane
Celije sklone raku su spremne da rastu i umnozavaju se dok ne
postanu uocljiv rak. Ovaj stupanj se javlja nakon daleko duzeg vre-
menskog perioda u odnosu na inicijaciju, kod ljudi ¢esto tokom vise
godina. To je slu€aj kada se novoinicirana gomila umnozava i raste
do sve vecih i ve¢ih masa pri ¢emu se formira klinicki vidljiv tumor.

Medutim, kao i seme u zemlji, inicijalne Celije raka necCe rasti i
umnoZzavati se ako se ne ostvare odgovarajuéi uslovi. Semenu u
zemljiStu, na primer, potrebna je zdrava koli¢ina vode, sunCeva svet-
lost i druge hranljive materije pre nego Sto moze da postane pravi
travnjak. Ako se bilo koji od ovih faktora uskrati ili nedostaje, seme
nece rasti. Ako bilo koji od faktora nedostaje nakon Sto rast otpocne,
novo seme Ce postati primireno, ¢ekajuéi novu koli¢inu nedostajucih
faktora. Ovo je jedna od najistaknutijih odlika promocije. Promocija se
moze preokrenuti, u zavisnosti od toga da li su ranom rastu raka
obezbedeni odgovarajuéi uslovi u kojima moze rasti. Ovde postaju
izuzetno znacajni odredeni faktori ishrane. Faktori ishrane, zvani pro-
moteri, ishranjuju rast raka. Drugi faktori ishrane, zvani anti-promoteri,
usporavaju rast raka. Rast raka buja kada ima viSe promotera u odno-
Su na anti-promotere; kada anti-promoteri preovladavaju rast raka se
usporava ili zaustavlja. To predstavlja proces povuci—potegni. Duboki
znacCaj ove mogucénosti preokretanja se ne moze prenaglasiti.

TreCi stupanj, progresija, otpoCinje kada gomila uznapredovalih
Celija raka napreduje u svom rastu dok ne izvrSe svoju krajnju Stetu.
To je kao potpuno oformljeni travnjak koji se Siri na sve oko sebe:
bastu, put do kuce i plocnik. Slicno tome tumor koji se razvija moze
da odluta od svog podetnog mesta u telu i da napadne susedna ili
udaljena tkiva. Kada rak stekne ove smrtonosne odlike, smatra se
malignim (zloéudnim). Kada se odvoji od svog prvobitnog mesta i
pocéne da luta, predstavlja metastaze. Ovaj poslednji stupanj raka
dovodi do smrti.

Na podetku naSeg istrazivanja, stupnjevi formiranja raka su bili
poznati samo u nejasnim crtama. Medutim, znali smo dovoljno o0 ovim
stupnjevima raka da mozemo da inteligentnije osmislimo naSe istrazi-
vanje. Nije nam nedostajalo pitanja. Da li smo mogli da potvrdimo
nalaze iz Indije da ishrana sa malo proteina spreCava formiranje raka?
Sto je joS znacajnije, zaSto proteini utiCu na proces raka? Koji su
mehanizmi; to jest, kako proteini deluju? Uz obilje pitanja na koja je
trebalo odgovoriti, otpocCeli smo nasa eksperimentalna istrazivanja
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pazljivo i detaljno kako bismo dobili rezultate koji bi izdrzali i
najstrozije ispitivanje.

Proteini i inicijacija

Kako unos proteina utiCe na inicijaciju raka? Nas prvi test je bio
da razmotrimo da li je unos proteina uticao na enzim koji je prven-
stveno odgovoran za metabolizam aflatoksina, viSefunkcionalnu oksi-
dazu (MFO). Ovaj enzim je veoma slozen jer metaboliSe i lekove i
druge hemikalije, prijatelje ili neprijatelje tela. Paradoksalno je da ovaj
enzim i razgraduje i aktivira aflatoksin. To predstavlja izuzetan preo-
brazaj supstance.

Kada smo zapoceli sa naSim istraZzivanjem, pretpostavili smo da
proteini koje unosimo uti¢u na rast tumora menjajuc¢i nacine na koje
se aflatoksin razgraduje enzimima prisutnim u jetri.

ENZIMSKA “FABRIKA™

ulazi u celiju ;

(2) enzim metabolise AF

Na pojednostavljen nacin, na sistem MFO enzima se moze gle-
dati kao na fabriku unutar industrijskog kompleksa ¢elije. RazliCite
hemijske “sirovine” se unose u fabriku, gde se odigravaju sve
slozene reakcije. Sirovine se mogu razgradivati ili sastavljati.
Nakon procesa preobrazaja, hemijske “sirovine” su spremne za
prenos van fabrike kao, u vecini slu¢ajeva, normalni, bezbedni
proizvodi. Medutim, mogu se javiti i sporedni proizvodi ovih
sloZzenih procesa koji su izuzetno opasni. Pomislite na dimnjak
prave fabrike. Ako bi vam neko rekao da gurnete lice u dimnjak i
duboko diSete nekoliko sati, vi biste odbili. Unutar Eelije, opasni
nusproizvodi su, ako se ne drze pod kontrolom, veoma reaktivni
metaboliCki proizvodi aflatoksina koji napadaju celijsku DNK i
oSteCuju njegov geneticki plan.
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Grafikon 3.2: Efekat proteina iz ishrane na enzimsku aktivhost
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Prvobitno smo utvrdili da li bi koli¢ina proteina koju jedemo mogla
da promeni ovu enzimsku aktivhost. Nakon niza eksperimenata
(grafikon 3.218), odgovor je bio jasan. Enzimska aktivnost je lako
mogla da bude izmenjena jednostavhom promenom nivoa unosa pro-
teina.1821

Smanjenje unosa proteina kao ono koje je izvrSeno pri originalnom
istrazivanju u Indiji (sa 20% na 5%) ne samo da je u velikoj meri
smanjilo enzimsku aktivnost, ve¢ je to ucinilo izuzetno brzo.22 Sta to
znaci? Smanjenje enzimske aktivnosti preko ishrane sa malo proteina
je ukazivalo da je manja koli¢ina aflatoksina preobrazavana u opasne
proizvode metabolizma aflatoksina koji su imali potencijal da se vezu-
ju i mutiraju DNK.

Odlucili smo da ovo proverimo: da li je ishrana sa malo proteina
zaista smanijivala vezivanje aflatoksinskih proizvoda za DNK, proizvo-
de€i manje kompleksa? Jedan student iz moje laboratorije je izvrSio
eksperiment (grafikon 3.3) i pokazao da Sto je manji bio unos pro-
teina, to je bila manja koli¢ina kompleksa aflatoksin-DNK.23

Sada smo imali impresivhe dokaze da je nizak unos proteina
mogao znacajno da smanji enzimsku aktivnost i spreci opasno kance-
rogeno vezivanje za DNK. Ovo su bili veoma impresivni nalazi. Cak bi
moglo biti dovoljno informacija da se “objasni” kako unos manje
koliGine proteina vodi do manje slucajeva raka. Medutim, zZeleli smo
da znamo viSe i da se dvostruko uverimo u ovaj efekat, tako da smo
nastavili da trazimo druga objasnjenja. Kako je vreme prolazilo, utvrdili
smo nesto zaista izuzetno. Skoro svaki put kada bismo trazili nacin,
ili mehanizam kojim bi proteini ostvarivali svoje efekte, pronasli bismo
jedan! Na primer, utvrdili smo da je ishrana sa malo proteina, ili njen
ekvivalent, smanjivao tumore slede¢im mehanizmima:
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Grafikon 3.3: Smanjenje vezivanja kancerogenih materija za
komponente jedra izazvano ishranom sa malo proteina
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- Manje aflatoksina je ulazilo u ¢Eeliju24-26

- Celije su se sporije umnoZavale!

- Javljale su se viSestruke promene unutar enzimskog kompleksa
koje su smanjivale njegovu aktivhost27

- Koli¢ina kritininh komponenti odgovaraju¢ih enzima je bila sma-
njena28,29

- Formirao se manji broj kompleksa aflatoksin-DNK

Cinjenica da smo pronasli vise od jednog naéina (mehanizma) na
koji ishrana sa malo proteina deluje bila je veoma znacajna. U velikoj
meri je podupirala rezultate indijskih istrazivaca. Ovo je takode ukazi-
valo da bioloSki efekti, iako se njihovo delovanje ¢esto opisuje poje-
dinacnim reakcijama, verovatnije deluju preko velikog broja razliitih
istovremenih reakcija, najverovatnije delujuéi na veoma isprepleten i
slozen nacin. Da li bi to moglo da znaci da je telo imalo veliki broj
pomocnih sistema u slucaju da se neki od njih zaobide? Kako su
istrazivanja otkrila u narednim godinama, istinitost ove teze je posta-
jala sve ociglednija.

Na osnovu nasSeg obimnog istrazivanja jedna ideja je izgledala
jasna: manji unos proteina je dramati¢no smanjivao inicijaciju tumo-
ra. Ovaj nalaz, iako dobro utvrden, bio bi izuzetno provokativan za
mnoge ljude.

Proteini i promocija

Da se vratimo na poredenje sa travnjakom, postavljanje semena
trave u zemljiSte je predstavljalo proces inicijacije. Preko niza eksperi-
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menata smo ubedljivo utvrdili da je ishrana sa malo proteina mogla
da smanji, u vreme sadnje, broj semenja u nasem “kanceroznom”
travnjaku. Ovo je bio neverovatan nalaz, ali je bilo potrebno da
ucinimo joS viSe. Pitali smo se: Sta se deSava tokom stupnja pro-
mocije raka, izuzetno znacajnog stupnja koji se moze preokrenuti? Da
li bi se koristi od unosa male koli¢ine proteina koje su ostvarene
tokom inicijacije ostvarivale i tokom promocije?

Prakticno govore€i, zbog vremena i novca je bilo teSko proucavati
ovaj stupanj raka. To predstavlja skupo istrazivanje koje dopusta
pacovima da zive dok ne razviju potpuno oformljene tumore. Svaki
takav eksperiment bi trajao vise od dve godine (normalni Zzivotni vek
pacova) i kostao bi preko 100.000 dolara (danas jos vise). Da bismo
odgovorili na mnoga pitanja koja smo imali, nismo mogli da nastavi-
mo sa proucavanjem razvoja tumora; joS uvek bih bio u laboratoriji,
35 godina kasnije!

Tada smo saznali za jedan uzbudljiv rad koji su drugi istrazivaci
upravo objavili31 koji je pokazao kako se mogu meriti siéusne gomili-
ce Celija nalik raku koje se javljaju neposredno nakon zavrSetka ini-
cijacije. Ove male mikroskopske gomilice Celija su se zvale ZzariSta
(fokusi, ognjista).

ZariSta su prekursori gomilica ¢elija koje se razvijaju u tumore.
lako se ve€ina zariSta ne pretvara u potpuno razvijene ¢éelije tumora,
ukazuju na razvoj tumora.

Posmatranjem razvoja zariSta i merenjem njihovog broja i veli-
¢ine,32 mogli smo posredno da saznamo kako su se tumori razvijali
i kakav bi efekat proteini mogli da imaju. ProuCavanjem efekata pro-
teina na promociju zZariSta umesto tumora mogli smo da izbegnemo
provodenje celog zivota i troSenje nekoliko miliona dolara pri radu u
laboratoriji.

Ono $to smo utvrdili bilo je zaista izuzetno. Razvoj zariSta je bio
u potpunosti zavisan od koliCine unosa proteina, bez obzira na
koli¢inu unosa aflatoksinal

Ovo je dokumentovano na viSe zanimljivih nac¢ina, pri ¢emu su to
prvi put ostvarili moji postdiplomci Skot Apleton (Scott Appleton)33 i
Dzordz Dunajf (George Dunaif)34 (tipiéno poredenje je prikazano na
grafikonu 3.4). Nakon inicijacije aflatoksinom, zariSta su daleko viSe
rasla (bila su promovisana) na ishrani koja je sadrzala 20% proteina
nego na ishrani sa 5% proteina.33,34

Do ovog trenutka, sve Zzivotinje su bile izlozene istoj koliCini afla-
toksina. Ali Sta ako je prvobitno izlaganje aflatoksinu variralo? Da li
bi proteini i dalje imali efekat? Istrazivali smo ovo pitanje dajuci
dvema grupama pacova ili visoku dozu aflatoksina ili nisku dozu afla-
toksina, uz standardnu osnovnu ishranu. Time su ove dve grupe paco-
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Grafikon 3.4: Proteini iz ishrane i formiranje ZariSta
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Grafikon 3.5: Doza kancerogena nasuprot unosa proteina
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va zapoCinjale sa procesom raka uz razliCite prvobitne koliCine
kanceroznog “semena”. Zatim smo, tokom stupnja promocije, hranili
grupu kojoj je data visoka doza aflatoksina ishranom sa malo protei-
na, a grupi kojoj je data niska doza aflatoksina ishranom sa puno
proteina. Pitali smo se da li e Zivotinje koje su pocCele sa puno
kanceroznog semenja moéi da nadvladaju svoje Sanse primenom
ishrane sa malo proteina. 5

Rezultati su ponovo bili upecatljivi (grafikon 3.5). Zivotinje koje su
krenule sa najve¢om inicijacijom raka (visoka doza aflatoksina) razvile
su znac¢ajno manje zariSta na ishrani sa 5% proteina. Nasuprot toga,
Zivotinje koje su pocCele sa malom dozom aflatoksina su ustvari
proizvele znaCajno viSe ZariSta kada su nakon toga hranjene ishranom
sa 20% proteina.

Ustanovljen je princip. Razvoj zarista, prvobitno odreden koli¢inom
izlaganja kancerogenim materijama, je ustvari daleko viSe kontrolisan
proteinima iz ishrane unesenim tokom promocije. Proteini tokom pro-
mocije utiCu na kancerogene materije, bez obzira na prvobitno izla-
ganje.

Sa ovom pozadinskom informacijom osmislili smo daleko znacajni-
ji eksperiment. Navodimo korak po korak niz eksperimenata, koje
smo izvr§ili.35 Svim Zivotinjama je data ista koliina kancerogena, a
zatim su naizmeni¢no hranjene ishranom sa 5% ili 20% tokom stup-
nja promocije od dvanaest sedmica. Podelili smo ovaj stupanj pro-
mocije od dvanaest sedmica na Cetiri perioda od tri sedmice. Period
1 predstavlja period od prve do treCe sedmice, period 2 predstavlja
sedmice Cetiri do Sest, i tako dalje.

Kada su zivotinje hranjene ishranom sa 20% proteina tokom peri-
oda 1 i 2 (20-20), ZariSta su nastavila da se uveCavaju, kao Sto je i
ocekivano. Medutim, kada su Zivotinje prebacene na ishranu sa malo
proteina na pocetku perioda 3 (20-20-5), doslo je do oStrog sma-
njenja razvoja zariSta. A kada su Zzivotinje zatim ponovo prebacene na
ishranu sa 20% proteina tokom perioda 4 (20-20-5-20), razvoj zarista
se ponovo ukljucio.

U drugom eksperimentu, kod Zivotinja koje su bile na ishrani sa
20% proteina tokom perioda 1, ali su preSle na ishranu sa 5% pro-
teina tokom perioda 2 (20-5), razvoj zariSta se oStro smanjio. Ali kada
su ove Zzivotinje vratene na ishranu sa 20% proteina tokom perioda
3 (20-5-20), ponovo smo videli izuzethu mo¢ proteina iz ishrane da
podsti¢u razvoj zarista.

Ovi eksperimenti, uzeti zajedno, bili su izuzetno znacajni. Razvoj
ZariSta se mogao preokrenuti, ka ve€em i ka manjem, menjajuci
koli¢inu unosa proteina, i pri svim stupnjevima razvoja ZariSta.
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Grafikon 3.6: Promocija ZariSta proteinima iz ishrane
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Ovi eksperimenti su takode pokazali da je telo moglo da “pamti”
rane unose kancerogena,3536 jako bi oni mogli da miruju u telu uz
mali unos proteina. To jest, izlaganje aflatoksinu je ostavilo geneticki
“otisak” koji je ostao u mirovanju na ishrani sa 5% proteina do devet
sedmica kasnije kada je ovaj otisak ponovo probuden kako bi formi-
rao zariSta na ishrani sa 20% proteina. Jednostavno receno, telo sve
pamti. Pokazano je da ako smo u proSlosti izloZzeni kancerogenim
materijama koje iniciraju rak koji ostaje u mirovanju, ovaj rak se jo$
uvek moze “probuditi” loSom ishranom nakon izvesnog vremena.

Ova istrazivanje su pokazala da se razvoj raka menja relativno
umerenim promenama unosa proteina. Medutim, koja koli¢ina pro-
teina je prevelika ili premala? KoriSéenjem pacova, istrazivali smo
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opseg od 4 do 24% proteina u ishrani (grafikon 3.637). Zarista se
nisu razvijala sve do oko 10% proteina u ishrani. Iznad 10%, razvoj
ZariSta se dramaticno poveavao uz povecanje koliCine proteina u
ishrani. Rezultati su kasnije ponovljeni i drugi put u mojoj laboratoriji
istrazivanjem profesora iz Japana, Fumijikija Horija (Fumiyiki Horio).38

Najznacajniji nalaz ovog eksperimenta je bio sledei: zariSta su se
razvijala samo kada su Zivotinje dobijale ili premasivale koliinu pro-
teina u ishrani (12%) potrebnu za zadovoljenje njihove stope telesnog
rasta.3® Kada su Zivotinje ostvarivale i nadmasivale zahteve za pro-
teinima, bolest se javljala.

Ovi nalazi mogu da budu znaCajni za ljude Cak iako predstavljaju
istrazivanja na pacovima. Ovo kazem zbog toga Sto je koliCina pro-
teina potrebna za rast mladih pacova i ljudi, kao i koli¢ina proteina
potrebna za odrzavanje zdravlja odraslih pacova i ljudi, veoma
sli¢na.40,41

Po preporuc¢enim dnevnim koli¢inama (RDA) za unos proteina, mi
ljudi bi trebalo da dobijamo oko 10% od naSe energije iz proteina.
Ovo je znacajno viSe od stvarne potrebne koli¢ine. Medutim, posto
potrebe mogu da variraju od osobe do osobe, 10% proteina u ishrani
je preporuceno kako bi se obezbedio odgovarajuci unos za prakti¢no
sve ljude. Koja je koli¢ina koju veéina od nas svakodnevno unosi? To
je znac¢ajno vise od preporucenih 10%. Prosecni Amerikanac unosi 15-
16% proteina. Da |i nas ovo izlaze riziku od dobijanja raka? Ova
istrazivanja na zivotinjama ukazuju da da.

