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 אינטגרטיבית דרך עיניים של רופאה ־רפואה גסטרו

ה מתמדת בשנים האחרונות. התופעה המתרחשת בעיקר  ישיעור מחלות מעי דלקתיות נמצא בעלי

במדינות מערביות. הספרות המדעית מדווחת על העלייה התלולה בשיעור מחלות הללו בעיקר  

  –בכל עשור אפשר לראות הכפלה של מספר החולים . של המאה הקודמת ועד ימינו 70ה־משנות 

בארצות העולם השלישי   ואילובמדינות מערביות, גובר המחלה שיעור מתינוקות ועד קשישים. 

 , עד אפסית. יחסית  התחלואה נמוכה

באחד המחקרים שאנחנו עורכים בישראל, גילינו תופעה מעניינת: גם באוכלוסיית העולים  

שבמשפחותיהם מעולם לא היו   על אףמאתיופיה נרשמת עלייה בהופעת מחלות מעי דלקתיות,  

ממחקרים   ה,לדוגמ  .לזהות כיום גם בארצות מתפתחות אחרות אפשרמחלות כאלה.  מגמה דומה  

שנעשו בהודו לאחרונה, מתקבלים דיווחים שגם שם מזהים זינוק במחלות מעי דלקתיות, בעוד  

הרפואה בהודו בעיקר עם מחלות מעיים זיהומיות על רקע חיידקים  התמודדה שעד לאחרונה  

 וטפילים. 

כאחד    ,מזוןה בעיקר ושל אורח החיים המערבי,  משמעית־על השפעה חד  הנתונים מצביעים

 הגורמים העיקריים להתפתחות של מחלות מעי דלקתיות.

קיימים עוד הרגלים באורח החיים המודרני המהווים גורמי סיכון משמעותיים לנטייה להתפרצות  

פעילות גופנית מועטה, עישון, מתח נפשי, שימוש באנטיביוטיקה,    ובהםמחלות מעי דלקתיות, 

במיוחד בילדות המוקדמת, תיאוריית ההיגיינה המפורסמת, שלפיה חשיפה מועטה  

למיקרואורגניזמים לא פתוגניים בילדות )כמו תולעים וחיידקים שמקורם במעיים של בעלי חיים(  

 והיעדר שינה מספקת. קשורה לסיכון מוגבר לתחלואה במחלות אימוניות,  

משפיעים על מערך אוכלוסיית החיידקים במערכת כל הגורמים הללו יחד עם נטייה גנטית 

של מערכת החיסון הכללית ובפרט של מערכת   העד ליצירת חוסר איזון שגורם לתגוב ,העיכול

 . להתפתחות מחלות מעי דלקתיותמוביל ההעיכול 

   

של   לזהות את השינוי במערך המיקרוביאלי  אפשרשנים האחרונות מצביעים על כך שהמחקרים מ

  ',השליליים' וההתרבות החיידקים המזיקים,  'הידידותיים'המעיים, התמעטות של החיידקים 

לפני   ספורים את התלקחות המחלה. המחקרים שאני שותפה בהם מראים ששבועותמעודדים ה

לזהות את השינוי במערך החיידקים. כך שאנחנו   כבר אפשרלת התסמינים של המחלה, יתח

נדע לזהות את הרכב החיידקים המחולל את המחלות במעיים ולטפל    אחדות מקווים שבעוד שנים

 בהם מבעוד מועד. בדומה לטיפול בחיידק הליקובקטר פילורי.



, ידוע שמספר לא  המחקרים אלה, הולכת ומתפתחת גישת הרפואה המותאמת אישית. לדוגמלצד 

אלפא,  TNFתרופות ביולוגיות מסוג נוגדי  מקבלים המבוטל ממטופלי קרוהן או קוליטיס, 

. חשוב לציין שאנשים שטרם טופלו בתרופה  אחדותתוך שנים  במאבדים את התגובה אליהן  

עדיין אין מספיק סמנים   ,יזדקקו לו. נכון להיוםאם יגיבו הכי טוב ומהר לטיפול כזה  – ביולוגית 

 אדם. הלהצביע על דרך הטיפול המתאימה ביותר לאותו יכולים ה

 רבים , למדנו בשנים האחרונות שמחלות מעי דלקתיות מתנהלות דרך מנגנוניםמלבד זאת

במחלות  יש תרופה ברורה למחלה,  בהמפעילים את התהליך דלקתי. בשונה מדלקת ריאות, ש ה

לפעול באופן אינטגרטיבי   המצריכהשל הטיפולים,  ת אישי התאמה תנדרש מעי דלקתיות 

 תזונתי. הרגשי,  התרופתי, ה  בהיבטים

 למה חשוב לנקוט טיפול אינטגרטיבי?  