Deset procenata proteina u ishrani odgovara koli€ini od oko 50-60
grama proteina na dan, u zavisnosti od telesne tezine i ukupnog
unosa proteina. Nacionalni prosek od 15-16% iznosi oko 70-100
grama proteina na dan, pri ¢emu su muskarci u gornjem delu opsega,
a zene pri donjem kraju. Gledano po namirnicama, u 100 kalorija
spanata (425 grama) se nalazi oko 12 grama proteina, a u 100
kalorija sirovih leblebija (nesto vise od 2 supene kaSike) 5 grama pro-
teina. U 100 kalorija Snicle (neSto iznad 40 grama) nalazi se oko 13
grama proteina.

Jos jedno pitanje je glasilo da li unos proteina moze da izmeni
izuzetno znacajan odnos izmedu doze aflatoksina i formiranja zarista.
Hemikalija se obiéno ne smatra za kancerogenu ako viSe doze unosa
ne ostvaruju veCu pojavu raka. Na primer, kako doza aflatoksina
postaje veca, rast ZariSta i tumora bi morao da bude u odgovarajucoj
meri ve€i. Ako se poveCan odgovor ne opazi za pretpostavijenu
kancerogenu hemikaliju, javljaju se ozbiljne sumnje da li je ona zaista
kancerogena.

Da bismo istrazili ovo doza-odgovor pitanje, deset grupa pacova je
hranjeno rastuéim dozama aflatoksina, a zatim hranjeno bilo regu-
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Grafikon 3.7: Aflatoksin dozazari$te odgovor
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larnim nivoima (20%) ili niskim nivoima (5-10%) proteina tokom peri-
oda promocije (grafikon 3.734).

Ako su zivotinje bile na ishrani sa 20% proteina, broj i veli¢ina
Zarista su rasli, kao $to je i oCekivano, pri pove¢anju doze aflatoksi-
na. Doza-odgovor odnos je bio snazan i jasan. Medutim, kod Zivotinja
hranjenih sa 5% proteina, kriva doze-odgovora je potpuno nestala. Nije
bilo odgovora Zzarista, ¢ak i kada su Zivotinjama davane maksimalno
podnosive doze aflatoksina. Ovo je predstavljalo joS jedan rezultat koji
je pokazivao da je ishrana sa malo proteina mogla da prevazide
efekat veoma mocénog kancerogena u izazivanju raka, aflatoksina.

Da li je mogucée da hemijski kancerogeni, uopsteno, ne izazivaju
rak ako hranljivi uslovi nisu “odgovarajuc¢i”? Da li je moguce da smo
veCi deo svog zivota izloZzeni malim koli¢inama hemikalija koje izazi-
vaju rak, ali se rak ne javlja ako ne unosimo namirnice koje podsticu
i gaje razvoj raka? Da li pomoc€u ishrane mozemo da kontroliSemo
rak?

Nisu svi proteini isti

Ako ste pratili pricu do sada, videli ste koliko su ovi nalazi pro-
vokativni. Kontrolisanje raka ishranom predstavljalo je, i joS uvek
predstavlja, radikalnu ideju. Ali, kao da ovo nije bilo dovoljno; jo$
jedno pitanje bi donelo eksplozivhe informacije: da li promena tipa
proteina koriS¢enih u eksperimentima utiCe na rezultat? Za sve
spomenute eksperimente smo koristili kazein, koji sainjava 87% pro-
teina kravljeg mleka. SledeCe logicno pitanje je bilo da li biljni pro-
teini, testirani na isti nacin, ispoljavaju isti efekat na promociju raka
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Grafikon 3.8: Tip proteina i odgovor zariSta
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kao i kazein. Odgovor je zapanjujuée “NE”. U ovim eksperimentima,
biljni proteini nisu promovisali rast raka, Véak i pri viSim nivoima
unosa. Student uvoda u medicinu, Dejvid Salsinger (David Schulsin-
ger), koji je radio diplomski kod mene, sproveo je ovo istrazivanje
(grafikon 3.842). Gluten, pSenicni protein, nije proizveo isti rezultat
kao kazein, ¢ak i kada je unos iznosio 20%.

Ispitivali smo i da li je soja ispoljavala isti efekat kao kazein na
razvoj zariSta. Pacovi na ishrani sa 20% sojinih proteina nisu formi-
rali rana ZzariSta, kao ni na ishrani sa 20% proteina pSenice. Odjed-
nom proteini, proteini mleka u ovom sluéaju, nisu izgledali tako
priviaéno. Otkrili smo da mali unos proteina smanjuje inicijaciju raka
i deluje na viSe nacina istovremeno. Kao da to nije dovoljno, ustano-
vili smo da visok unos proteina, u viSku od koliCine potrebne za rast,
promoviSe rak nakon inicijacije. Kao ukljuCivanje i isklju¢ivanje preki-
daca sijalice, mogli smo da kontroliSemo promociju raka jednos-
tavhom promenom nivoa unosa proteina, bez obzira na prvobitno izla-
ganje kancerogenoj materiji. Medutim, faktori promocije raka su u
ovom slucaju bili proteini kravlieg mleka. Mojim kolegama je ionako
bilo teSko da prihvate ideju da bi proteini mogli da podsti¢u rast raka,
ali proteini kravljeg mleka? Da li sam ja lud?

Dodatna pitanja
Za Citaoce koji zele da znaju viSe, ukljuio sam nekoliko pitanja
u Dodatak A.
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Veliko finale

Do sada smo se oslanjali na eksperimente u kojima smo proce-
njivali samo rane naznake razvoja tumora, rana ZariSta nalik raku.
Sada je doslo vreme za veliko istrazivanje, u kome bismo merili formi-
ranje potpuno razvijenih tumora. Organizovali smo veoma veliko
istrazivanje na nekoliko stotina pacova i ispitali formiranje tumora
tokom njihovih Zivota koriste€i nekoliko razli¢itih pristupa.36.43

Efekti proteina iz ishrane na razvoj tumora su bili spektakularni.
Pacovi uglavnom Zive oko dve godine, tako da je istrazivanje trajalo
100 sedmica. Sve zivotinje kojima je dat aflatoksin i koje su hranjene
sa regularnih 20% kazeina su ili umrle ili bile blizu smrti od tumora
jetre nakon 100 sedmica.36.43 Sve Zivotinje su primile isti nivo afla-
toksina, ali one na ishrani sa 5% proteina su bile Zive, aktivne i vitke,
sa sjajnim krznom nakon 100 sedmica. Ovo je bio pravi 100 na
prema O rezultat - neSto Sto se skoro nikada ne vidi u istraZivanjima
i Sto je skoro identi¢no originalnom istrazivanju iz Indije.16

U ovom istom eksperimentu,36 menjali smo ishranu nekih pacova
u Cetrdesetoj ili Sezdesetoj sedmici, kako bismo ponovo istrazivali
preokretljivost promocije raka. Kod Zivotinja koje su prebacene sa
ishrane sa puno proteina na malo proteina ostvaren je zna¢ajno maniji
rast tumora (35% - 40% manje!) u odnosu na zivotinje koje su bile
na ishrani sa puno proteina. Tumori zivotinja koje su na polovini svog
Zivota prebaCene sa ishrane sa malo proteina na ishranu sa puno
proteina su poceli ponovo da rastu. Ovi nalazi na potpuno razvijenim
tumorima su potvrdili nase ranije nalaze na Zzaristima. To jest, mani-
pulisanje ishranom moze da “ukljucuje” i “iskljucuje” rak.

U ovim “dozivotnim” istrazivanjima smo takode merili rana zarista
kako bismo ustanovili da li je njihov odgovor na proteine iz ishrane
bio sli¢an odgovoru tumora. Podudaranje izmedu rasta zarista i rasta
tumora nije moglo da bude vece (grafikon 3,9A).36.43

Sta je jos trebalo da ustanovimo? Nisam mogao ni da sanjam da
¢e naSi dosadasnji rezultati biti tako neverovatno dosledni, bioloSki
mogucéi i statistiCki znaCajni. U potpunosti smo potvrdili originalni rad
iz Indije i to do znaCajnih detalja.

Neka viSe ne bude sumnje: proteini kravljeg mleka predstavljaju
izuzetno mocne promotere raka kod pacova kojima je dat aflatoksin.
Cinjenica da se ovaj efekat promocije javlja pri nivou proteina u
ishrani (10 - 20%) koji uobiCajeno unose i pacovi i ljudi ¢ini ovo
naroCito mucnim - i provokativnim.

Drugi tipovi raka, druge kancerogene materije

U redu, centralno pitanje je: kako se ovo istrazivanje moze isko-
ristiti za zdravlje ljudi i naroCito rak jetre kod ljudi? Jedan nacin za
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Grafikon 3.9A: Razvoj tumora nakon 100 sedmica
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Grafikon 3.9B: Rana ZariSta, “dozivotna”
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prouCavanje ovog pitanja je istrazivanje drugih vrsta, drugih kancero-
gena i drugih organa. Ako je efekat kazeina na rak dosledan u svim
ovim kategorijama, postaje sve verovatnije da bi ljudi trebalo da
obrate paznju. NaSe istrazivanje je zbog toga postalo Sireg opsega,
kako bismo utvrdili da li naSa istrazivanja opstaju i na tom nivou.
Dok su se naSa istrazivanja na pacovima joS uvek vrSila, objavlje-
na su istrazivanja+45 koja su utvrdila da je hroni¢na infekcija viru-
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som hepatitisa B (HBV) predstavljala veliki faktor rizika za rak jetre
kod ljudi. Smatralo se da su ljudi koji su hroni¢no bili inficirani HBV-
om bili izlozeni 20 do 40 puta vecem riziku od dobijanja raka jetre.

Tokom godina, izvrSena su znacajna istrazivanja o tome kako ovaj
virus izaziva rak jetre.46 Deo gena virusa se ubacuje u geneticki
materijal jetre miSa gde inicira rak jetre. Kada se ovo izvrSi eksperi-
mentalno, zivotinje se smatraju transgenim.

PraktiCno sva istrazivanja izvrSena u drugim laboratorijama na HBV
transgenim miSevima - a bilo je dosta njih - vrSena su prvenstveno
kako bi se razumeo molekularni mehanizam kojim je HBV delovao.
Nikakva paznja nije obra¢ana na ishranu i njene efekte na razvoj
tumora. Nekoliko godina sam posmatrao kako je jedna zajednica
istrazivaCa proglaSavala aflatoksin za klju¢ni uzrok raka jetre kod ljudi,
a druga zajednica zastupala HBV. Niko se iz obe zajednice nije usu-
dio da predlozi da je ishrana imala bilo kakve veze sa ovom boleS¢u.

Zeleli smo da ustanovimo efekte kazeina na HBV izazvan rak jetre
kod miSeva. Ovo je bio veliki korak. To je prevaziSlo aflatoksin kao
kancerogen i pacove kao vrstu. Izvanredan mladi postdiplomac iz Kine
u mojoj grupi, Jifan Hu (Jifan Hu), otpocCeo je istrazivanje kako bi odgo-
vorio na ovo pitanje, a kasnije mu se pridruzio dr Cikijang Ceng (Zhiqi-
ang Cheng). Bila nam je potrebna kolonija ovih transgenih miSeva.
Postojala su dva takva “soja” miSeva, jedan iz Lajole, u Kaliforniji, a
drugi u Rokvilu, u Merilendu. Svaki soj je imao drugaciji deo HBV
gena ugraden u gene njihove jetre, zbog Cega je svaki bio veoma
sklon raku jetre. Kontaktirao sam odgovorne istrazivae i raspitao se
da li mi mogu pomoéi da uspostavimo sopstvenu koloniju miSeva.
Obe istrazivaCke grupe su pitale Sta smo Zeleli da sprovedemo i obe
su bile sklone da smatraju da je prouCavanje efekata proteina bilo
neozbilino. Takode sam podneo molbu za istrazivacko finansiranje
kako bih prou¢avao ovo pitanje i ona je bilo odbijena. Oni nisu blago-
naklono razmatrali ideju efekata ishrane na rak izazvan virusom,
narocCito na efekte proteina iz ishrane. PoCeo sam da se pitam: da li
sam sada bio previSe otvoren u dovodenju u pitanje mitske vrednos-
ti proteina za zdravlje? Pregledi predloga za finansiranje su svakako
ukazivali na ovu mogucnost.

Na kraju smo dobili sredstva, izvrSili istrazivanja na oba soja
miSeva i dobili u sustini isti rezultat kao i na pacovima.47.48 Mozete
i sami da vidite rezultate. Slika (grafikon 3.1047) pokazuje kako pop-
reCni presek jetre misSa izgleda pod mikroskopom. Tamno obojeni
materijal ukazuje na razvoj raka (ignoriSite “rupu”; to je samo
poprecni presek vene). MoZe se videti intezivno rano formiranje raka
kod Zivotinja na 22% kazeina (D), daleko manje kod zivotinja na 14%
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Grafikon 3.10: Efekat proteina u ishrani na geneti¢ki zasnovan
(HBV) rak jetre (miSeva)
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kazeina (C), i nijedan kod zivotinja na 6% kazeina (B); preostala slika
(A) pokazuje jetru bez gena virusa (kontrolni uzorak).

Grafik (grafikon 3.1147) pokazuje ekspresiju (aktivnhost) dva HBV
gena koja izazivaju rak pri ubacivanju u jetru misa. | slika i grafik
pokazuju istu stvar: ishrana sa 22% kazeina je ukljucivala ekspresiju
virusnih gena kako bi izazvali rak, dok ishrana sa 6% kazeina gotovo
da nije pokazivala aktivnost.

Do ovog trenutka smo imali vise nego dovoljno informacija da
zaklju¢imo da je kazein, sveti protein kravljeg mleka, dramati¢no pod-
sticao razvoj raka jetre kod:

- pacova kojima je dat aflatoksin

- miSeva inficiranih HBV-om
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Grafikon 3.11: Efekat proteina u ishrani na ekspresiju gena
(miSeva)
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Ne samo da su ovi efekti bili znacajni, ve¢ smo otkrili mrezu kom-
plementarnih nacina kojim su se ostvarivali.

Naredno pitanje: da li mozemo da uopstimo ove nalaze i na druge
tipove raka i na druge kancerogene materije? U Medicinskom centru
u Cikagu Univerziteta u llinoisu, druga istrazivaCka grupa je radila sa
rakom dojke kod pacove.49-51 Qvo istrazivanje je pokazalo da poveca-
nje unosa kazeina promoviSe razvoj raka mlecéne Zlezde (dojke). Oni
su ustanovili da pove¢an unos kazeina:

- promoviSe rak dojke kod pacova kojima su data dva eksperi-
mentalna kancerogena (7,12-dimetilbenzantracen (DBMA) i N-nitrozo-
metilurea (NMU))

- deluje preko mreze reakcija koje se kombinuju kako bi pojacale
rak

- deluju preko istog Zenskog sistema hormona koji funkcioniSe i
kod ljudi

Znacajnije posledice
Poceo je da se pojavljuje impresivno dosledan obrazac. Kod dva
razli¢ita organa, Cetiri razliCite kancerogene materije i dve razliCite
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vrste Zivotinja, kazein promoviSe rast raka koriste¢i veoma integrisan
sistem mehanizama. Ovo predstavlja mocan, ubedljiv i dosledan
efekat. Na primer, kazein utiCe na nacin na koji ¢elije reaguju sa
drugim kancerogenim materijama, na nacin na koji DNK reaguje sa
kancerogenim materijama i na nacin na koji kancerozne ¢elije rastu.
Dubina i doslednost ovih nalaza ukazuje da su oni od znacaja i za
ljude, i to iz Cetiri razloga. Prvo, pacovi i ljudi imaju skoro istovetne
potrebe za proteinima. Drugo, proteini deluju na ljude prakti¢no na isti
nadin kao i na pacove. TreCe, nivo unosa proteina koji izaziva rast
tumora je isti onaj koji unose i ljudi. | Getvrto, i kod pacova i kod ljudi
stupanj inicijacije je daleko manje znac¢ajan od stupnja promocije raka.
To je zbog toga Sto najverovatnije unosimo odredene koliGine kance-
rogenih materija tokom naseg svakodnevnog zivota, ali da li ¢e to
dovesti do potpuno razvijenog tumora zavisi od njegove promocije, ili
nedostatka iste.

lako sam postao ubeden da povecanje unosa kazeina promoviSe
rak, i dalie sam morao da pazim na preterano uopStavanje. Ovo su
bili veoma provokativni nalazi koji su izazivali snazan skepticizam.
Medutim, ovi nalazi su svejedno ukazivali na stvari koje ¢e doCi. Zeleo
sam da joS viSe proSirim moje dokaze. Kakve efekte su druge
hranljive materije imale na rak, i kako su one reagovale sa razliitim
kancerogenim materijama i razliitim organima? Da li bi efekti drugih
hranljivin materija, kancerogena ili organa mogli da poniStavaju jedni
druge, ili mozda postoji doslednost efekata hranljivih materija unutar
odredenog tipa namirnica. Da li bi se promocija i dalje mogla preokre-
nuti? Ako je tako, rak bi se lako mogao kontrolisati, ¢ak i preokrenu-
ti, jednostavnim smanjenjem unosa promoviSucih hranljivih materija
i/ili pove€avajuéi unos anti-promovisucih hranljivin materija.

Otpoceli smo naredna istrazivanja koriste¢i nekoliko razliitih sas-
tojaka, ukljuCujuci proteine ribe, masti i antioksidanse poznate kao
karotenoidi. Dva moja izuzetna postdiplomaca, Tom O’Konor (Tom
0’Connor) i Jouping He (Youping He), merila su sposobnost ovih
hranljivin materija da utiCu na rak jetre i pankreasa. Rezultati ovih, i
mnogih drugih istrazivanja, su pokazali da je ishrana daleko znacajni-
ja u kontroli promocije raka od doza kancerogenih materija koje izazi-
vaju inicijaciju. ldeja da hranljive materije prvenstveno utiCu na razvoj
tumora tokom promocije pocela je da se pojavijuie kao opsta osobi-
na odnosa hranljivih materija i raka. Casopis Journal of the National
Cancer Institute, koji predstavlja zvaniénu publikaciju Americkog
nacionalnog instituta za rak, primetio je ova istrazivanja i objavio neke
od nasih nalaza na naslovnim stranama.52

StaviSe, poCeo je da se pojavljuje obrazac: hranljive materije iz
Zivotinjskin namirnica su povecavale razvoj tumora dok su hranljive
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materije biljnih namirnica smanjivale razvoj tumora. U nasem velikom
dozivotnom istrazivanju pacova sa tumorima izazvanim aflatoksinom,
obrazac je bio dosledan. Kod miSeva sa genima izmenjenim virusom
hepatitisa B, obrazac je bio dosledan. U istrazivanjima koja je izvrSila
druga istrazivaCka grupa, na raku dojke i razliCitim kancerogenim
materijama, obrazac je bio dosledan. U istrazivanjima raka pankreasa
i drugih hranljivih sastojaka, obrazac je bio dosledan.52,53 U istraziva-
njima na karotenoidnim antioksidansima i inicijaciji raka, obrazac je
bio dosledan.54.55 Od prvog stupnja inicijacije raka do drugog stupnja
promocije raka, obrazac je bio dosledan. Od jednog mehanizma do
drugog, obrazac je bio dosledan.

Tolika doslednost je bila zapanjuCuje impresivna, ali je jedan as-
pekt ovog istrazivanja zahtevao da budemo oprezni: svi ovi dokazi su
sakupljeni u eksperimentalnim istrazivanjima na zivotinjama. lako pos-
toje snazni argumenti da su ovi provokativni nalazi kvalitativno
znacajni za ljudsko zdravlje, ne mozemo da znamo o kvantitativnom
znacaju. Drugim recima, da li su ovi principi u vezi zivotinjskih pro-
teina i raka kriticno znaCajni za sve ljude u svim situacijama, ili su
samo od sporednog znacaja za mali broj ljudi u relativno jedinstvenim
situacijama? Da i su ovi principi ukljuCeni u hiljadu slucajeva raka
kod ljudi svake godine, milion sluCajeva raka kod ljudi svake godine
ili vise? Bili su nam potrebni direktni dokazi iz istrazivanja na ljudima.
U idealnom slucaju ovi dokazi bi bili sakupljani strogom metodologi-
jom i obrasci ishrane bi bili istrazivani sveobuhvatno, koriS¢enjem
velikog broja ljudi koji su imali sli¢an nacin zivota, slicnu genetiCku
osnovu, a ipak imali veoma razliCit stepen pojave bolesti.

Prilika da se takvo istrazivanje izvrSi se, u najbolijem slucaju, retko
pojavljuje, ali nam je neverovatnom sreénom okolnoS¢u pruzena upra-
vo ona prilika koja nam je bila potrebna. Godine 1980. imao sam
sreCe da pozelim dobrodoslicu u moju_laboratoriju istaknutom profe-
sionalnom naucniku iz Kine, dr JunSi Cenu (Junshi Chenu). Uz ovog
izuzetnog Coveka pojavile su se mogucnosti da tragamo za nekim
ve¢im istinama. Bilo je vreme da prou¢imo ulogu ishrane, nacina
Zivota i bolesti na najsveobuhvatniji nacin ikada izvrSen u istoriji medi-
cine. Bili smo na putu ka Kineskom istraZivanju.
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4. poglavije
Lekcije iz Kine

Trenutak u vremenu

Da li ste ikada imali ose€aj da Zelite da trajno saCuvate neki trenu-
tak? Takvi trenuci vas mogu vezati na nacin koji nikada necete zabo-
raviti. Za neke ljude, ti trenuci su u vezi porodice, bliskih prijatelja ili
srodnih aktivnosti; za druge ti trenuci mogu da se odnose na priro-
du, duhovnost ili religiju. Za veéinu nas, pretpostavljam, to moze biti
po malo od svega. Oni postaju licni trenuci, i srecni i tuzni, koji defi-
niSu nasSe secanje. Ti trenuci su oni u kojima sve jednostavno dolazi
na svoje mesto. To su fotografije u vremenu koje definiSu znacajan
deo naseg Zivotnog iskustva.

Vrednost trenutka u vremenu nije zaboravljena ni kod istrazivaCa.
Mi osmisljavamo eksperimente, nadajuc¢i se da ¢emo godinama sacu-
vati i analizirati posebne detalje odredenog trenutka. Imao sam
dovoljno sreCe da ucCestvujem u takvoj prilici poCetkom 1980-ih,
nakon §to je istaknuti naucnik iz Kine, dr Junsi Cen, doSao na Kornel
kako bi radio u mojoj laboratoriji. Bio je zamenik direktora istrazivacke
laboratorije kineskog premijera i jedan od prvih kineskih naucnika koji
su posetili SAD nakon uspostavljanja odnosa izmedu nase dve zem-
lie.

Atlas raka

Pocetkom 1970-ih, kineski premijer, Cou En Lai (Chou EnLai), je
umirao od raka. Tokom ove smtonosne bolesti, premijer Cou je
pokrenuo nacionalno istrazivanje kako bi prikupio informacije o bolesti
koja nije bila dobro shva¢ena. To ¢e biti izuzetno istraZivanje stopa
smrtnosti od dvanaest razli¢itih vrsta raka u viSe od 2.400 kineskih
okruga i nad 880 miliona (96%) njihovih gradana. Istrazivanje je na
viSe nacina bilo izuzetno. Ukljucivalo je 650.000 radnika, i predstav-
lialo je najambiciozniji biomedicinski istrazivaCki projekat ikada pre-
duzet. Krajnji rezultat istrazivanja je bio lep atlas kodiran bojom koji
je pokazivao gde su odredene vrste raka bile veoma zastupljene, a
gde ih praktiéno nije bilo.t
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Grafikon 4.1: Atlas ucestalosti raka u Kini

COLON AND RECTUM (FEMMLE) |

CANCER MORTALITY . 19711973 6Y COUNTY
RELATHIN TO MATIIRAL RATE

Ovaj atlas je pokazao da je u Kini rak bio lokalizovan. Neke vrste
raka su bile daleko ¢eS¢e na nekim mestima u odnosu na druge. Prva
istrazivanja su postavila pozornicu za ovu ideju, pokazujuéi da pojava
raka takode veoma varira izmedu razliCitih zemalja.24 Medutim, ovi
kineski podaci su bili znaCajniji jer je geografsko variranje stope raka
bilo daleko vece (grafikon 4.2). Ono se takode javljalo u zemlji u kojoj
je 87% populacije bilo iste etniCke grupe, Han narod.

Zasto se javljalo tako masivno variranje u stopama raka medu
razliCitim okruzima kada su genetiCke osnove bile slicne od mesta do
mesta? Da li je moguce da se rak javljao u velikoj meri zbog sredin-
skih i faktora naCina Zivota, a ne zbog genetike? Nekoliko istaknutih
naucnika je ve¢ doSlo do tog zakljuCka. Autori velikog pregleda rado-
va o vezi ishrane i raka, pripremljenog za ameriCki kongres 1981.
godine, procenili su da genetika odreduje samo oko 2-3% ukupnog
rizika od raka.4
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Grafikon 4.2: Opseg stope raka u kineskim okruzima

Mesto pojave raka Muskarci Zene
Svi tipovi raka 35-721 35-491
Nazofarinks 0-75 0-26
Jednjak 1-435 0-286
Stomak 6-386 2-141
Jetra 7-248 3-67
Debelo crevo 2-67 2-61
Plu¢a 3-59 0-26
Dojka — 0-20

Starosno-normalizovane stope smrtnosti, predstavljajuéi broj slucajeva/100.000 ljudi/godisnje

Podaci ovog kineskog atlasa zastupljenosti raka su bili znacajni.
Okruzi sa najviSim stopama nekih tipova raka imali su viSe od sto
puta veCe stope u odnosu na okruge sa najnizim stopama ovih tipo-
va raka. Ovo su bile zaista izuzetne cifre. Radi poredenja, mi u SAD
vidimo, najviSe, dva do tri puta veCe stope raka u jednom delu okru-
ga u odnosu na drugi.

Ustvari, veoma male i relativno neznacajne razlike u stopama raka
proizvode velike vesti, velik novac i veliku politiku. U mojoj drzavi
Njujorku dugo vremena je kruzila prica o pove€anim stopama raka
dojke na Long Ajlendu. Velike koli¢ine novca (oko 30 miliona dolaraS)
i godine i godine rada su potroSeni na prouCavanje ovog pitanja.
Kakve vrste stopa su prouzrokovale ovakvu paznju? Dva okruga sa
Long Ajlenda su imala stope raka dojke samo za 10-20% viSe u odno-
su na drzavni prosek. Ova razlika je bila dovolina da stigne na
naslovne strane, zaplasSi ljude i pokrene politiCare na akciju. Uporedite
ovo sa nalazima iz Kine gde su neki delovi zemlje imali stope raka
sto puta (10.000%) vece od drugih.

PosSto je Kina geneticki relativno homogena, bilo je jasno da su
ove razlike morale da se objasne sredinskim uzrocima. Ovo je dovelo
do niza kriticnih pitanja:

- Zasto je pojava raka bila toliko ¢esta u nekim seoskim kineskim
okruzima, a u drugima ne?

- Zasto su ove razlike tako neverovatno velike?

- Zasto je ukupna stopa pojave raka, u celini gledano, manja u
Kini nego u SAD?
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Sto smo vise dr Cen i ja razgovarali, to smo vise Zeleli da zadrzimo
trenutak u vremenu uslova ishrane i sredine u ruralnoj Kini. Kada
bismo samo mogli da zavirimo u Zivote ovih ljudi, da zapazimo Sta
jedu, kako zive, Sta je u njihovoj krvi i mokraéi i kako umiru. Kada
bismo samo mogli da konstruiSemo sliku njihovog iskustva sa dosad
nevidenom jasnoS¢u detalja kako bismo mogli da je prou¢avamo u
narednim godinama. Kada bismo mogli to da uradimo, bili bismo u
stanju da pruzimo odgovore za naSa “zasto” pitanja.

Povremeno se nauka, politika i finansiranje spajaju na nacin koji
omogucuje da se sprovede zaista izuzetno istrazivanje. Ovo se desi-
lo nama, i mi smo dobili moguénost da ¢inimo Sta god smo zeleli,
Gak i viSe. Bili smo u stanju da stvorimo najsveobuhvatniji snimak
ishrane, nacina zivota i bolesti ikada ostvaren.

Zajednicko ostvarivanje

Okupili smo tim naugnika svetske klase. Tu je bio dr Cen, koji je
bio zamenik direktora najznaCajnije vladine laboratorije za istraZivanje
ishrane i zdravlja u celoj Kini. Angazovali smo dr Junjao Lia (Junyao
Li), jednog od autora istraZivanja atlasa raka i kljuénog naucnika
Kineske akademije medicine pri ministarstvu zdravlja. Tre€i ¢lan je bio
Ri¢ard Peto (Richard Peto) sa Oksforda. Smatran za jednog od najis-
taknutijin epidemiologa u svetu, Peto je od tada proglasen za viteza
i primio nekoliko nagrada za istrazivanje raka. Ja sam upotpunio tim
kao direktor projekta.

Sve je dolazilo na svoje mesto. To ¢e biti prvi veliki istrazivacki
projekat izmedu Kine i Sjedinjenih Drzava. ReSili smo neophodne
zahteve za finansiranje, prebrodivSi i meSanje ClA-e i Cutljivost
kineske vlade. Bili smo na svom putu.

Odlucili smo da istraZivanje bude $to je sveobuhvatnije moguce.
Zahvaljujuci Atlasu raka, imali smo pristup stopama smrtnosti za vise
od Cetiri desetine razliCitin tipova bolesti, ukljucuju¢i pojedinacne
tipove raka, sréanih bolesti i infektivnih bolesti.6 Prikupili smo podat-
ke o 367 promenljivih veli€ina, a zatim svaku promenljivu uporedili sa
svakom drugom promenljivom. Posetili smo 65 okruga Sirom Kine i
podelili upitnike i izvrSili ispitivanje krvi na 6.500 odraslih osoba.
Uzimali smo uzorke mokrace, direktno merili sve Sto su porodice jele
tokom perioda od tri dana i analizirali uzorke hrane iz prodavnica
Sirom zemlje.

Sezdeset i pet okruga odabranih za istrazivanje nalazili su se u
ruralnim i polururalnim delovima Kine. Ovo je ucinjeno namerno jer
smo Zeleli da prou¢avamo ljude koji su Ziveli i hranili se u istoj oblasti
tokom najveéeg dela svog Zivota. Ovo je bilo uspesSna strategija, jer
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smo ustanovili da je u proseku 90-94% odraslih ispitanika u svakom
okrugu i dalje Zivelo u istom okrugu u kome su rodeni.

Kada smo zavrSili imali smo viSe od 8.000 statisticki znacajnih
veza izmedu promenljivih vrednosti nacina Zivota, ishrane i bolesti.
Imali smo istrazivanje do sada nevideno u pogledu sveobuhvatnosti,
kvaliteta i jedinstvenosti. Imali smo ono S$to je Casopis New York
Times nazvao “Gran pri epidemiologije”. Ukratko, stvorili smo taj sni-
mak u vremenu kakav smo prvobitno zamislili.

Ovo je bila savrSena prilika da testiramo principe koje smo otkrili
pri eksperimentima na Zivotinjama. Da li ¢e nalazi u laboratoriji biti
dosledni sa ljudskim iskustvom u stvarnom svetu? Da li ée se naSa
otkri€a o raku jetre kod pacova izazvanom aflatoksinom mo¢i primeniti
na druge vrste raka i druge vrste bolesti kod ljudi?

Za viSe informacija

Veoma se ponosimo sveobuhvatnoSéu i kvalitetom Kineskog
istrazivanja. Da biste videli zasSto, procitajte dodatak B sa strane
337. PronaCiCete potpuniju raspravu o osnovnom planu i karak-
teristikama ovog istrazivanja.

Kinesko iskustvo o ishrani

U Kineskom istrazivanju je veliki znaCaj imala priroda ishrane
koriS€ene u ruralnoj Kini. To je bila retka prilika da prou¢avamo efek-
te prevashodno biljne ishrane na zdravlje.

U Americi, 15-16% naSih ukupnih kalorija dolazi od proteina, a do
80% od ove koliCine dolazi od Zivotinjskih namirnica. Ali u ruralnoj Kini
samo 9-10% ukupnih kalorija dolazi od proteina, a samo 10% proteina
dolazi od Zivotinjskin namirnica. To znaci da postoje velike razlike u
ishrani izmedu Kineza i Amerikanaca, kao $to je pokazano na grafiko-
nu 4.3.

Nalazi prikazani na grafikonu 4.3 su standardizovani za telesnu
tezinu od 65 kilograma (143 funte). Ovo je standardan nacin na koji
kineski autoriteti beleZe takve informacije, a to nam omogucava da
lako poredimo razliCite populacije. (Za americkog odraslog muskarca
od 77 kilograma, unos kalorija ¢e iznositi oko 2.400 kalorija na dan.
Za prosecnog ruralnog kineskog odraslog muskarca od 77 kilograma,
unos kalorija ¢e iznositi oko 3.000 kalorija na dan.)

U svakoj gore razmotrenoj kategoriji postoje ogromne razlike u
ishrani izmedu kineskog i ameriCkog iskustva: daleko veCi ukupni
unos kalorija, manje masti, manje proteina, daleko manje Zivotinjskih
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Grafikon 4.3: Kineski i ameri¢ki unosi hranljivih materija
Hranljive materije Kina  Sjedinjene DrZave
Kalorije (kcal/dan)? 2641 1989
Ukupne masti (% od kalorija) 14,5 34-38
Vlakna iz ishrane (g/dan) 33 12
Ukupna koliCina proteina (g/dan) 64 91
Zivotinjski proteini (% od kalorija) 0,8 10-11
Ukupna koli¢ina gvozda (mg/dan) 34 18

namirnica, viSe vlakana i daleko viSe gvozda se koristi u Kini. Ove
razlike u ishrani su od prvenstvenog znacaja.

lako je obrazac ishrane u Kini veoma drugaciji od onoga u Sje-
dinjenim Drzavama, i dalje postoji puno razlika u samoj Kini. Ekspe-
rimentalne varijacije (to jest, opseg vrednosti) su sustinske kada
istrazujemo veze ishrane i zdravlja. Na sre€u, u Kineskom istrazivanju
su postojale znacCajne razlike za veéinu merenih faktora. Postojale su
izuzetne razlike u stopama bolesti (grafikon 4.2) i viSe nego odgo-
varajuée razlike u klinickim merenjima i unosu hrane. Na primer,
holesterol u krvi je varirao - kao prosek okruga - od najviSeg do
najnizeg skoro dva puta, beta karotin u krvi oko devet puta, lipidi u
krvi oko tri puta, unos masti oko Sest puta, a unos vlakana oko pet
puta. Ovo je bilo znac¢ajno, jer smo mi prvenstveno bili koncentrisani
na poredenje svakog okruga u Kini sa svim ostalim okruzima.

NaSe istrazivanje je predstavljalo prvo veliko istrazivanje koje je
proucavalo ovaj naroCiti opseg navika ishrane i njihove zdravstvene
posledice. Mi smo u sustini poredili, unutar kineskog opsega, ishrane
bogate biljnim namirnicama sa ishranama veoma bogatim biljnim
namirnicama. U skoro svim drugim istraZivanjima, koja su sva zapad-
njacka, naucnici su poredili ishrane bogate Zivotinjskim namirnicama
sa ishranama veoma bogatim zivotinjskim namirnicama. Razlika
izmedu ruralnin kineskih nacina ishrane i zapadnjackih ishrana, i
nastalih obrazaca bolesti, je ogromna. Ova razlika, koliko i bilo koja
druga, je bila ta koja je ucinila ovo istrazivanje tako znacajnim.

Mediji su nazvali Kinesko istrazivanje “prekretnim istrazivanjem”.
Clanak u Gasopisu Saturday Evening Post je naveo da bi projekat “tre-
balo da prodrma medicinske i nutricionistiCke istrazivaCe Sirom
sveta”.8 Neki ljudi iz medicinske zajednice su rekli da se jo$ jedno
istrazivanje nalik ovom nikada viSe ne moze izvrSiti. Ono S§to sam ja
znao je da je nase istrazivanje pruzilo priliku za prouc¢avanje mnogih
spornih ideja koje sam formirao o vezi ishrane i zdravlja. Sada Zelim
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da vam pokazem Sta smo saznali iz ovog istrazivanja i kako je jos 20
godina istrazivanja, razmisljanja i iskustva promenilo ne samo nacin
na koji razmiSljamo o vezi izmedu ishrane i zdravlja, ve¢ i na¢in na
koji se moja porodica i ja hranimo.