כמו   ,גוףב  יםאחרובאיברים במערכות  גם , פוגעות בהן מחלות מעיים רבות, בייחוד הדלקתיות

עצמות השלד. חשוב גם למנוע את הסיבוכים האפשריים של המחלות  ו  עיניים, עור, כבד, מפרקים

על כל  ה רחבה פעהשלוואי של הטיפולים תרופתיים. מובן שלהיבטים הרגשיים יש  הושל תופעות  

  בראש סדר העדיפויות, יש להציב את רווחת המטופל  יותר מכול,המחלות של מערכת העיכול.  

 .  ותמרביבריאות ואיכות חיים   כדי להשיג ולפעול באופן רחב וסינרגיסטי 

מקצועית והמשולבת נכנסת כיום לכל המרכזים הרפואיים המתמחים בטיפול  ־הגישה הרב

אינטראקציה בין בעלי   ללא עצמוכל מומחה לעבד במחלות מעיים ודרכי העיכול. אם בעבר 

כיום הגישה משתנה. במרכזים רפואיים גדולים תמצאו בנוסף לרופאי גסטרו, צוות  אזי המקצוע, 

־ צוות פרהו מיומןמומחים לבדיקות הדמיה, צוות אחיות , פרקיםרופאי מנתחים, רופאי עור, 

לעולם  המשתייכים מקצועות  מטפלים בדיאטניות, פסיכולוגים ובשנים האחרונות גם :רפואי

 הרפואה המשלימה, כמו מטפלים ברפואה סינית ואף מאמנים רפואיים )קואצ'רים(.

יעילות הולכת וגדלה בשימוש מושכל בגישה  שההספרות המקצועית בוחנת ומוצאת עוד אציין ש

במיוחד בכל    –טיפול המערב תזונה, דיקור, פסיכותרפיית גוף־נפש וצמחי מרפא  – האינטגרטיבית

מחלות כמו קרוהן,  מבבריאות ובאיכות החיים של המטופלים הסובלים תומך ההנוגע לטיפול 

מתחת  'מה שפעם התנהל , מדעיהאישוש ה בשל .קוליטיס, תסמונת המעי הרגיש ודלקת בוושט

 נכנס היום יותר ויותר לקונצנזוס.  , 'לרדאר

חשוב מאוד לדעת לעשות את השילוב הנכון בין העולמות. לצערי, אני פוגשת לא פעם מטופלים  

שמספרים שהפסיקו תרופות בהמלצת מטפל זה או אחר מעולם הרפואה המשלימה או נמנעו  

נזק בלתי הפיך.   להם נגרםאף  מלהגיע למעקב במשך זמן רב, ומצבם הבריאותי התדרדר ולעיתים 

 אסור שמצבים כאלה יקרו.   ,יה המקצועית שלייברא

שילוב אופטימלי בין  ה את  בישראל, השיטה האינטגרטיבית תמוביל  , לכן אני רואה בגישה של עדי

שיתוף פעולה צמוד עם כל הגורמים המקצועיים,  והטיפולים מקצועיים, ללא שלילת אף תחום  

עבודה המשותפת שלנו. כמות המטופלים שליווינו יחד וחיים בבריאות שלמה  הנהנית מ אני  ו

 מוכיחה את נכונות הגישה. –הודות לשיתוף פעולה הדוק זה 



דיאטנית בגישה המשולבת,   בידישל הספר, היחיד שנכתב  כתיבתושמעתי על  ששמחתי מאוד כ

 וכמובן שמחתי לצרף את ההקדמה שלי.  

זה וממליצה לכל מי שמתעניין בעולם הבריאות של מערכת העיכול  האני מברכת על הוצאת הספר 

 לקרוא אותו בעיון. 

 בברכה,

 ר יוליה רון"ד

 מומחית לגסטרואנטרולוגיה, היחידה למחלות מעי דלקתיות   

 מרכז רפואי ת"א ע"ש סורסקי 

 מכבי שירותי בריאות 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 פרולוג 

 ?איך הבטן שלי קבעה את הייעוד שלי בחיים
, צריכה להתארגן לבית ספר, יש לי מבחן היום. אני לא ממש רוצה  12. אני בת 1977 :1תמונה 

 לעשות את המבחן. 