Bolesti siromastva i obilja

Nije potrebno biti nau¢nik da bi se utvrdilo da je verovatno¢a da
¢emo umreti prilicno stabilno bila na 100% ve¢ izvesno vreme. Postoji
samo jedna stvar koju moramo da uradimo u zivotu, a to je da umre-
mo. Cesto sam sretao ljude koji koriste ovu Cinjenicu kako bi oprav-
dali svoju nezainteresovanost za informacije o zdravlju. Medutim, moj
pristup je drugaciji. Nikada nisam tragao za zdravliem nadajuéi se
besmrtnosti. Dobro zdravlje je vazno kako bi se u potpunosti uzivalo
u vremenu koje imamo. Radi se o tome da Covek bude $to je moguce
funkcionalniji tokom celokupnog Zzivota i o izbegavanju obogaljujucih,
bolnih i dugackih bitaka sa bolestima. Postoji puno boljih nadina da
se umre, i da se Zivi.

PoSto su u kineskom Atlasu raka navedene stope smrtnosti za
viSe od Cetiri desetine razliitih vrsta bolesti, imali smo retku priliku
da prouéavamo mnoge nacine na koje ljudi umiru. Pitali smo se: da
li odredene bolesti teze da se grupiSu u odredenim oblastima zem-
lie? Na primer, da li se rak debelog creva javlja u istim regionima kao
dijabetes? Ako bi se ovo pokazalo tacnim, mogli bismo da pret
postavimo da su dijabetes i rak debelog creva (ili druge bolesti koje
su se pojavljivale zajedno) delili zajedniCke uzroke. Ovi zakljuéci bi
mogli da sadrze niz moguénosti, kreCuCi se od geografskih i sredin-
skih do bioloSkih. Medutim, poSto sve bolesti predstavljaju bioloSke
procese (koji su posli po zlu) mozemo da pretpostavimo da bez obzi-
ra na “uzroke” Kkoji su opaZeni, oni ¢e na kraju delovati preko
bioloskih dogadaja.

Kada se bolesti navedu na nacin koji omoguéava da se svaka
stopa bolesti uporedi sa svakom drugom stopom bolesti,® pojavljuju
se dve grupe bolesti: one koje se tipiCno javljaju u ekonomski razvi-
jenijim oblastima (bolesti obilja) i one koje se tipi¢no javljaju u rural-
nim poljoprivrednim oblastima (bolesti siromastva)10 (grafikon 4.4).

Grafikon 4.4 pokazuje da svaka bolest, u obe liste, tezi da se
poveZe sa boleS¢u iz sopstvene grupe, ali ne i sa boleS¢u iz suprotne
grupe. Region u ruralnoj Kini koji ima visoke stope upale pluéa, na
primer, ne€e imati visoke stope raka dojke, ali e imati visoke stope
parazitskih oboljenja. Bolest koja ubija ve€inu zapadnjaka, bolest
sr¢anih sudova, je ¢eS€a u oblastima gde je CeS¢i i rak dojke. Usput,
bolesti sréanih sudova su relativno retke u mnogim zemljama u razvo-
ju. Ovo nije zbog toga Sto ljudi umiru mladi, izbegavajuéi time bolesti
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Grafikon 4.4: Grupe bolesti opazene u ruralnoj Kini

Bolesti obilja Rak (debelo crevo, pluéa, dojka,

(prekomerna ishrana) leukemija, mozak kod dece,
stomak, jetra), dijabetes,
bolesti sr¢anih sudova

Bolesti siromastva Upala plu¢a, crevna opstrukcija,
(neodgovarajuca ishrana Zeludacni ¢ir, digestivne bolesti,
i loSi sanitarni uslovi) pluéna tuberkuloza, parazitske

bolesti, reumaticna bolest srca,
metaboliCke i endokrine bolesti
razliite od dijabetesa, bolesti pri
trudnoCi i mnoge druge.

zapada. Ova poredenja predstavljaju stope standardizovane u odnosu
na starost, Sto znaci da se porede ljudi iste starosti.

Ove dve grupe bolesti su obicno oznacene kao bolesti obilja i
bolesti siromastva. Kako populacija u razvoju nagomilava bogatstvo,
ljudi menjaju svoje navike ishrane, nadina zZivota i sanitarne sisteme.
Kako se bogatstvo gomila, sve viSe ljudi umire od bolesti bogatih u
odnosu na bolesti siroma$nih. PoSto su ove bolesti obilja tako tesno
povezane sa navikama ishrane, bolesti obilja bi se mogle bolje naz
vati “bolesti ekstravagantne ishrane”. Najveci broj ljudi u Sjedinjenim
Drzavama i drugim zapadnim zemljama umire od bolesti obilja. Zbog
ovoga, ove bolesti se Cesto oznaCavaju kao “zapadnjacke” bolesti.
Neki ruralni okruzi su imali manji broj sluajeva bolesti obilja dok su
drugi okruzi imali daleko viSe ovih bolesti. Kljucno pitanje Kineskog
istrazivanja je bilo sledece: da li je ovo bilo zbog razlika u navikama
ishrane?

Statisticka znacCajnost

U nastavku poglavlja ukazivac¢u na statistiCku znaCajnost razlicitih
opazanja. Rimski broj jedan (') predstavlja 95+% sigurnosti; rim-
ski broj dva () predstavlja 99+% sigurnosti; a rimski broj tri (')
predstavlja 99,9+% sigurnosti. Nijedan rimski broj oznaCava da je
veza manje od 95% sigurna.1l Ove verovatnoée se takode mogu
opisati kao verovatnota da je opazanje realno; 99% sigurnosti
znaci verovatno¢u od 99 od 100 da je opazanje realno; a 99,9%
sigurnosti znaci verovatnoc¢u od 999 od 1.000 da je opaZanje
realno.
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Holesterol u krvi i bolesti

Poredili smo pojavu zapadnjaCkih bolesti u svakom okrugu sa
ishranom i navikama zivota i, na naSe iznenadenje, ustanovili smo da
je jedna od najjaCih naznaka zapadnjackih bolesti bio nivo holestero-
la u krvi.ll

U vasoj hrani - u vasoj ki

Postoje dve osnovne kategorije holesterola. Holesterol iz ishrane
je prisutan u hrani koju jedemo. On je sastojak hrane, kao i Secer,
masti, proteini, vitamini i minerali. Ovaj holesterol se nalazi samo u
namirnicama zivotinjskog porekla i predstavlja onaj koji nalazimo na
etiketama hrane. KoliCina holesterola iz ishrane koju unosite nije
nesSto Sto vas doktor moze da zna kada proverava vas nivo holes-
terola. Doktor ne moze da izmeri holesterol iz ishrane niSta viSe nego
Sto moze da izmeri koliko ste virSli ili pileGih krilca pojeli. Umesto
toga, doktor meri koli¢inu holesterola prisutnog u vasoj krvi. Drugi tip
holesterola, holesterol u krvi, se proizvodi u jetri. Holesterol iz krvi i
holesterol iz hrane, iako hemijski identi¢ni, ne predstavljaju istu stvar.
Sli¢na situacija se javlja i sa mastima. Masti iz hrane su stvari koje
jedemo: mast sa vaSeg pomfrita, na primer. Telesne masti, sa druge
strane, su supstance koje proizvodi nase telo i veoma se razlikuju od
masti koju ujutru mazete na vas hleb (maslac ili margarin). Masti i
holesterol iz hrane se ne moraju obavezno pretvoriti u telesnu mast
i holesterol iz krvi. Nacin na koji telo proizvodi telesne masti i krvni
holesterol je veoma slozZen, ukljuujuéi na stotine razliCitih hemijskih
reakcija i desetine sastojaka. Zbog ove slozenosti, efekti masti i
holesterola iz ishrane na zdravlje mogu veoma da se razlikuju od
zdravstvenih efekata povisenog holesterola u krvi (ono Sto vas doktor
meri) ili viSka telesne masti.

Kako se nivo holesterola u ruralnoj Kini pove¢avao u odredenim
okruzima, pojava “zapadnjackih” bolesti je takode rasla. Ono Sto je
bilo toliko iznenadujuce je da su kineski nivoi bili daleko nizi od onih
koje smo ocekivali. ProseCan nivo holesterola u krvi je iznosio samo
127 mg/dl, Sto je skoro 100 poena manje u odnosu na americki
prosek (215 mg/dl)!12 Neki okruzi su imali prosecan nivo i od svega
94 mg/dl. Za dve grupe od oko 25 Zena iz unutradnjeg dela Kine,
prosecan holesterol u krvi je bio na iznenaduju¢e niskom nivou od 80
mg/dl.

Ako znate svoj nivo holesterola, shvatiCete koliko su ove vrednos-
ti zaista niske. U SAD, nas opseg iznosi oko 170-290 mg/dl. Nase
niske vrednosti su blizu visokih vrednosti za ruralnu Kinu. Zaista, u
SAD je vladao mit da moze doc¢i do zdravstvenih problema ako je nivo
holesterola manji od 150 mg/dl. Ako bismo tako razmisljali, oko 85%
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Kineza iz ruralnih krajeva bi imalo problema. Medutim, istina je
sasvim drugacija. Nize stope holesterola su povezane sa nizim stopa-
ma sréanih oboljenja, raka i drugih zapadnjackih bolesti, ¢ak i pri
daleko nizim nivoima od onih koji se na zapadu smatraju “bezbed-
nim”.

Na pocCetku Kineskog istrazivanja, niko nije mogao, niti hteo, da
predvidi da ¢e se pojaviti odnos izmedu holesterola i stope bilo koje
bolesti. Kakvo nas je iznenadenje Cekalo! Pri smanjenju nivoa holes-
terola u krvi sa 170 mg/dl na 90 mg/dl, rak jetre,! rektuma,' debe-
log creva, pluéa muskaraca,' plu¢a zena, dojke, leukemija kod dece,
leukemija kod odraslih,! rak mozga kod dece, mozga kod odraslih,'!
stomaka i jednjaka (grla) se smanjivao. Kao $to mozete da vidite, ovo
je poveca lista. Ve¢ina Amerikanaca zna da ako imate poviSen holes-
terol, treba da brinete o srcu, ali ne znaju da biste trebalo da brinete
i 0 raku.

Postoji nekoliko vrsta holesterola u krvi, ukljuéujuéi LDL i HDL
holesterol. LDL je “lo$“, a HDL “dobar” tip holesterola. U Kineskom
istrazivanju viSi nivoi loSeg HDL holesterola su takode bili povezani
sa zapadnjackim bolestima.

Imajte na umu da su ove bolesti, po zapadnjackim standardima,
bile relativno retke i da su nivoi holesterola u krvi bili priliéno niski
po standardima zapada. NasSi nalazi su uverljivo pokazali da su mnogi
Kinezi bili u povoljnijem polozaju pri nizim nivoima holesterola, ¢ak i
ispod 170 mg/dl. Zamislite sada zemlju u kojoj su stanovnici imali
daleko viSi nivo holesterola u odnosu na kineski prosek. Mogli biste
da ocekujete da bi ove relativno retke bolesti, kao §to su bolesti srca
i neki tipovi raka, preovladavale, a mozda bile i vodece ubice!

Naravno, upravo je ovo sluaj na Zapadu. Kao primer, u vreme
naseg istrazivanja, stopa smrtnosti od bolesti sréanih sudova bila je
sedamnaest puta ve€a medu americkim muskarcima u odnosu na
kineske muskarce iz ruralnih sredina.13 Americka stopa smrtnosti od
raka dojke je bila pet puta veéa u odnosu na stopu ruralne Kine.

Jos upecatljivije su bile izuzetno niske stope bolesti sréanih sudo-
va (CHD) u jugoistoénim kineskim provincijama SeCuan i Kuejcou.
Tokom trogodiSnjeg perioda posmatranja (1973-1975), ni jedna osoba
mlada od 64 godine nije umrla od CHD-a, izmedu 246.000 musSkara-
ca iz KuejCou okruga i 181.000 Zena iz SeCuanall4

Nakon Sto su objavljeni ovi podaci o niskom holesterolu, saznao
sam od tri veoma istaknuta istrazivaca i lekara u polju sréanih obo-
lienja, dr Bil Kastelija (Bill Castelli), dr Bil Robertsa (Bill Roberts) i dr
Keldvel Eselstajna mladeg (Caldwell Esselstyn, Jr), da tokom svojih
dugih karijera nikada nisu videli smrtan slu¢aj od sréanih bolesti
medu svojim pacijentima koji su imali nivo holesterola u krvi manji od
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150 mg/dl. Dr Kasteli je dugo vremena bio direktor Cuvenog
Fremingemskog istrazivanja srca pri NIH-u; dr Eselstajn je bio istaknu-
ti hirurg na Klivlendskoj klinici koji je izvrSio istaknuto istraZivanje o
preokretanju sréanih bolesti (5. poglavlje); dr Roberts je dugo vreme-
na bio urednik prestiznog medicinskog Casopisa Cardiology.

Holesterol u krvi i ishrana

Jasno je da nivo holesterola u krvi predstavlja znac¢ajan indikator
rizika od bolesti. Veliko pitanje je: kako ¢e hrana uticati na holesterol
u krvi? Ukratko, zivotinjske namirnice su povezane sa povecanim
nivoom holesterola u krvi (grafikon 4.5). Bez izuzetaka, hranljive
materije iz biljnih namirnica su bile povezane sa smanjenjem nivoa
holesterola u krvi.

Grafikon 4.5: Namirnice povezane sa holesterolom u krvi

Kako se unos mesa,! mleka, jaja, Holesterol u krvi raste
ribe,H mastil i zivotinjskih proteina

poveca...

Kako se unos biljnih namirnica i Holesterol u krvi se
hranljivih materija (ukljuCujuci biljne smanjuje

proteine,' vlakna iz hrane,! celuloze,!
hemiceluloze,! rastvorljivih ugljenih
hidrata,"! B-vitamina iz biljaka (karotini,
B2, B3),! mahunarki, povréa svetle boje,
voca, Sargarepe, krompira i nekoliko
vrsta Zitarica) poveca...

Ove veze izmedu bolesti i nivoa holesterola u krvi su bile
upecatljive, jer su po ameri¢kim standardima nivo holesterola u krvi i
unos zivotinjskih namirnica bili tako niski. U ruralnoj Kini, unos Zivo-
tinjskih proteina (za istu osobu) je u proseku iznosio samo 7,1 g/dan,
dok je ameriCki prosek bio citavih 70 g/dan. Da bi bilo jasnije, 7
grama Zivotinjskin proteina se nalazi u oko tri pile¢a krilca iz
Mekdonaldsa. Ocekivalo bi se da kada je unos Zzivotinjskih proteina i
nivo holesterola u krvi tako nizak kao u ruralnoj Kini, da ne bi bilo
novih veza sa zapadnjaCkim bolestima. Medutim, pogreSili smo. ¢ak
su i ove male koli€ine Zivotinjskih namirnica u ruralnoj Kini povecavale
rizik od zapadnjackih bolesti.

Proucavali smo efekte ishrane na razliite tipove holesterola u krvi.
Primeéeni su isti dramaticni efekti. Unos Zivotinjskih proteina kod
muskaraca je bio povezan sa poveanim nivoom “loSeg” holesterola
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u krvi,! dok je unos biljnih proteina bio povezan sa smanjenjem nivoa
ovog istog holesterola.!

Udite u skoro bilo koju lekarsku ordinaciju i upitajte koji faktori
ishrane utiCu na nivo holesterola u krvi i oni ée vam najverovatnije
spomenuti zasi¢ene masne kiseline i holesterol iz ishrane. Poslednjih
decenija neko bi mogao da spomene i efekat soje ili mekinja sa puno
vlakana na sniZzenje holesterola, ali ée malo njih reCi da zivotinjski
proteini imaju bilo Sta sa nivoom holesterola u krvi.

Oduvek je bilo tako. Dok sam bio na platenom odsustvu sa
Oksforda, prisustvovao sam predavanjima za studente medicine o
ishrani i uzrocima sréanih bolesti koja je drzao istaknuti profesor me-
dicine. On je dugo priCao o Stetnim efektima zasiCenih masnih kiseli-
na i unosa holesterola na bolesti sr¢anih sudova kao da su to bili
jedini faktori ishrane koji su bili znac¢ajni. Nije zeleo da prizna da je
unos zivotinjskih proteina imao bilo kakve veze sa nivoom holestero-
la u krvi, iako su dokazi u to vreme ucinili sasvim jasnim da su zZivo-
tinjski proteini bili snaznije vezani sa nivoom holesterola u krvi od
zasiCenih masnih kiselina i holesterola iz hrane.15 Kao i mnogi drugi,
njegova slepa vera u status kvo ga je ucCinila nespremnim da bude
otvorenog uma. Kako su nalazi pristizali, po¢eo sam da otkrivam da
otvorenost uma nije predstavljala luksuz, ve¢ potrebu.

Masti i rak dojke

Ako bi postojala neka vrsta parade hranljivin materija, pri ¢emu bi
svaka hranljiva materija imala svoje paradno vozilo, mastima bi pri-
padalo daleko najvece. Toliko puno ljudi, od istrazivata do obrazovnih
radnika, od predstavnika vlade koji formiraju smernice do predstavni-
ka industrije, dugo je istrazivalo ili isticalo masti. Ljudi iz velikog broja
razliitin zajednica su viSe od pola veka radili na konstrukciji ovog
cudovista.

Kada bi ova neobi¢na parada zapocela na Glavnoj ulici, u SAD,
paznja svih koji sede na plocniku bi neizbezno bila usmerena na
paradno vozilo masti. Ve€ina ljudi bi mogla da vidi vozilo masti i kaze,
“trebalo bi da se klonim toga”, a zatim da pojede njegov dobar deo.
Drugi bi se popeli na nezasiéenu polovinu vozila i rekli da su ove
masne kiseline zdrave, a da su samo zasi¢ene masne kiseline loSe.
Mnogi naucnici bi uperili prstom na vozilo za masti i tvrdili da se
klovnovi sréanih bolesti i raka kriju unutra. Za to vreme, neki samo-
prozvani gurui ishrane, kao $to su pokojni dr Robert Etkins, mogli bi
da postave radnju na vozilu i ponu sa prodavanjem knjiga. Na kraju
dana proseCna osoba koja se zasitila vozilom bi se GeSkala po glavi
i osetala nelagodno, pitajuéi se Sta je trebalo da ucini i zasSto.
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Postoje dobri razlozi zbog kojih je proseCan potroSac zbunjen.
Neodgovoreno pitanje o mastima je ostalo neodgovoreno, kao i tokom
proSlih etrdeset godina. Koliko masnih kiselina mozemo da imamo
u ishrani? Koju vrstu masnih kiselina? Da li su polinezasi¢ene masne
kiseline bolje od zgsiéenih? Da li su mononezasi¢ene masne kiseline
bolje od ostalih? Sta je sa onim specificnim masnim kiselinama kao
Sto su omega-3, omega-6, trans masne kiseline i DHA? Da li bi tre-
balo da izbegavamo masti iz kokosa? Sta je sa ribljim uljem? Da li
ima neceg posebnog u ulju od lana? Sta je uopsSte ishrana bogata
mastima? A nisko-masna ishrana?