לו ששוב כואבת לי הבטן ואני לא רוצה ללכת    ילאבא שלי ואמרת הלכתיאתמול כאבה לי הבטן. 

במחלקת ילדים   אשפזו אותילמיון.  ונסענו, אסף אותי בזרועותיו  תעצבןהלבית ספר. אבא שלי 

שורה של בדיקות. גסטרוסקופיה שמבוצעת ללא הרדמה   עברתיבבית חולים במוסקבה. לא כיף. 

אבחנה: דלקת  ה)טוב, גם שקדים כרתו לי בלי הרדמה. רוסיה הסובייטית, מקום לקשוחים(. 

 טרום כיב.  תחילת המעי הדק, מיד אחרי הקיבה(. הוא)תריסריון  בתריסריון

 ?כיב עכשיו פתאום לא רציתי ללכת למבחן, מה   בסך הכול האמת שהייתי קצת המומה. 

רות וירקות, לתת הרבה דייסות,  יכמו פ ,מהרופאים: למנוע אוכל גס קיבלו ההנחיות שהוריי 

 ניתוחים בעתיד.    ויכללו שמנת, גבינה רכה ולהתכונן לכך שחיי לא יהיו פשוטים

 

סבתות,   שתיהוריי המלומדים,    –. עלינו לארץ השנה, בהרכב הקלאסי 14. אני בת 1979: 2תמונה 

אחותי הקטנה ואני. את הכלב מסרנו לדוד שלי שנשאר ברוסיה. המומים מהשפע הישראלי, הוריי  

, בלי  לרוב  רות וירקותיעסוקים בקליטה שלהם באוניברסיטאות בישראל ואני יכולה לאכול פ

 מאירוע האשפוז עד התמונה הבאה... כחוששמישהו שם לב. לא כואבת לי הבטן. כולם 

 

ה מהשירות הצבאי, מקופלת בפינות של ספות מכאבי בטן.  י . אני משוחררת טרי1986: 3תמונה 

חזרו, הבטן נפוחה   12לפני הארוחות, אחרי הארוחות, בין הארוחות. כאבי הרעב שהכרתי בגיל   

שהיא לוקחת אותי לתזונאי.  חליטה הסיום הדוקטורט שלה בכימיה, לקראת  מא שלי, יוכואבת. א 

. נטורופת ותיק, בוגר שיטת  NDר מיכאל גורן "אנחנו מגיעות לפגישה )גורלית, בדיעבד( עם ד 

שנות ניסיון   50יש לו   –עוד בתי ספר רבים והכי חשוב למד ב ו  ר שלדון"ההיגיינה הטבעית של ד

  ונראה  80בן אז גורן היה בעצמו. טיפולי בבית ההבראה שניהל וגידל בו את כל הירקות שלו 

היה עולה  הוא ברק בעיניו הכחולות. ו גבוה ותמיר, עם זקן לבן עד המותן  –כמו משה רבנו , ,בעיניי

אישתו אריקה. לא היו להם   –ידו ציתה לו. לילקומה הרביעית בלי להתנשף. טיפת כרס לא ה 

  חודשיים קשים שכללו צום מיצים, חוקנים כל ערבילדים והמטופלים היו משפחתם. עברתי  

שיחות תמיכה. אבל בתום החודשיים האלה הרגשתי כמו חדשה. אפילו צבע העור שלי השתפר  ו

היה ביטול ההרשמה שלי ללימודי    , לדידי,. הצעד המתבקש הבאתקנןל והיציאות שלי החלו לחזור 

, והרשמה מאוחרת ללימודי מדעי התזונה בפקולטה לחקלאות של  ל אביבקולנוע באוניברסיטת ת

 ויר?(. ושומעים את צליל פעמון הגורל בא אתם רחובות )ב האוניברסיטה העברית

 

מא צעירה,  יאני בוגרת לימודי תואר בתזונה מטעם האוניברסיטה העברית וא  .1991 :4תמונה 

.  גדול בירושליםבבית חולים ' אזלסט ,בשני אוטובוסים הלוך וחזור    ,עם הבת הקטנה שלית גררנ



מהדיאטניות    'חוטפת'  אני מתרוצצת שם במסדרונות בית החולים, עוברת ממחלקה למחלקה.אני 

"את תהיי דיאטנית מעולה אם תשמרי על הפה שלך. תעשי מה שצריך, בלי יוזמות    :שמנחות אותי

שאני  לא מפליא נו, אבל אני לא יודעת איך לעשות מה שצריך בלי יוזמות פרטיות. פרטיות". 