Ovo moze da bude zbunjujuCe, ¢ak i za obucene naucnike. Detalji
koji se nalaze u osnovi ovih pitanja, kada se razmatraju izolovano,
veoma su obmanjujuéi. Kao Sto ¢emo videti, razmatranje ponasanja
sloZzenog spleta hemikalija umesto izolovanih pojedinacnih hemikalija
daleko je smislenije.

Medutim, na neki naCin ova smeSna opsednutost izolovanim
aspektima unosa masti je ta koja nas uci najboljim lekcijama. Prema
tome, razmotrimo poblize ovu pricu o mastima, onako kako se razvi-
jala tokom poslednjih Cetrdeset godina. Ona ilustruje zasto je javnost
toliko zbunjena i u pogledu masti i u pogledu ishrane uopsteno.

U proseku, mi unosimo 35-40% od ukupne koli¢ine kalorija u vidu
masti.1® Hranili smo se ovakvom ishranom bogatom mastima jo$ od
kraja 19. veka, od pocetka industrijske revolucije. PoSto smo imali
novca poceli smo da koristimo viSe mesa i mle¢nih proizvoda, koji su
relativno bogati mastima. Pokazivali smo naSe bogatstvo koriséenjem
takve hrane.

Zatim su doSli sredina i kraj 20. veka kada su naucnici poceli da
dovode u pitanje podobnost ishrane koja je tako bogata mastima.
Pojavile su se nacionalne i medunarodne preporuke o ishrani20-23
kako bi nam ukazale da treba smanjiti unos masti na ispod 30% od
kalorija. To je trajalo par decenija, ali se sada strah od ishrane bogate
mastima smanjuje. Neki autori popularnih knjiga Cak zastupaju
poveéan unos masti! Neki iskusni istrazivaCi su predlozili da nije
neophodno unositi manje od 30% masti, sve dok unosimo pravu vrstu
masti.

Nivo od 30% masti je postao pokazatelj, ¢ak iako nema dokaza
koji bi ukazivali da je ovo znacCajan pokazatelj. Razmotrimo ovu cifru
navodenjem sadrzaja masti u nekoliko namirnica, kao $to se moze
videti na grafikonu 4.6.

Uz nekoliko izuzetaka, Zivotinjske namirnice sadrze znacajno viSe
masti u odnosu na biljne namirnice.24 Ovo je dobro ilustrovano
poredenjem koli¢ine masti u ishranama razliCitih zemalja. Korelacija
izmedu unosa masti i unosa Zzivotinjskih proteina iznosi vise od
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Grafikon 4.6: Sadrzaj masti u namirnicama

Namirnica Procenat kalorija iz masti
Maslac 100%
Dupli Cizburger iz Mekdonaldsa 67%
Punomasno kravlje mleko 64%
Sunka 61%
VirSle 54%
Soja 42%
“Nisko-masno” (ili 2%) mleko 35%
Piletina 26%
Spanac 14%
Zitne pahuljice 8%
Obrano mleko 5%
Grasak 5%
Sargarepa 1%
Pasulj 3,5%
Peceni krompir 1%

90%.25 To znaci da se unos masti paralelno poveava sa unosom
zZivotinjskih proteina. Drugim reCima, masti iz ishrane predstavljaju
pokazatelj koliko u hrani ima Zivotinjskih namirnica. Podudaranje je
gotovo savrseno.

Masti i koncentrisanje na rak

IzveStaj Nacionalne akademije nauka (NAS) iz 1982. godine o
ishrani i raku, Ciji sam ja bio koautor, bio je prvi ekspertski izveStaj
koji je govorio o vezi masti iz hrane sa rakom. Ovaj izveStaj je bio prvi
koji je preporuc¢io maksimalni unos masti od 30% od kalorija radi pre-
vencije raka. Pre toga, Komitet o ishrani americkog senata kojim je
predsedavao senator DZordz Mek Gavern26 sprovodio je objavljivana
sasluSanja o ishrani i sréanim bolestima i preporucio maksimalni
unos od 30% masti u ishrani. lako je izveStaj Mek Gaverna stvorio
javnu raspravu o vezi ishrane i bolesti, izveStaj NAS-a iz 1982. godine
je bio taj koji je pokrenuo ovu raspravu. Njegova usmerenost na rak,
nasuprot srcanih oboljenja, pojacala je javni interes i zabrinutost.
Pokrenula je dodatnu istrazivacku aktivnost i javnu svesnost o znac¢aju
ishrane u prevenciji bolesti.
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Grafikon 4.7: Ukupan unos masti i rak dojke
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Mnogi izveStaji iz tog perioda20.27,28 su bili koncentrisani na pita-
nje koja koli€ina masti iz ishrane je odgovarajuca za dobro zdravlje.
Jedinstvena paznja pruzena mastima je motivisana medunarodnim
istrazivanjima koja su pokazivala da je koliina masti iz ishrane bila
blisko povezana sa pojavom raka dojke, raka debelog creva i sréanih
bolesti. Ovo su bile bolesti koje ubijaju pre vremena vecinu ljudi u
zapadnjackim zemljama. Jasno je da je ova veza morala da privuce
veliku paznju javnosti. Kinesko istrazivanje je otpocelo usred ovakvog
okruzenja.

Najbolje poznato istrazivanje,2® po mom gledistu, je bilo ono pokoj-
nog Kena Kerola (Ken Carroll), profesora sa Univerziteta Zapadnog
Ontarija iz Kanade. Njegovi nalazi su pokazali veoma impresivan
odnos izmedu masti iz hrane i raka dojke (grafikon 4.7).

Ovaj nalaz, koji odgovara ranijim izveStajima drugih istrazivaca,3:30
postao je naroCito zanimljiv kada je uporeden sa istrazivanjima
migracija.31,32 Qva istrazivanja su pokazala da su ljudi koji su se pre-
selili iz jedne oblasti u drugu i poCeli da se hrane tipicnom ishranom
karakteristic(hom za novo mesto boravka postali izloZzeni onom nivou
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Grafikon 4.8: Unos Zivotinjskih masti i rak dojke
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rizika od bolesti koji je karakteristiCan za oblast u koju su se doselili.
Ovo je ukazivalo da su ishrana i nacin Zivota bili osnovni uzroci ovih
bolesti. To je takode ukazivalo da geni nisu neizbezno toliko znacajni.
Kao Sto je ranije spomenuto, veoma istaknuti izveStaj Ri¢arda Dola i
RiCarda Peta sa Oksforda (iz Velike Britanije) koji je podnet americ-
kom kongresu sazeto je naveo mnoga od ovih istrazivanja i zakljuCio
da se samo 2-3% od svih slucajeva raka moze pripisati genima.4
Da li podaci ovih medunarodnih i migracionih istrazivanja ukazuju
da mozemo da smanjimo nasu stopu raka dojke skoro na nulu ako
odaberemo savrSene izbore nacina zivota? Informacije svakako ukazu-
ju da bi ovo mogao da bude sluCaj. U vezi dokaza sa grafikona 4,7,
reSenje izgleda ocigledno: ako jedemo manje masti, onda ¢emo
umanijiti rizik od raka dojke. Ve€ina naucnika je donela ovaj zakljucak,
a neki su pretpostavili da je mast iz hrane prouzrokovala rak dojke.
Medutim, takvo tumacenje je bilo previSe jednostavno. Drugi grafikoni
koje je pripremio profesor Kerol su bili u velikoj meri, skoro potpuno,
ignorisani (grafikoni 4.8 i 4.9). Oni pokazuju da je rak dojke bio
povezan sa unosom zivotinjskih masti, ali ne i sa biljnim mastima.
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Grafikon 4.9: Unos biljnih masti i rak dojke
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Unos biljnih masti (g/dan)

U ruralnoj Kini, unos masti hranom (u vreme istrazivanja 1983.
godine) je bio veoma razli€it od unosa u Sjedinjenim Drzavama na dva
nacina. Prvo, masti su sacinjavale samo 14,5% od unosa kalorija u
Kini, u poredenju sa oko 36% u SAD. Drugo, koli¢ina masti iz hrane
u ruralnoj Kini je skoro potpuno zavisila od koli¢ine Zivotinjskih namir-
nica u ishrani, kao §to pokazuju nalazi sa grafikona 4.7. Korelacija
izmedu masti iz hrane i Zivotinjskih proteina u ruralnoj Kini je bila
veoma velika, 70-84%,33 slicno sa 93% uocenih pri poredenju razlici-
tih zemalja.25

Ovo je znacajno jer je u Kini i u medunarodnim istrazivanjima, unos
masti bio jedino pokazatelj unosa zivotinjskih namirnica. Prema tome,
veza izmedu masti i raka dojke bi mogla ustvari da nam govori da
kako unos Zivotinjskih namirnica raste, tako raste i rak dojke. Ovo
nije slucaj u SAD, gde mi selektivno dodajemo ili uklanjamo mast iz
naSih namirnica i nase ishrane. Mi dobijamo podjednako ili viSe masti
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iz biljnih namirnica (Cips, pomfrit) u odnosu na preradene Zivotinjske
namirnice (obrano mleko, suvo meso). Kina ne obraduje masti iz svo-
jih namirnica kao $to to mi ¢inimo.

Pri ovom veoma malom opsegu masti iz hrane u Kini, od 6% do
24%, prvobitno sam smatrao da masti iz hrane nisu povezane sa
bolestima kao Sto su sréane bolesti ili razliGite vrste raka, kao Sto je
to sluaj na zapadu. Neki ljudi u SAD - kao i mnoge moje kolege iz
nauke i medicine - ishranu sa 30% masti nazivaju “nisko-masnom”
ishranom. Prema tome, ishrana sa malo masti koja sadrzi samo 25-
30% masti je smatrana dovoljno niskom za ostvarivanje maksimalne
koli¢ine korisnih efekata po zdravlje. Ovo je ukazivalo da smanjenje
unosa ne bi obezbedilo nikakve nove koristi. Iznenadenije!

Nalazi iz ruralne Kine su pokazali da je smanjenje masti iz ishrane
sa 24% na 6% bilo povezano sa nizim rizikom od raka dojke. Medu-
tim, nizi unos masti iz hrane u ruralnoj Kini je znaCio manje koriSéenja
ne samo masti veé¢, Sto je znaCajnije, zivotinjskih namirnica.

Ova veza raka dojke sa mastima iz hrane, a time i sa Zivotinjskim
namirnicama, navela je na razmatranje drugih faktora koji takode
izlazu Zenu riziku od raka dojke:

- Prva menstruacija pri ranijem uzrastu

- Povisen holesterol u krvi

- Kasna menopauza

- Veliko izlaganje Zenskim hormonima

Sta Kinesko istraZivanje pokazuje u vezi ovih faktora rizika? Veéa
koliGina masti u ishrani je povezana sa viSim nivoom holesterola u
krvi,! a oba ova faktora, zajedno sa ve€im nivoom Zenskih hormona,
Su povezana, zauzvrat, sa viSe sluCajeva raka dojke i prvom men-
struacijom u ranijem uzrastu.!

Daleko ve€a starost pri prvoj menstruaciji u ruralnoj Kini je
upecatljiva. Dvadeset i pet zena u svakom od 130 sela iz istraziva-
nja je upitano kada su imale prvi menstrualni ciklus. Opseg prosecne
vrednosti sela je iznosio 15 do 19 godina, uz prosek od 17 godina.
Americki prosek je oko 11 godinal

Mnoga istrazivanja su pokazala da prva menstruacija pri ranijem
uzrastu dovodi do veceg rizika od raka dojke.34 Uzrast pri prvoj men-
struaciji zavisi od stope rasta devojcice; Sto brze raste, to je raniji
pocetak. Takode je dobro ustanovljeno da brz rast mladih devojCica
Cesto dovodi do vece telesne visine u zrelosti i veCe telesne tezine i
koli¢ine telesnih masti, $to je sve povezano sa ve€im rizikom od raka
dojke. Prva menstruacija pri ranijem uzrastu, i kod kineskih i kod zena
sa zapada, takode dovodi do pove€anog nivoa hormona u krvi kao
Sto je na primer estrogen. Ovi nivoi hormona ostaju visoki tokom
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reproduktivnih godina, ako se odrzava ishrana bogata zivotinjskim
namirnicama. Pod ovim uslovima, pocetak menopauze se odlaze za
tri do Cetiri godine,! produzavajuéi reproduktivni Zivot od pocetka do
kraja za oko devet do deset godina i u velikoj meri povecavajuéi izla-
ganje zenskim hormonima tokom zivota. Druga istrazivanja su pokaza-
la da je povetanje broja godina reproduktivnog Zzivota povezano sa
poveéanim rizikom od raka dojke.35:36

Ova mreza odnosa postaje joS impresivnija. Ve¢i unos masti je
povezan sa ve¢im nivoom estrogena u krvi tokom kriti¢nih godina od
35 do 44 godine!" i viSim nivoom Zenskog hormona prolaktina u krvi
tokom kasnijin godina od 55 do 64 godine. Izmedu ovih hormona i
unosa zivotinjskih proteinalll i mlekall! i mesall postoji snazna korelaci-
ja. Na zalost nismo mogli da pokazemo da li su ovi nivoi hormona
bili direktno povezani sa rizikom od raka dojke u Kini jer je stopa
bolesti previse niska.37

Svejedno, kada su nivoi hormona medu kineskim Zzenama poredeni
sa nivoima britanskih Zena,38 kineski nivoi estrogena su bili upola
manji u odnosu na one kod britanskih zena, koje su imale istovetan
hormonski profil kao i americke zene. Posto je duzina reproduktivhog
zivota kineskih Zena samo oko 70% u odnosu na britanske (ili ame-
ricke) zene, to znaci da je sa nizim nivoom estrogena kineska zena
bila izlozena tokom Zzivota koli¢ini od samo 35-40% od koli¢ine estro-
gena kod britanskih (i americkih) zena. Ovo odgovara stopama raka
dojke u Kini koje iznose petinu od stopa kod zapadnjackih zena.

Snazna veza ishrane bogate proteinima i mastima sa reproduk-
tivnim hormonima i ranim periodom prve menstruacije, koji poveca-
vaju rizik od raka dojke, predstavlja znacajno opazanje. Time je jasno
da naSa deca ne treba da se hrane velikom koli¢inom zivotinjskih
namirnica. Ako ste Zena, da li biste ikada pomislili da bi ishrana
bogata Zivotinjskim namirnicama produzila vas reproduktivni zivot za
oko devet do deset godina? Pored toga, zanimljiva posledica ovog
opazanja je, kao Sto je napomenula Glorija Stajnem, osniva¢ Ms.
¢asopisa, da bi ishrana pravom hranom mogla da smanji pojavu trud-
noce kod tinejdzera odlazuéi pojavu prve menstruacije.

Pored nalaza o hormonima, da li postoji nacin koji bi pokazao da
je unos Zzivotinjskih namirnica u vezi sa ukupnim stopama raka? Ovo
je donekle teSko pokazati, ali jedan od faktora koje smo merili bio je
broj slucajeva raka u svakoj porodici. Unos Zivotinjskih proteina je u
Kineskom istrazivanju ubedljivo bio povezan sa pojavom raka u
porodicama.! Ova veza je impresivna i predstavlja znaCajno opazanje,
imajuéi u vidu neobi¢no nizak unos Zivotinjskih proteina.

Ishrana i faktori bolesti kao §to su unos zivotinjskih proteina ili
broj sluCajeva raka dojke dovode do promena u koncentracijama
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odredenih hemikalija u nasoj krvi. Ove hemikalije se nazivaju biomar-
keti. Kao primer, holesterol u krvi predstavlja biomarker za sréana
oboljenja. Merili smo Sest biomarkera iz krvi koji su povezani sa uno-
som Zivotinjskih proteina.3® Da li oni potvrduju nalaz da je unos Zzivo-
tinjskih proteina povezan sa rakom u porodicama? Apsolutno. Svaki
pojedinacni biomarker iz krvi povezan sa zivotinjskim proteinima je
znaCajno povezan i sa brojem sluCaja raka u porodici.!H!

U ovom sluCaju, viSestruka opazanja, Cvrsto povezana u mrezu,
pokazuju da su Zzivotinjske namirnice snazno povezane sa rakom
dojke. Ono Sto ovaj zakljucak ¢ini naroGito uverljivim su dve vrste
dokaza. Prvo, pojedinacni delovi ove mreze su bili dosledno povezani
i, u veéini sluCajeva, statisticki zna¢ajni. Drugo, ovaj efekat se javljao
pri neobi¢no niskim unosima Zivotinjskih namirnica.

NaSe istrazivanje raka dojke (detaljnije opisano u 7. poglavlju)
predstavlja savrSen primer zbog Cega je Kinesko istrazivanje tako
uverljivo. Umesto pojedinacne, jednostavne veze masti i raka dojke,!
mogli smo da konstruiSemo daleko opsezniju mrezu informacija o
tome kako ishrana utiCe na rizik od raka dojke. Bili smo u stanju da
na viSe nacina prouc¢imo ulogu ishrane i holesterola, starost pri prvoj
menstruaciji i nivoe Zenskih hormona, koji svi predstavljaju poznate
faktore rizika za rak dojke. Kada je svaki novi nalaz ukazivao u istom
smeru, bili smo u stanju da vidimo sliku koja je uverljiva, dosledna i
biolodki moguca.

ZnacCaj vlakana

Preminuli profesor Denis Barkit (Denis Burkitt), sa Triniti koledza,
iz Dablina, je bio neobi¢no recit. Njegov zdrav razum, naucni kredi-
bilitet i smisao za humor su ostavili veliki utisak na mene kada sam
ga prvi put sreo na seminaru na Kornelu. Predmet njegovog rada su
bila vlakna iz ishrane. On je putovao 16 hiljada kilometara dzipom
preko neravnog terena kako bi proucavao navike u ishrani kod
Afrikanaca.