 את פרנסתי בחוץ.  ' מחפשתזמוצאת עצמי אחרי הסטא

, עבדתי  2011' וקבלת תעודת הסמכה ממשרד הבריאות, ועד ז, סיום הסטא1991־מ :5רצף תמונות 

    .בישראל בו  בכל תפקיד אפשרי שדיאטנית יכולה לעבוד

 דיאטן תזונאי שלי ממשרד הבריאות  תעודת

 

ובדיונים ארוכים עם המטבח על    דיירי הביתבית אבות, שם עסקתי בעיקר במדידות של עבדתי ב

עבדתי   ;הקשישים הכחושים במאכלים עתירי קלוריותמזונם של העשרת על צורת הבישול ו 

בוגרת בית הספר  כי אני  )סגרתי מעגל 'סליגסברג ברנדייס'הוראת מדעי התזונה בבית ספר תיכון ב

מטופלים  ־ רכבת  – מכבי, מאוחדת, כללית –בקופות החולים בירושלים  בדתיע(; במגמת אופנה

הרופא אחרי    על ידיאגיד להם מה לאכול כי הופנו  'רק'דקות ומבקשים ש 20-15כל  השמגיע

כולסטרול גבוה.  או  בולמיהאו אנורקסיה  או השמנהבגלל או  התקף קרוהן או   ניתוח או  התקף לב

 . ויצליח הםשעשיתי את המרב בתנאים הנתונים, והתפללתי 

. התחושה הברורה שלא לזה פיללתי. לא עשיתי את  השחיקה הראשונהגיעה ה  1997-1996שנים ב

  הסובליםלאנשים  'צלחת לבנה 'כרת או על ורק כדי להמליץ על סוכרזית לחולי ס את כל הדרך הז

אורז לבן, לחם לבן, ביצה קשה, גבינה כחושה ועוף מכובס(. כן,   –  מחלת קרוהן )צלחת לבנהמ

אם אני  , להתחלה, לשבועיים. אבל לא משהו לאורך זמן! וחוץ מזה טוביםתפריטים אלה אולי 

 שלאת המטופל למדפים עמוסי אריזות יפות   'שולחתו'  מחליפה סוכר בממתיק מלאכותי

וך לבריאות? עלו בי שאלות כפירה רבות.  ממתקים ללא סוכר, איפה השינוי בתפיסתו? איפה החינ

ברו על השפעת המזונות הללו על המיקרוביום )חיידקי המעיים(, אבל ידבאותן השנים עוד לא 

 . הנכונה  הדרך שזאת אינהתחושת הבטן שלי אמרה 

־ קילו  1,200־ ה)את  שיכולתי לכתוב גם באמצע הלילה ת הרזיה ידעתי לחשב אז במדויק כל דיאט

באף   לא החזיקו מעמד . אבל רוב המטופליםקק"ל לגבר(  1,600־ קלוריות )קק"ל( ליום לאישה ו

בתוספת   וחוזרים למשקלם. אנשים היו סובלים ומרזים כמה קילוגרמים, יוצאים לחופשה  דיאטה

, אם בכלל. אני זוכרת בחורה צעירה שהגיעה  יותר  תה קשהי. ההרזיה הבאה הי" במשקלםריבית "



. שעודף  זאתמאוחדת וביקשה לרזות לקראת חתונתה. ביקשתי שלא תעשה  ת חוליםאליי לקופ 

לקראת   ילוגרמיםכמה ק  השילההמשקל שלה קל ובטח בעלה לעתיד אוהב אותה כך. לא עזר. היא 

הרזיות האלה, לכבוד  ה כנות אתל . התחלתיייםתוך חודש מהם בכפול  החזירהוהיום המאושר  

 .'הרזיה ליום אחד' אירוע כלשהו, 

ר  מה שהיה מכונה בלימודיי באקדמיה ואח – 'הצלחת הלבנה'  בענייןהרהורי כפירה התחילו לי גם 

  שסובללמישהו   מועילהאולי  'הדיאטה העוצרת' הבנתי ש. 'הכלכלה העוצרת'בבית החולים  כך

שבועיים, אבל איך אפשר לחיות  -ויכולה לסייע שבוע  ',קלקול קיבהמה שמכונה ' זיהום במעיים, מ

  תהיתי, תוך שבועייםב תיעלםוהיא לא  וירוסולאורך זמן? הרי הדלקת לא נוצרה מזה כתפריט  םע

לבנות תזונה נוגדת דלקת.   י הירקות, שהם הבסיס לתזונה בריאה? עליו רות ילעצמי. לאן הלכו הפ

 ? איפה לומדים אותה? אתאבל מהי התזונה הז

לאנשים.   באמת מאפשר לי לעזור   אינוהוא  נכון,   אינומדויק,  אינו  ה הז העבודה   שאופןהרגשתי 

 ,מתוך סקרנות וחיפוש הדרך לדיאטנית!  והפכתיעשיתי את כל המסלול המפרך  שם כךלוהרי  

.  רפואה סיניתללימודי    'תמורות'מכללת של מצאתי את עצמי במשך שנתיים בקורס לדיאטנים 

הבין  הוא   ו.בהכשרת MDרופא מערבי, , מנהל המכללה ומרכז הקורס, הוא ר ניר עמיר"ד

  , החלותמקצע ברפואה סינית. לראשונה בחייהוהוא למד ואינה מספיקה  הרפואה התרופתית  ש

, בין  גיון וקשר בין האופי של המטופל לבין הפתולוגיות שלויה  והדברים להתחבר. פתאום הופיע 

בהתאם לצבע  , . הירקות הפירות החלו לקבל משמעות נוספתאורח החיים שלו למחלות שלו

 ולאנרגיה שלהם. התחלתי להרגיש שאני מקבלת כלים חדשים ומשמעותיים יותר לטיפול. 

יש להם תוכניות משלהם. בסיום לימודי רפואה סינית, אילוצי הפרנסה והזוגיות    –חיים האבל 

בין השנים   .התעמולה הרפואיתהביאו אותי לעבוד בתחום שלא תכננתי מעולם להשתלב בו: 

או אחרת. התגלגלתי בין   אתעל הרופא שלכם לרשום תרופה כזשפיעה  שה אתהייתי ז  2011-2001

תוספי התזונה שנכנסו לליין של החברה,  את בה קידמתי את מוצרי העור ושר פישר, "חברת ד

ורידית, מה שמכונה  ־ ניהלתי תחום של הזנה תוךש עד ם של שיכוך כאבים ובתח שעסקה  לחברה

TPN – Parenteral Nutrition Total – הישראלית ניאופרם' ' חברת  ' שלקיור־הום ' טיבת בח  .

במנהל עסקים והאמנתי שהקריירה שלי תמשיך  תואר שני בדיוק סיימתי בהצטיינות לימודי 

:  בישראלורידית ־את פני ההזנה התוך שינתה באמת  העבודה הזאת בעולם התעמולה הרפואית.  

וחומצות אמינו שהיו חסרות   3הכנסנו למחלקות טיפול נמרץ בבתי החולים שמנים מסוג אומגה  

פירוטבפרק על תוספי  חומצה אמינית החיונית לשיקום אפיטל המעי. גלוטמין,  – Lבתמיסות )

חולי  בדיאטניות שטיפלו בחולים אונקולוגיים קשים, עם אחיות ו עם רופאים,  עםתי (. עבדהתזונה

חולים לפני ואחרי הניתוחים. מצאתי את  ב ו  ,ורידית בביתם־ הזנה תוךל  שהזדקקוקרוהן וקוליטיס 

בתחום. עמדתי  ביותר עדכניים ה מחקרים המורכבים ואת המאמרים ואת הפה ־עצמי לומדת על 

לא ידעו על  הם  , הזעתי מרוב פחד, אבל סיפרתי להם דברים שביותר  מול צוותי רופאים הבכירים

דיאטניות.  עם  שיחות עם רופאים ו וניהלתי כנסים בחו"ל, השתתפתי ב. של החולים שלהם הזנה

 .  הישחיקה השניההגיעה  ןבסופ חמש שנים מוטרפות ומרתקות. 

נתתי    08:00־בבבוקר  06:00־ ו יצאתי מביתי במודיעין בב ש. אני חוזרת מיום עבודה 2009 :6תמונה 

טעות(, בצהריים ביקרתי במכון   זאת אינהנהריה )ב בבית חוליםהרצאה לצוות רופאי טיפול נמרץ 

. ישבתי בסלון ביתי, הדמעות זולגות  'על ארבע' בצפת וחזרתי הביתה  ' זיו '  בבית חוליםהאונקולוגי 



בן זוגי )את  מי שהיה אז . אבל מה? איך? בחיי  , ואני מבינה שעליי לשנות משהומרוב עייפות מעיניי

אמר לי: "עדי, הכישרון העיקרי שלך הוא   (,על הקוליטיססיפור החלמתו מקוליטיס תכירו בפרק 

 אנשים. עלייך לחזור לטפל. די להתרוצץ בכבישים".  