On je tvrdio da su vlakna, iako se nisu varila, bila vitalna za dobro
zdravlje. Vlakna su bila u stanju da povuku vodu iz tela u crevo kako
bi se stvari normalno kretale. Ova nesvarena vlakna takode okuplja-
ju loSe hemikalije koje pronalaze svoj put u naSa creva, a koje mogu
da budu kancerogene. Ako ne unosimo dovoljno vlakana, podlozni
smo bolestima zasnovanim na zatvoru. Po Barkitu, ovde spadaju rak
debelog creva, divertikuloza, hemoroidi i proSirene vene.

Dr Barkit je 1993. godine nagraden prestiznom Bauer nagradom,
najbogatijom nagradom u svetu posle Nobelove nagrade. On me je
pozvao da govorim na njegovoj dobitnickoj ceremoniji na Frenklin insti-
tutu u Filadelfiji, samo dva meseca pre njegove smrti. Izneo je svoje
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Grafikon 4.10: Prosean unos vlakana hranom (g/dan)
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misljenje da je nase Kinesko istrazivanje bilo najznacajniji rad o vezi
ishrane i zdravlja u svetu u to vreme.

Vlakna u ishrani se nalaze iskljuc¢ivo u biljnim namirnicama. Ovaj
materijal, koji daje Cvrstinu Eelijskim zidovima biljaka, postoji u hilja-
dama razliCitih hemijskih varijacija. Uglavhom su izgradena od veoma
slozenih molekula uglienih hidrata. Mi varimo samo malo ili nimalo
vlakana. Svejedno, vlakna, koja sama ne sadrze kalorije, pomazu
razblazenju kalorijske gustine naSe hrane, stvaraju osecaj punoce i
pomazu zadovoljenju apetita, izmedu ostalog. Pri tome, zadovoljavaju
nasu glad i smanjuju preteran unos kalorija.

Prosecan unos vlakana (grafikon 4.10) je oko tri puta veéi u Kini
nego u SAD.40 Ova razlika je izuzetna, naroCito imajuci u vidu Cinje-
nicu da su proseci mnogih okruga bili ¢ak daleko ve¢i.

Medutim, po nekim “stru¢njacima” iz SAD, postoji i tamna strana
vlakana. Oni su tvrdili da ako je unos vlakana previSe visok nasa tela
ne mogu da apsorbuju dovoljno gvozda i srodnih minerala, koji su
neophodni za zdravlje. Vlakna mogu da se vezu sa ovim materijama
i da ih nose kroz na$ sistem pre nego $to mozemo da ih svarimo.
Oni kazu da bi maksimalan nivo unosa vlakana trebalo da bude oko
30 do 35 grama na dan, Sto predstavlia samo proseCan unos kod
ruralnih Kineza.

Mi smo veoma paZzljivo proucavali pitanje gvozde/vlakna u Kines-
kom istrazivanju. Kako se ispostavilo, vlakna nisu neprijatelj apsorp-
ciji gvozda kako je to veliki broj stru¢njaka tvrdio. Merili smo koliko
gvozda su Kinezi unosili i koliko se gvozda nalazilo u njihovim telima.
Gvozde je mereno na Sest razli¢itih nacina (Cetiri biomarkera iz krvi i
dve procene unosa gvozda) i kada smo poredili ova merenja sa uno-
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som vlakana, nije bilo dokaza koji bi pokazivali da je pove¢an unos
vlakana ometao apsorpciju gvozda u telu. Ustvari, ustanovili smo
suprotan efekat. Dobar pokazatelj koliCine gvozda u krvi, hemoglobin,
se ustvari povetavao sa veéim unosom vlakana hranom.' Kako se
ispostavlja, namirnice bogate vlaknima, kao $to su pSenica i kukuruz
(ali ne i glacani pirina¢ koji se koristi u Kini) takode su bogate i
gvozdem, Sto znaCi da Sto je ve€i unos vlakana, to je veéi i unos
gvozda.! Unos gvozda u ruralnoj Kini (34 mg/dan), bio je iznena-
dujuée visok u poredenju sa proseCnim americkim unosom (18
mg/dan) i bio je daleko viSe povezan sa biljnim namirnicama nego sa
Zivotinjskim namirnicama.41

Kineski nalazi o vlaknima iz hrane i gvozdu, kao i mnoga druga
opazanja iz ovog istrazivanja, nisu podrzavala uobiCajeno glediSte
naucnika sa Zapada. Ljudi koji unose viSe biljnih namirnica, a time i
viSe vlakana, takode unose i vise gvozda,! Sto sve dovodi do sta-
tistiCki znaCajnog viSeg nivoa hemoglobina. Na Zzalost, odredena
zabuna se javila zbog Cinjenice da neki ljudi u ruralnoj Kini, ukljuCujuci
Zene i decu, imaju nizak nivo gvozda. Ovo je narocito tacno u oblas-
tima gde su parazitske bolesti ¢eS€e. U oblastima ruralne Kine gde
su parazitske oblasti ¢eS€e, nivo gvozda je nizi.! Ovo je pruzilo priliku
za tvrdnju da je ovim ljudima bilo potrebno vise mesa, ali su dokazi
ukazivali da bi problem bio daleko bolje reSen smanjenjem parazitiz-
ma u ovim oblastima.

Zainteresovanost za vlakna iz ishrane se javila zahvaljujuéi Barki-
tovim putovanjima u Afriku i njegovom tvrdnjom da je rak debelog
creva redi medu stanovniStvom koje unosi viSe vlakana ishranom.
Barkit je ucinio ovu tvrdnju popularnom, ali je prica najmanje 200 go-
dina stara. U Engleskoj su neki vodeci lekari tokom druge polovine
18. veka i poCetkom 19. veka tvrdili da je zatvor, koji je bio povezan
sa ishranom sa manje vlakana, bio povezan sa ve€im rizikom od raka
(obic¢no raka dojke i “creva”).

Na pocCetku Kineskog istrazivanja, ovo verovanje da bi vlakna
mogla da spreCe rak debelog creva predstavljalo je preovladavajuce
glediSte, iako Komitet za ishranu i rak Nacionalne akademije nauka
“nije pronasao ubedljive dokaze koji bi ukazivali da vlakna iz ishrane...
ispoljavaju zastitni efekat od raka debelog creva i rektuma kod ljudi”.
IzveStaj je nastavio zakljuCkom, “... Ako postoji takav efekat, najve-
rovatnije su odgovorne specificne komponente vlakana, a ne ukupna
koli¢ina vlakana iz hrane”.20 NaSa rasprava po ovom pitanju nije bila
odgovarajuca. Pitanja, pregled istrazivaCke literature i tumacenja
dokaza su bila previSe usmerena na potrebu za specificnim viaknom
kao odgovornim uzrokom. Posto nijedno nije pronadeno, hipoteza o
vlaknima je odbacena.
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To je bila greSka. Kinesko istrazivanje je obezbedilo dokaze da
postoji veza sa odredenim tipovima raka. Rezultati su pokazali da je
povecan unos vlakana bio dosledno povezan sa nizim stopama raka
rektuma i debelog creva. Veéi unos vlakana takode je bio povezan sa
nizim nivoom holesterola u krvi.l! Naravno, unos vece koli¢ine vlakana
je odrazavao unos vece koli¢ine biljnih namirnica; namirnice kao $to
su pasulj, lisnato povrée i integralne zitarice su bogate vlaknima.

Antioksidants, lep skup

Jedna od ociglednijin karakteristika biljaka je njihov Sirok raspon
svetlih boja. Ako se divite naCinu serviranja hrane, teSko je nadmasiti
tanjir sa voéem i povréem. Crvene, zelene, Zute, ljubiCaste i naran-
dzaste boje biljnih namirnica su primamljive i veoma zdrave. Ova veza
izmedu lepo obojenog povréa i njihovih izrazitih koristi po zdravlje je
¢esto naglaSavana. Ispostavlja se da postoji lepa, nau¢no zasnovana
prica iza ove obojeno/zdrave veze.

Boje vo¢a i povréa se javljaju zahvaljujuéi nizu hemikalija zvanih
antioksidanti. Ove hemikalije se skoro isklju¢ivo nalaze u biljkama.
One su prisutne u Zivotinjskim namirnicama samo u onoj meri u kojoj
zivotinje jedu i skladiste malu koli¢inu u sopstvenim tkivima.

Zive biljke ilustruju lepotu prirode, i po bojama i po hemiji. One
prihvataju energiju sunca i preobrazavaju je u zivot procesom foto-
sinteze. Tokom ovog procesa, energija sunca se prvo pretvara u
proste Secere, a zatim u sloZenije ugliene hidrate, masti i proteine.

Ovaj slozen proces predstavlja izrazenu aktivnost unutar biljke,
vodenu razmenom elektrona izmedu molekula. Elektroni su medijum
za prenos energije. Mesto na kome se fotosinteza odigrava je delom
nalik na nuklearni reaktor. Elektroni koji kruze uokolo u biljci i me-
njaju suncevu svetlost u hemijsku energiju moraju veoma pazljivo da
se kontroliSu. Ako odlutaju od pravog mesta pri procesu, mogu da
stvore slobodne radikale, koji mogu da naprave haos u biljci. To bi
bilo kao da srediSte nuklearnog reaktora ispusta radioaktivne materi-
je (slobodne radikale) koji mogu da budu veoma opasni za okolnu
oblast.

Kako bilijka upravlja ovim sloZenim reakcijama i Stiti od zalutalih
elektrona i slobodnih radikala? Postavlja Stit oko potencijalno opas-
nih reakcija koji upija ove veoma reaktivhe supstance. Stit je nacinjen
od antioksidanata koji prihvataju elektrone koji bi u suprothnom mogli
da zalutaju sa svog puta.

Antioksidansi su obi¢no obojeni jer isto hemijsko svojstvo koje
upija viSak elektrona takode stvara vidljive boje. Neki od ovih antiok-
sidanata se nazivaju karotinoidi, kojih ima na stotine. Oni variraju u
boji od Zute boje beta-karotina (tikva), do crvene boje likopena (para-
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dajz), do narandzaste boje kritoksantina (pomorandza). Drugi antiok-
sidanti mogu da budi bezbojni i tu spadaju hemikalije kao $to su
askorbinska kiselina (vitamin C) i vitamin E, koji deluju kao antioksi-
danti u drugim delovima biljke koji moraju biti zasti¢eni od Stetnih svo-
jevoljnih elektrona.

Medutim, ono S$to Cini ovaj proces znaCajnim za nas ljude, kao i
za Zivotinje, je da mi proizvodimo niske nivoe slobodnih radikala
tokom svog Zzivota. Izlaganje sunCevim zracima, odredenim industrij-
skim zagadivaima i nepravilno uravnotezenim unosom hranljivih
materija stvara podlogu za nezeljeno oStecenje slobodnim radikalima.
Slobodni radikali su nezgodni. Mogu da ucine naSa tkiva krutim i
ograni¢e njihovu funkciju. To je nalik na starost, kada nasa tela
postanu Skripava i kruta. U velikoj meri, starenje predstavlja upravo
to. Ovo nekontrolisano oSteCenje slobodnim radikalima je takode i
deo procesa koji dovodi do nastanka katarakte, do otvrdnjavanja
arterija, do raka, emfizema, artritisa i mnogih drugih bolesti koje
postaju ¢eS€e sa starenjem.

Ovde je sustina: mi ne izgradujemo prirodno Stitove za zaStitu od
slobodnih radikala. Posto nismo bilijke, ne vr§imo fotosintezu i zbog
toga ne proizvodimo sopstvene antioksidanse. Na sre€u, antioksidanti
iz biljaka deluju u nasim telima na isti nadin na koji deluju i u biljka-
ma. To je ¢udesan sklad. Biljke izgraduju antioksidantne Stitove, a
istovremeno ih ¢ine neverovatno priviaGnim sa divnim, ukusnim boja-
ma. Zatim smo mi, zauzvrat, privuCeni biljkama i jedemo ih i pozaj-
mljujemo njihove antioksidantne Stitove radi naseg sopstvenog zdrav-
lja. Bez obzira da li verujete u Boga, evoluciju ili jednostavno slucaj,
morate da priznate da je ovo prelep, skoro duhovan, primer mudrosti
prirode.

U Kineskom istrazivanju, procenili smo antioksidantni status bele-
Ze€i unos vitamina C i beta-karotina i mereci nivo vitamina C, vitami-
na E i karotinoida u krvi. Od ovih antiokdisantnih biomarkera, vitamin
C je obezbedio najimpresivnije dokaze.

Najznacajnija veza vitamina C sa rakom je bio njegov odnos prema
broju porodica sklonih raku u svakoj oblasti.42 Kada je nivo vitamina
C u krvi bio nizak, bilo je verovatnije da ove porodice imaju viSu stopu
raka. Nizak nivo vitamina C je bio istaknuto povezan sa pove¢anim
rizikom od raka jednjaka,!' leukemije i raka nazofarinksa, dojke, sto-
maka, jetre, rektuma, debelog creva i pluéa. Rak jednjaka je bio prvi
koji je privukao producente programa televizie NOVA i naveo ih da
iznesu izveStaj o smrtnosti od raka u Kini. Ovaj televizijski program
je bio taj koji je podstakao naSe sopstveno istrazivanje kako bismo
utvrdili Sta se nalazilo iza ove prie. Vitamin C prvenstveno dolazi iz
voca, a ishrana votem je takode bila inverzno povezana sa rakom jed-
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njaka.l43 Stope raka su bile 5 do 8 puta veée u oblastima gde je
unos voca bio najnizi. Isti efekat vitamina C koji je postojao u sluc¢aju
ovih tipova raka postojao je i u sluCaju bolesti sréanih sudova,
povecéanog pritiska srca i Sloga.! Unos vitamina C voéem jasno je
pokazivao mocan zastitni efekat od niza bolesti.

Druge procene koli¢ine antioksidanata, nivo alfa i beta karotina
(prekursor vitamina) u krvi i alfa i gama tokoferola (vitamin E) su slabi
pokazatelji efekata antioksidanata. Ovi antioksidansi se prenose u
krvi lipoproteinima, koji predstavljaju nosioce “loSeg” holesterola.
Zbog toga smo svaki put kada smo merili ove antioksidante, istovre-
meno merili nezdrave biomarkere. Ovo je bio eksperimentalni kom-
promis koji je umanjio nasu sposobnost da utvrdimo korisne efekte
karotinoida i tokoferola, ¢ak i kada je poznato da ovi efekti postoje.44
Medutim, utvrdili smo da je pojava raka stomaka bila ve¢a kada je
nivo beta-karotina u krvi bio nizi.45

Da li mozemo da kazemo da su vitamin C, beta-karotin i vlakna iz
hrane sami odgovorni za spreCavanje ovih tipova raka? Drugim reci-
ma, da li pilula koja sadrzi vitamin C i beta-karotin i dodaci vlakana
mogu da proizvedu ove efekte po zdravlje? Ne. Trijumf zdravlja lezi ne
u pojedinacénim hranljivim materijama, ve¢ u celovitim namirnicama
koje sadrze ove hranljive materije: biljnim namirnicama. U Giniji salate
od spanaca, na primer, imamo vlakna, antioksidante i bezbrojne
druge hranljive sastojke koje diriguju ¢udesnom simfonijom zdravlja
dok drze koncert u naSim telima. Poruka ne moze biti jednostavnija:
jedite Sto je viSe moguce celovitog nepreradenog voca, povréa i inte-
gralnih Zitarica, i verovatno Cete ostvariti sve gore spomenute koristi
kao i mnoge druge.

Iznosio sam ovaj stav o koristima po zdravlje od celovitih biljnih
namirnica jo$ od kada su dodaci vitamina uvedeni u velikim razmera-
ma na trziSte. | posmatrao sam sa nevericom kako su industrija i
mediji ubedili tako puno Amerikanaca da ti proizvodi predstavljaju istu
dobru ishranu kao i celovite biljne namirnice. Kao Sto éemo videti u
narednim poglavljima, obec¢ane koristi po zdravlje od uzimanja dodata-
ka pojedinacnih hranljivih materija su se pokazale veoma sumnjivim.
Poruka: ako Zelite vitamin C ili beta-karotin, nemojte posegnuti za
bocgicom pilula - posegnite za votem ili zelenim povréem.

Etkins kriza

U sluCaju da niste primetili, u sobi se nalazi slon. Ime mu je
“ishrana sa malo ugljenih hidrata”, koja je postala veoma popularna.
Skoro sve knjige o ishrani sa polica u knjizarama predstavljaju vari-
jacije na ovu istu temu: jedite Sto je viSe proteina, mesa i masti
koliko zelite, ali se klonite od onih “masnih” ugljenih hidrata. Kao Sto
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ste veC videli u ovoj knjizi, moji istrazivacki nalazi i moja taCka
glediSta pokazuju da ovakva ishrana mozda predstavlja najve¢u poje-
dina¢nu pretnju po ameri¢ko zdravlje sa kojom smo trenutno suoceni.
O ¢emu se ustvari radi?

Jedan od osnovnih argumenata sa pocetka vecine knjiga o ishrani
sa malo ugljenih hidrata i puno proteina je da je Amerika zapala u
maniju koriSéenja male koliine masti na savet stru¢njaka tokom
poslednjih dvadeset godina, a da su ipak ljudi deblji nego ikad. Ovaj
argument je priviacan, medutim postoji jedna neprijatna Cinjenica koja
se neprestano zanemaruje: po izvestaju4é koji sazeto navodi hranljive
statistike vlade, “Amerikanci su unosili 6 kilograma viSe (dodatnih)
masti i ulja po osobi 1997. godine u odnosu na 1970. godinu, sa
23,8 na 29,8 kilograma”. Tacno je da je vladao trend koriS€enja
manje ukupne koliCine kalorija u obliku masti, gledano kao procenat,
ali to je samo zbog toga Sto smo nadmasili nasS unos masti unosom
brze hrane bogate Secerom. Jednostavnim posmatranjem ovih broje-
va, svako moze da vidi da Amerika nije usvojila “nisko-masni” eksperi-
ment.

Ustvari, tvrdnja da je nisko-masni eksperiment “ispiranja mozga”
isproban, ali da nije uspeo, Cesto predstavlja prvu od mnogih izjava
u ovim knjigama o ishrani koje se mogu opisati ili kao teSko neznanje
ili kao oportunisticCka obmana. TeSko je znati odakle poceti sa pobi-
janjem lavirinta dezinformacija i laznih obeCanja koja Cesto iznose
autori potpuno neobuceni o ishrani, autori koji nikada nisu sproveli
bilo kakvo profesionalno zasnovano eksperimentalno istrazivanje. A
ipak su ove knjige neverovatno popularne. Zasto? Jer ljudi zaista
smanjuju tezinu, bar kratkoro¢no.

U jednom objavljenom istrazivanju4’” koje je finansirao Etkinsonov
centar za komplementarnu medicinu, istrazivaci su stavili 51 gojaznog
CGoveka na Etkinsonovu dijetu.48 Cetrdeset i jedan ispitanik koji je bio
na dijeti tokom Sest meseci izgubio je u proseku 9 kilograma. Pored
toga, prosecan nivo holesterola u krvi se neznatno smanjio,4” sto je
mozda bilo joS znacajnije. Zbog ova dva rezultata, ovo istraZivanje je
predstavljeno u medijima kao realan, naucni dokaz da Etkinsonova
dijeta deluje i da je bezbedna. Nazalost, mediji nisu iSli dalje od toga.

Prvi znak da sve nije tako ruziCasto je da su ovi gojazni ispitanici
strogo ograniCavali svoj unos kalorija tokom istrazivanja. ProseCan
Amerikanac unosi oko 2.250 kalorija na dan.4® Kada su ucesnici
istrazivanja bili na dijeti, unosili su u proseku 1.450 kalorija na dan.
To je 35% manje kalorija! Svejedno je da li jedete crve i karton; ako
jedete 35% manje kalorija, kratkorocno ¢ete smanjiti tezinu i vas nivo
holesterola ¢e se poboljsati,50 ali to ne znaci da crvi i karton formi-
raju zdravu ishranu. Moze se tvrditi da je tih 1.450 kalorija toliko
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zadovoljavajuce da se ljudi osecaju siti na ovoj ishrani, ali ako upore-
dite unos kalorija i troSak kalorija, jednostavhom matematikom se
moze ustanoviti da osoba ne moZe da odrzi ovakvo ograni¢enje unosa
kalorija tokom perioda od viSe godina ili decenija, a da ne postane
invalid ili da se ne istopi u niSta. Ljudi su dosledno neuspesni pri
znaCajnom ograniCavanju svog unosa energije tokom bilo kog duzeg
vremenskog perioda, i zbog toga tek treba da se sprovede dugoro¢no
istrazivanje koje bi pokazalo uspeh dijete sa “malo ugljenih hidrata”.
Medutim, to je samo pocetak problema.

U ovom istom istrazivanju, koje je finansirala Etkins grupa,
istrazivaCi izveStavaju: “U nekom trenutku tokom dvadeset i Cetiri sed-
mice, dvadeset i osam ispitanika (68%) je prijavilo zatvor, dvadeset i
Sest (63%) je prijavilo zadah, dvadeset i jedan (51%) glavobolju, Cetiri
(10%) primetan gubitak kose, a jedna zena (1%) pojaCano menstru-
alno krvarenje”.47 Oni se pozivaju i na drugo istrazivanje, navodedi:
“U nezeljene efekte ove ishrane kod dece je spadalo kalcijum oksalat-
no i urinsko kamenje u bubregu... povratanje, amenoreja (kada
devojGica propusti menstruaciju), hiperholesterolemija (poviSen holes-
terol) i... manjak vitamina (navedena odrednica)”.4” Pored toga su
utvrdili da se kod ispitanika javilo zapanjujuce povecanje koli¢ine kalci-
juma koju su izbacivali mokraéom od 53%,47 Sto moze da predstav-
lja katastrofu po njihovo zdravlje kostiju. Smanjenje tezine, od Cega
deo jednostavno predstavija gubitak tecnosti,51 moze skupo da ih
kosta.

Drugi pregled dijeta sa malo uglienih hidrata koji su objavili
istrazivaCi iz Australije zakljucuje: “Komplikacije kao Sto su srCane
aritmije, poremecaj srCane kontraktilne funkcije, iznenadna smrt,
osteoporoza, osteéenje bubrega, poveCan rizik od raka, poremecaj
fiziCke aktivnosti i lipidne abnormalnosti mogu se povezati sa
dugoroCnim ograni¢avanjem koli¢ine uglienih hidrata u ishrani”.51
Jedna tinejdzerka je nedavno umrla nakon sprovodenja dijete bogate
proteinima.52:53 Ukratko, veéina ljudi ne mozZze da odrzava ovakvu
ishranu celog zivota, a ¢ak i kada bi neko to uspeo, time bi samo
prizivao ozbiljne zdravstvene probleme. Cuo sam jednog doktora kako
dijete sa puno proteina, puno masti i malo uglienih hidrata naziva
“razboli sam sebe” dijetama, i smatram da je to odgovarajuéi nadi-
mak. MozZete da smanjite tezinu i podvrgavanjem hemoterapiji ili
postajuci zavisnik od heroina, ali ja ne bih preporucio ni to.

JoS samo nesto: ishrana nije sve $to Etkins preporucuje. Zaista,
veCina knjiga o ishrani predstavlja samo deo velike impreije koja se
bavi hranom i zdravliem. U slu¢aju Etkinsove dijete, dr Etkins navodi
da su velikom broju njegovih pacijenata potrebni hranljivi dodaci, od
kojin se neki koriste za reSavanje “Cestih problema pacijenata”.54 U

96

jednom odeljku, nakon iznoSenja neosnovanih tvrdnji o efikasnosti
antioksidantnih dodataka koje protivreCe novijim istrazivanjima,5> piSe:
“Dodajte (antioksidantima) vitaminske dodatke za koje se zna da su
korisni za svaki od bezbroj problema sa kojima su moji pacijenti
suoceni, i videCete zasto mnogi od njih uzimaju preko trideset vita-
minskih pilula na dan”.56 Trideset pilula na dan?

Postoje trgovci nadrilekari, koji nisu sprovodili profesionalna istra-
Zivanja, nemaju profesionalno obrazovanje niti profesionalne radove iz
oblasti ishrane, i postoje naucnici, koji imaju formalno obrazovanje,
vrSili su istrazivanja i podnosili izveStaje o svojim nalazima na profe-
sionalnim skupovima. O moéi savremenog marketinga mozda moze
svedoCiti Cinjenica da je gojazan Covek sa srcanim oboljenjem i
poviSenim krvnim pritiskom57 postao jedan od najbogatijih nadrilekara
trgovaca ikada, prodajuéi dijetu koja obeava da ¢e vam pomoci da
smrSate, oCuvate srce zdravim i normalizujete svoj krvni pritisak.

Istina o ugljenim hidratima

Nesrean ishod skoraSnje popularnosti knjiga o ishrani je da su
ljudi zbunjeniji nego ikad u pogledu zdravstvene vrednosti uglienih
hidrata. Kao Sto Cete videti u ovoj knjizi, postoji mnostvo naucnih
dokaza koji pokazuju da je najzdravija ishrana kojom mozete da se
hranite ishrana bogata uglienim hidratima. Pokazano je da ona preok-
reCe sréano oboljenje, preokrece dijabetes, sprecava niz hroni¢nih
bolesti, i da, kako je puno puta pokazano, prouzrokuje znacajno
smanjenje tezine. Medutim, nije sve bas tako jednostavno.

Najmanje 99% ugljenih hidrata koje unosimo potiCe iz vo¢a, povréa
i zitarica. Kada se ove namirnice unose u neobradenom,
nepreradenom i prirodnom stanju, veliki deo ugljenih hidrata se nalazi
u takozvanom “slozenom” obliku. To znaci da se oni tokom varenja
razlazu na kontrolisan, regulisan nacin. U ovu kategoriju ugljenih hidra-
ta spada puno oblika vlakana, od kojih ve€ina ostaje nesvarena - ali
ipak obezbeduju znaCajne koristi po zdravlje. Pored toga, osim ovim
slozenim ugljenim hidratima celovite namirnice obiluju vitaminima,
mineralima i dostupnom energijom. Voce, povrée i integralne Zitarice
predstavljaju najzdraviju hranu, i prvenstveno su sacinjene od ugljenih
hidrata.

Na drugoj strani spektra, nalaze se veoma obradeni i preradeni
uglieni hidrati kojima su uklonjena vlakna, vitamini i minerali. Tipicni
prosti ugljeni hidrati se nalaze u namirnicama kao Sto su beli hleb,
obradene grickalice ukljuCujuéi krekere i Cips naCinjene sa belim
brasnom, slatkiSe ukljucujuéi kolaCe i bombone i gazirana pi¢a puna
SeCera. Ovi veoma obradeni ugljeni hidrati potiCu od Zitarica ili bilja-
ka bogatih SeCerima, Sefernoj trsci i SeCernoj repi. Oni se lako
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razlazu tokom varenja do najprostijeg oblika uglienih hidrata, koji se
apsorbuju u telu dajuéi SeCer koji se nalazi u krvi, glukozu.

Nazalost, veéina Amerikanaca unosi velike koli¢ine prostih, obra-
denih ugljenih hidrata i niStavne koli¢ine slozenih ugljenih hidrata. Na
primer, 1996. godine 42% Amerikanaca je jelo torte, kolaCe, testa ili
pite svakog dana, dok je samo 10% jelo bilo kakvo zeleno povrée.46
Kao jo$ jedan zloslutan znak, od povréa su samo tri vrste predstav-
ljale polovinu od ukupne koli¢ine koriSéenog povréa 1996. godine:46
krompir, koji je u najvecoj meri koriSéen u obliku pomfrita i Cipsa;
salata, jedno od najmanje hranljivog povréa koje mozete da unosite,
i konzervirani paradajz, koji verovatno predstavlja odraz potroSnje pica
i testenina. Ovome dodaijte Cinjenicu da je prose¢ni Amerikanac uno-
sio trideset i dve kafene kaSiCice dodatog SeCera na dan tokom
1996. godine,* pri ¢emu je jasno da se Amerikanci hrane skoro
isklju¢ivo preradenim, prostim uglienim hidratima, na ustrb zdravih
slozenih ugljenih hidrata.

Ovo su loSe vesti, i ovo je, u velikoj meri, razlog zasto su ugljeni
hidrati kao celina izadli na tako 08 glas; veéina ugljenih hidrata koji
se unose u Americi se nalazi u brzoj hrani ili zitaricama koje su toliko
preradene da se moraju dopunjavati vitaminima i mineralima. U ovom
pogledu se slazem sa autorima popularnih dijeta. Na primer, mogli
biste da budete na ishrani sa malo masti i puno uglienih hidrata
jedu€i iskljuivo sledee namirnice: testenine nacinjene od
preradenog brasna, przeni Cips, sodu, zaSe€erne zitne pahuljice i slat-
kiSe sa malo masti. Ishrana na ovakav nacin predstavlja loSu ideju.
Necete ostvariti koristi po zdravlje biljne ishrane jeduéi ove namirnice.
U eksperimentalnim istrazivanjima, koristi po zdravlje od ishrane
bogate uglienim hidratima dolaze od ishrane sloZzenim uglienim hidra-
tima koji se nalaze u integralnim zitaricama, voCu i povréu. Pojedite
jabuku, italijansku tikvu ili tanjir smedeg pirin€a sa pasulijem i drugim
povréem.

Kinesko istraZivanje pruZza objasSnjenja

Na osnovu Kineskog istrazivanja doSli smo do nekih iznenadujucih
nalaza koji bacaju svetlo na debatu o smanjenju tezine. Kada smo
zapoceli Kinesko istrazivanje, mislio sam da je Kina imala suprotan
problem od onog u Americi. Cuo sam da Kina ne moZe da prehrani
svoje stanovnistvo, da je glad bila Cesta i da nije bilo dovoljno hrane
da ljudi dostignu svoju punu odraslu visinu. Veoma jednostavno, nije
bilo dovoljno kalorija. lako je Kina imala, tokom poslednjih pedeset
godina, svoje probleme sa hranom, saznali smo da su ova gledista
0 unosu kalorija bila potpuno pogresna.
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Grafikon 4.11: Unos kalorija (kcal/kg) i telesha teZina
Unos kalorija (kcal/kg) Prosec¢an indeks telesne mase
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Zeleli smo da poredimo unos kalorija u Kini i Americi, ali je pos-
tojala zackoljica. Kinezi su fizicki aktivniji od Amerikanaca, naroGito u
ruralnim oblastima, gde je manuelni rad norma. Bilo bi obmanjujuée
uporediti veoma aktivnog radnika sa prosecnim Amerikancem. To bi
bilo kao poredenje koli¢ine energije koju potrosi radnik pri napornom
fizickom radu sa koli¢inom energije koju potroSi racunovoda. Velika
razlika u unosu kalorija koja svakako postoji izmedu ovih osoba nam
ne bi rekla znaGajno, i samo bi potvrdila, da je fiziCki radnik aktivni-
ji.

Kako bismo prevaziSli ovaj problem, podelili smo Kineze u pet
grupa u zavisnosti od njihovog nivoa fizicke aktivnosti. Nakon pro-
cenjivanja unosa kalorija kod najmanje aktivnih Kineza, koji bi odogo-
varali radnicima u kancelariji, usporedili smo njihov unos kalorija sa
prose¢nim Amerikancem. Ono $to smo ustanovili bilo je zapanjujuce.

ProseCan unos kalorija, po kilogramu telesne tezZine, bio je 30%
ve€i medu najmanje aktivnim Kinezima nego medu prosecnim
Amerikancima. Pa ipak, telesna tezina je bila 20% manja (grafikon
4.11). Kako je moguée da Cak i najmanje aktivni Kinezi unose viSe
kalorija, a ipak nemaju problem sa gojaznoS¢u? Koja je njihova tajna?

Postoje dva moguca objaSnjenja za ovaj prividni paradoks. Prvo,
C¢ak su i kineski kancelarijski sluzbenici fizicki aktivniji od prosecnih
Amerikanaca. Svako ko poznaje Kinu zna da mnogi kancelarijski
sluzbenici koriste bicikle kao prevozno sredstvo. Time troSe visSe
kalorija. Bez obzira na to, ne mozemo da procenimo koliki se dodat-
ni unos kalorija javljao zbog fizicke aktivnosti, a koliki zbog neceg dru-
gog, mozda zbog njihove hrane.

Medutim, znamo da neki ljude koriste kalorije koje unose na
drugaciji naCin od drugih ljudi. Cesto kazemo da “imaju povetanu
stopu metabolizma” ili “to je u njihovim genima”. Znate takve ljude.
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To su oni koji izgleda jedu koliko zele, a da im se ipak ne poveCava
tezina. Zatim je tu ve€ina nas, koji moramo da pazimo na unos kalori-
ja - ili bar tako mislimo. Ovo je pojednostavljeno tumacenje.

Ja nudim sveobuhvatnije tumacenje koje je zasnovano na nasem
opSirnom istrazivanju i na istrazivanjima drugih. Tumacenje je sledece.
Pod uslovom da ne ograniGavamo unos masti, oni od nas koji su na
ishrani sa puno masti i proteina jednostavno zadrzavaju vise kalorija
nego Sto im je potrebno. Mi skladistimo te kalorije u vidu telesne
masti, mozda ih utkamo u svoja miSiéna vlakna i mozda ih
skladistimo na ociglednijim mestima, kao na primer na zadnjici, u pre-
delu stomaka ili oko lica i gornjeg dela butina.

Ovde je problem: dovoljno je da se u naSem telu zadrzi samo mala
koliCina kalorija kako bi doSlo do znaCajne promene telesne tezine.
Na primer, ako zadrzimo samo dodatnih pedeset kalorija na dan, to
moze da dovede do dodatnih pet kilograma godiSnje. Mozda ne mis-
lite da je to puno, ali tokom perioda od pet godina, to je dodatnih
dvadeset i pet kilograma.

Neki ljudi bi mogli da ¢uju ovo i da im padne na pamet da jed-
nostavno jedu pedeset kalorija manje na dan. Ovo bi, teorijski, moglo
da dovede do razlike, ali je to potpuno neprakticno. Nemoguce je tako
precizno pratiti dnevni unos kalorija. Pomislite na obrok u restoranu.
Da li znate koliko svaki obrok sadrzi? Sta je sa musakom Kkoju biste
mogli da spremite? Sta je sa biftekom koji biste mogli da kupite? Da
li znate koliko kalorija sadrze? Naravno da ne.

Istina je sledeca: uprkos bilo kakvom kratkoroénom rezimu ishrane
koji bismo mogli da primenjujemo, nase telo ¢e, koriste¢i mnoge me-
hanizme, na kraju odabrati koliko ¢e kalorija uneti i Sta da radi sa
njima. NaSi pokuSaji da ograni¢imo unos kalorija su kratkotrajni i
neprecizni, bez obzira da li ograniCavamo unos uglijenih hidrata ili
masti.

Telo primenjuje osetljivo odrzavanje ravnoteze i neke veoma sloze-
ne mehanizme pri odludivanju kako da koristi kalorije koje unosi.
Kada dobro postupamo sa naSim telom jeduéi pravu hranu, ono zna
kako da odvoji kalorije od telesnih masti i da ih koristi za pozeljnije
funkcije kao Sto su odrzavanje tela toplim, odvijanje telesnog meta-
bolizma, podupiruéi i podstiCuéi fizicku aktivnost ili jednostavno
izbacujuci bilo kakav viSak. Telo koristi viSestruke slozene mehanizme
da odluci kako Ce se kalorije koristiti, skladistiti ili “sagoreti”.

Na ishrani bogatoj proteinima i mastima kalorije umesto pret-
varanja u telesnu toplotu prelaze u svoj skladiSni oblik - u vidu
telesnih masti (osim ako izrazito ograniCenje unosa kalorija izaziva
smanjenje tezine). Nasuprot tome, na ishrani siromasnoj proteinima i
mastima kalorije se “gube” u vidu telesne toplote. U istrazivanjima,
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kazemo da skladiStenje veCeg broja kalorija u vidu masti i manje
gubljenje u vidu toplote znaCi da je organizam efikasniji. Kladim se
da biste viSe voleli da budete malo neefikasniji i da ih pretvarate u
telesnu toplotu umesto u telesne masti, zar ne? Pa, jednostavna pri-
mena ishrane sa malo masti i proteina moze dovesti do toga.

To je ono §to podaci naSeg Kineskog istrazivanja pokazuju. Kinezi
unose viSe kalorija i zato Sto su fiziCki aktivniji i zato Sto se na svo-
joj ishrani sa malo masti i proteina kalorije umesto smeStanja u vidu
telesnih masti pretvaraju u telesnu toplotu. Ovo je taéno ¢ak i za naj-
manje aktivne Kineze. Imajte na umu, potrebno je veoma malo, samo
pedeset kalorija na dan, za promenu skladiStenja telesnih masti, a
time i za promenu telesne tezine.58

Isti fenomen smo uodcili i kod nasih eksperimentalnih zivotinja koje
su bile na ishrani sa malo proteina. One su rutinski unosile nesto
viSe kalorija, dobijale manje na tezini, izbacivale viSak kalorija u vidu
telesne toplote® i svojevoljno vezbale viSe,80 i dalje imajuéi daleko
manje sluCajeva raka od zivotinja na standardnim ishranama.
Ustanovili smo da su se kalorije “sagorevale” pri brzoj stopi i pret-
varale u telesnu toplotu uz vecu potrosnju kiseonika.59

Razumevanje da ishrana moze da prouzrokuje male promene u
metabolizmu kalorija koje dovode do velikih promena u telesnoj tezini
predstavlja znaCajan i koristan koncept. To znaci da postoji ureden
proces kontrolisanja telesne tezine tokom vremena koji deluje,
nasuprot neuredenog procesa ubrzanih dijeta koje ne deluju. On
objasnjava i Cesta opazanja (o kojima se govori u Sestom poglavlju)
da ljudi koji su na biljnoj ishrani sa malo proteina i malo masti imaju
daleko manje potesSkota sa tezinom, Cak i ako unose isto, ili neSto
viSe, kalorija.

Ishrana i telesna velicina

Sada znamo da ¢e vam ishrana sa malo proteina i masti, a boga-
ta slozenim ugljenim hidratima iz voca i povrCa pomoci da smanjite
tezinu. Ali Sta ako Zelite da postanete veCi? Zelja da se bude Sto je
moguce veli rasprostranjena je u vecini kultura. Tokom kolonijalnog
perioda u Aziji i Africi, Evropljani su ¢ak manje ljude smatrali za manje
civilizovane. Telesna veli¢ina je izgleda znak junaStva, muskosti i do-
minantnosti.

Vecina ljudi misli da mogu da postanu veéi i jaci jeduéi Zivotinjske
namirnice bogate proteinima. Ovo verovanje potiCe od ideje da je
unoSenje proteina (to jest mesa) neophodno za fiziCku snagu. Ovo je
dugo vremena bilo uobiCajeno uverenje u svetu. Kinezi su cak
zvanic¢no preporudili ishranu sa viSe proteina kako bi dobili krupnije
sportiste i da bi se bolje takmicili na Olimpijskim igrama. Zivotinjske
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namirnice sadrze vise proteina, i smatra se da su ovi proteini “boljeg
kvaliteta”. Zivotinjski proteini imaju istu reputaciju u sve modernijoj
Kini, kao i svuda.

Medutim, postoji problem sa idejom da je unoSenje namirnica
Zivotinjskog porekla dobar naCin da se postane velik. Ljudi koji jedu
najviSe zivotinjskih proteina imaju najviSe slucajeva sranih bolesti,
raka i dijabetesa. U Kineskom istrazivanju je, na primer, unos Zivo-
tinjskih proteina bio povezan sa visSim i tezim! ljudima, ali je_takode
bio povezan i sa viSim nivoom ukupnog i loSeg holesterola.!l StaviSe,
telesna tezina, povezana sa unosom Zivotinjskih proteina,! bila je
povezana sa viSe sluCajeva rakallll i viSe bolesti sr¢anih sudova.l
Izgleda da biti veéi, i navodno bolji, ima veoma veliku cenu. Ali, da li
bi nam bilo moguée da ostvarimo pun potencijal rasta, istovremeno
umanjujuci rizik od bolesti?

U Kineskom istrazivanju nisu merene stope rasta dece, ali visina
i tezina odraslin jesu. Ove informacije su bile iznenadujuée. Unos
veCe koliCine proteina je bio povezan sa veéom telesnom veliCinom
(" za muskarce i ' za Zene).61 Medutim, ovaj efekat je prvenstveno
bio pripisan biljnim proteinima, jer oni saCinjavaju 90% od ukupnog
unosa proteina kod Kineza. Unos Zivotinjskih proteina je zaista bio
povezan sa vetom telesnom tezinom,! a unos mileka bogatog pro-
teinima je izgleda takode bio efektivan.!! Medutim, dobre vesti su ove:
Veéi unos biljnih proteina je bio blisko vezan sa ve€om visinom! i
telesnom tezinom.! Telesni rast je povezan sa proteinima uopSte, a i
Zivotinjski i biljni proteini su efektivni!

To znaci da osobe mogu da ostvare svoj genetski potencijal za
rast i telesnu veli¢inu i na biljnoj ishrani. Zasto su onda ljudi u zem-
llama u razvoju, koji unose manje ili nimalo Zzivotinjskin namirnica,
dosledno manji od ljudi sa zapada? To je zato Sto je biljna ishrana u
siromasnim oblastima sveta obi¢no nedovoljno raznovrsna, nedovoljne
koli¢ine i kvaliteta, i povezana je sa loSim higijenskim uslovima u koji-
ma preovladavaju decje bolesti. Pod tim uslovima, rast je smanjen i
ljudi ne dostizu svoj geneticki potencijal za odraslu veli¢inu tela. U
Kineskom istrazivanju, mala visina i tezina kod odraslih je bila izrazi-
to povezana sa oblastima koje imaju visoku stopu smrtnosti za
pluénu tuberkulozu," parazitske bolesti, upalu pluéa (' za visinu),
“crevnu opstrukciju”lll i digestivne bolesti.ll

Ovi nalazi podupiru ideju da se telesni rast moze ostvariti biljnom
ishranom sa malo masti, pod uslovom da higijenski uslovi efektivho
kontroliSu bolesti siromaStva. Pod ovim uslovima, bolesti obilja
(sréane bolesti, rak, dijabetes, itd) se mogu istovremeno svesti na
najmanju meru.
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Ista ishrana sa malo zivotinjskih proteina i malo masti koja
pomaze u spreCavanju gojaznosti takode omogucava ljudima da os-
tvare svoj pun potencijal rasta pruzajuéi i druge koristi. Ona bolje re-
guliSe holesterol u krvi i smanjuje sréane bolesti i niz tipova raka.

Koja je Sansa da se sve ove veze (i mnoge druge) koje favorizuju
bilinu ishranu javljaju usled Cistog sluCaja? Krajnje je neverovatno,
najblaze reCeno. Takva doslednost dokaza u Sirokom opsegu asoci-
jacija retka je u naucnim istrazivanjima. Oni ukazuju na novi pogled
na svet, na novu paradigmu. Prkose statusu kvo, obe€avaju nove
koristi po zdravlje i zahtevaju nasu paznju.

Pun krug

Na pocetku karijere, koncentrisao sam se na biohemijske procese
raka jetre. TreCe poglavlje opisuje decenijama dug laboratorijski rad
koji smo sprovodili na eksperimentalnim Zivotinjama, rad Kkoji je
ispunio zahteve da bi se mogao nazvati “dobrom naukom”. Nalaz:
kazein, i najverovatnije svi Zivotinjski proteini, mogu da budu naj-
znacCajnije supstance u izazivanju raka koje unosimo. Promena koli-
¢ine kazeina u ishrani ima mo¢ da ukljuCuje i iskljuCuje rast raka, i
da nadmasi efekte aflatoksina, veoma moénog kancerogena klase IA,
u izazivanju raka, ali ¢ak iako su ovi nalazi bili znac¢ajno potvrdeni,
odnosili su se na eksperimentalne Zzivotinje.

Zbog toga sam sa velikim iSCekivanjem promatrao Kinesko
istrazivanje traze¢i dokaze o uzrocima raka jetre kod ljudi.62

Stope raka jetre su veoma visoke u ruralnoj Kini, izuzetno visoke
u nekim oblastima. Zasto je to bio slu¢aj? Prvenstveni krivac je izgle-
da bila hroni¢na infekcija virusom hepatitisa B (HBV). U proseku, oko
12-13% nasih ispitanika je bilo hroni¢no inficirano virusom. U nekim
oblastima, polovina stanovniStva je imala hroni¢nu infekciju! Radi
poredenja, samo 0,2-0,3% Amerikanaca ima hroni¢nu infekciju ovim
virusom.

Ali to nije sve. Pored toga Sto je virus uzro€nik raka jetre u Kini,
izgleda da i ishrana igra kljuénu ulogu. Kako znamo? Nivo holestero-
la u krvi obezbedio je glavni trag. Rak jetre je izrazito povezan sa
povecanjem holesterola u krvi, a ve¢ znamo da su zivotinjske namir-
nice odgovorne za porast holesterola.

Gde se onda tu uklapa HBV? Eksperimentalna istrazivanja na
miSevima pruzaju dobar pokazatelj. Kod miSeva, HBV je inicirao rak
jetre, ali je rak rastao kao odgovor na veci unos kazeina. Pored toga,
holesterol u krvi je takode bio pove¢an. Ta opazanja se savrSeno pok-
lapaju sa nasim nalazima u pogledu ljudi. Osobe koje su hroni¢no infi-
cirane HBV-om i koje unose Zzivotinjske namirnice imaju poviSen holes-
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terol i visoku stopu raka jetre. Virus obezbeduje oruzje, a loSa ishrana
povlaci okidac.

Veoma zanimljiva prica je pocCela da se uoblicava, bar po mom
misljenju. To je bila pria puna znacenja koja je ukazivala na znaCajne
principe koji bi mogli da se primene i na druge veze ishrane i raka.
To je takode bila prica koja nije ispriCana javnosti, a mogla je da
spasava zivote. To je bila prica koja je navodila na ideju da je nase
najmocnije oruzje protiv raka hrana koju jedemo svakog dana.

To je ono Sto smo dobili. Godine eksperimenata na Zivotinjama su
razjasnile duboke biohemijske principe i procese koji su u velikoj meri
pomogli u objaSnjavanju efekta ishrane na rak jetre. Ali sada smo
mogli da vidimo da su ovi procesi bili od znaCaja i za ljude. Ljudi koji
su bili hroni¢no inficirani virusom B takode su bili izlozeni poveéanom
riziku od raka jetre. Medutim, naSi nalazi su ukazivali da su oni koji
su bili inficirani virusom i koji su istovremeno jeli viSe zivotinjskih
namirnica imali viSi nivo holesterola i viSe slu¢ajeva raka jetre u odno-
su na one Kkoji su bili inficirani virusom, a nisu unosili Zivotinjske
namirnice. Eksperimentalna istrazivanja na zivotinjama i istrazivanja
na ljudima su se savrSeno poklapala.

Povezivanje

Skoro €e svi od nas iz Sjedinjenih Drzava umreti od bolesti obilja.
U nasem Kineskom istrazivanju, videli smo da je ishrana imala veoma
izrazen efekat na ove bolesti. Biljne namirnice su povezane sa niZim
nivoom holesterola u krvi; ;ivotinjske namirnice su povezane sa viSim
nivoom holesterola u krvi. Zivotinjske namirnice su povezane sa ve€im
stopama raka dojke; biljne namirnice su povezane sa nizim stopama.
Vlakna i antioksidanti su povezani sa manjim rizikom od raka diges-
tivnog trakta. Biljna ishrana i aktivan nacin zivota rezultuju zdravom
tezinom, a opet omogucavaju ljudima da postanu veliki i snazni. Nase
istrazivanje je bilo obimno po dizajnu i obimno po nalazima. Iz labo-
ratorija Virdzinija Teka i Kornela do krajnjih delova Kine, izgledalo je
da je nauka pokazivala jasnu, doslednu sliku: mozemo lako da sma-
njimo nas rizik od dobijanja smrtonosnih bolesti jedenjem prave
hrane.

Kada smo zapoceli ovaj projekat naiSli smo na znacajan otpor
nekih ljudi. Jedan moj kolega sa Kornela, koji je bio ukljuéen u rano
planiranje Kineskog istrazivanja, bio je prilicno razdrazen na jednom
od nasih sastanka. Izneo sam ideju o proucavanju nacina na koji veli-
ki broj faktora ishrane, od kojih su neki poznati, ali mnogi su nepoz-
nati, zajedno deluje izazivaju€i bolest. Tako smo morali da merimo
puno faktora, bez obzira da li su bili opravdani ranijim istrazivanjima
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ili ne. On je rekao da, ako je to ono Sto smo hteli da sprovedemo,
ne Zeli da ima niSta sa takvim “sacmara” pristupom.

Ovaj kolega je izrazavao glediSte koje je viSe bilo u skladu sa
glavnim tokom nauc¢ne misli nego sa mojom idejom. On i naucnici koji
misle kao on smatraju da se nauka najbolje sprovodi pri istrazivanju
pojedinaénog - uglavhom poznatog - faktora izolovano. Spektar veci-
nom neodredenih faktora ne pokazuje nista, kazu oni. U redu je meri-
ti specifiCan efekat, na primer, selena na rak dojke, ali nije u redu
meriti viSestruke hranljive uslove u istom istrazivanju, u nadi da ¢e
se utvrditi znacajni obrasci ishrane.

Ja vise volim Siru sliku, jer istrazujemo neverovatnu slozenost i
prefinjenost prirode. Zeleo sam da istrazim u kakvoj su vezi obrasci
ishrane sa bolestima, $to je sada najznaCajnija tema ove knjige. Sve
iz hrane deluje zajedno proizvodeéi zdravlje ili bolest. Sto vise misli-
mo da pojedinacna hemikalija karakteriSe celovitu namirnicu, to viSe
srljamo u idiotizam. Kao $to ¢emo videti u IV delu ove knjige, ovaj
nacin razmisSljanja je doneo puno loSe nauke.

Zato kazem da nam je potrebno viSe, a ne manje, “saCmara pris-
tupa”. Potrebno nam je viSe razmisljanja o sveobuhvatnim obrascima
ishrane i celovitim namirnicama. Da li to znaCi da ja mislim da je
saCmara pristup jedini nacin za vrSenje istrazivanja? Naravno da ne.
Da |i mislim da nalazi Kineskog istraZzivanja sacinjavaju apsolutni
nauc¢ni dokaz? Naravno da ne. Da li obezbeduje dovoljno informacija
za donoSenje nekih praktiénih odluka? Apsolutno.

Iz ovog istrazivanja je poCela da se pojavljuje mreza informacija.
Ali, da li se svaka potencijalna nit (ili veza) u ovom mamutskom
istrazivanju savrSeno uklapa u ovu mrezu informacija? Ne. lako se
statistiCki najznacCajnije niti lako uklapaju u mrezu, bilo je nekoliko
iznenadenja. Vecina, ali ne sve, su od tada objasSnjene.

Neke veze opazene u Kineskom istrazivanju su, na prvi pogled,
bile u suprotnosti sa onim Sto bi se moglo oCekivati na osnovu iskus-
tva sa zapada. Morao sam paZzljivo da razdvajam neobi¢ne nalaze koji
su mogli da se jave usled slu¢ajnosti i eksperimentalne nepotpunos-
ti od onih koji su zaista pruzali nove uvide u na$ stari nacin
razmiSljanja. Kao $to sam ranije napomenuo, opseg nivoa holestero-
la u krvi u ruralnoj Kini je predstavljao iznenadenje. U vreme kada je
Kinesko istrazivanje otpocelo, opseg holesterola u krvi od 200 do
300 miligrama po decilitru (mg/dl) smatran je za normalan, a niZi
nivoi su bili sumnjivi. U stvari, u nauénoj i medicinskoj zajednici je
bilo onih koji su smatrali da je nivo holesterola nizi od 150 mg/dl bio
opasan. U stvari, moj sopstveni holesterol je krajem 1970-ih iznosio
260 mg/dl, za razliku od drugih ¢lanova moje neposredne porodice.
Doktor mi je rekao da je to bilo “dobro, upravo prosecno”.
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Medutim, kada smo merili nivoe holesterola u krvi u Kini, bili smo
Sokirani. Oni su se kretali od 70-170 mg/dl! Njihovo visoko je bilo
nase nisko, a njihovo nisko nije ni bilo na listama koje biste mogli
da pronadete u ordinaciji! Postalo je oCigledno da se naSa predstava
0 “normalnim” vrednostima (ili opsezima) odnosi samo na ispitanike
sa Zapada koji su na zapadnjackoj ishrani. Slu¢ajno, na primer, nas
“normalni” nivo holesterola nas izlaze znaGajnom riziku od srcanih
oboljenja. Nazalost, u Americi je takode “normalno” imati sréano obo-
lienje. Tokom godina, uspostavljeni su standardi koji su dosledni sa
onim §to vidimo na zapadu. PreCesto usvajamo glediSte da su
americke vrednosti “normalne” jer smo skloni da poverujemo da je
zapadnjacko iskustvo najverovatnije ispravno.

Na kraju dana, snaga i doslednost vecine dokaza je dovoljna za
donoSenje valjanih zakljuCaka. To jest, celovite biljne namirnice su
korisne, a Zzivotinjske nisu. Malo drugacijih izbora ishrane, ako ih
uopsSte ima, moZe da pruzi neverovatne Kkoristi dobrog izgleda, rasta
i izbegavanja velike ve€ine prevremenih bolesti u nasoj kulturi.

Kinesko istrazivanje je predstavljalo znacajan temelj za moje
razmiSljanje. Samo po sebi, ne dokazuje da ishrana izaziva bolesti.
Apsolutan dokaz u nauci je prakticno nedostizan. Umesto toga, pred-
laZze se teorija 0 kojoj se raspravlja dok teZina dokaza ne postane toli-
ka da svi uglavhom prihvataju da je teorija najverovatnije istinita. U
sluGaju veze ishrane i bolesti, Kinesko istrazivanje dodaje puno teZine
dokazima. Njegove eksperimentalne odlike (raznovrsne ishrane,
bolesti i odlike naCina Zivota, i neobiCni opseg izbora ishrane, dobri
nacini za merenje kvaliteta podataka) obezbedile su jedinstvenu pri-
liku za proSirenje naSeg pogleda na ishranu i bolesti na nacine koji
do tada nisu bili dostupni. To istrazivanje je bilo nalik na lampu koja
je osvetlila put koji nikada ranije nisam u potpunosti video.

Rezultati ovog istrazivanja, pored brda potpornih istrazivanja, od
kojih su neka bila moja, a neka drugih naucnika, su me ubedili da
p