.  'גומא'לאימון וגישור    ( בבית ספרCoaching)לקורס אימון  נרשמתיכמה שבועות לאחר מכן  

 גאל זיינדר. פסיכותרפיסט.  יהה  (#2 מפגש גורלי)המורה שלי 

בתרגיל שבו מתחלקים   .Health Coaching  –. אני בהתמחות לאימון בריאות 2010סוף  :7תמונה 

לזוגות כדי לדבר על המשימות שעומדות לפנינו, יושב מולי גבר צעיר, רזה אך שרירי, ערן רוטר  

ברזל )תחרות בתחום  ־איש־היא להצליח בחצי"פר ערן, י ס "(. "המשימה שלי,#3שמו )מפגש גורלי 

  והואיש לי קרוהן  ,  יה(. ואניי ריצה, רכיבה על אופניים ושחמשלב השל טריאטלון, ענף בספורט  

לעצמי. אני מכירה חולי קרוהן.   שבתיח לי. אין מצב,  נשמטה קצת מקשה על המשימה". הלסת 

ורידית או משתיית מזון  ־גמל מהזנה תוךי לה כדי ברזל. הם מתאמנים ־ איש־ הם לא מתאמנים לחצי

 .  'צלחת לבנה'רפואי או מ

מאושפז באיכילוב,   יהיית  ."אין טעות"אתה בטוח? אולי יש לך טעות באבחון?" ערן צחק:  

קיבלתי סטרואידים. הספורט והתזונה שלי שומרים עליי ברמיסיה כבר כמה שנים טובות."  

   (.'קרוהן וקוליטיס'בפרקים על   –הפוגת המחלה הכרונית. פירוט  – )רמיסיה 

   

מטר וחצי. היא    שגובההאישה קטנה, ת נכנסבמה לל. דמיינו מסך נפתח, וועכשיו עצרו הכ 

מתבוננת באולם המלא מפה לפה. באולם יושבים אנשים מקופלים מכאב. חלקם צריכים לרוץ  

כרתו  בהם חלקם מיועדים לניתוח, אחרים מחלימים מניתוחים ש  ,לשירותים לעיתים קרובות

שהם  מנופחים מסטרואידים. או  –חלק מהמעיים. חלקם רזים וכחושים, אחרים הרופאים  להם 

אך    ,ברמיסיה מוגדריםסתם בעודף משקל. הם לוקחים תרופות, אך לא מרגישים בריאים. חלקם 

כאבי בטן. הם מקבלים תרופות לדיכוי המערכת של מתופעות של נפיחות ו ממשיכים לסבול

 החיסונית, מה שמעלה את הסיכון שלהם לחלות במחלות אחרות, כמו סרטן או מחלות זיהומיות.  

תרופות סותרות חומצה, כי הם סובלים מצרבות   הנוטליםאולם יש גם יציע עם אנשים הבאותו  

. המכשור הרפואי  חסרי־אבחוןאנשים  יושביםיציע אחר בשט. ועליית המזון מהקיבה לומאו 

נפיחות,  מביציאות, מגזים, ות סדירהמודרני לא מזהה את הבעיה שלהם, אבל הם סובלים מחוסר 

 מא יזדקקו לשירותים.חיים בפחד להתרחק מהבית שוהם 

שירותים בכל מקום שהם מגיעים אליו. זה הדבר הראשון  ההאנשים האלה יודעים מצוין איפה  

יוצאים לחופשות, מפחד שלא ימצאו   אינםשהם מבררים בהגיעם לכל מקום ציבורי חדש. חלקם 

שבועות ארוכים בחדרי מיון או  או ימים   יש מהם המבליםשם אוכל מתאים או שירותים זמינים.  

זריקות או עירויי תרופות ביולוגיות,   לצד מחלקות אשפוז כירורגיה או פנימית. עירויי ברזל, ב

  מתקיימים . חלקם המעכבות מנגנוני דלקת בגוף, הם חלק מההוצאה הכספית הקבועה שלהם

לעשות מהבית. זוגות שנפרדים,  אפשרשמתקיימים בדוחק מעבודות ה  ישקצבאות נכות. מ

משפחות שסובבות סביב המחלה. ילדים וילדות, נערים ונערות, סטודנטים, חיילים מתנדבים,  

 נשים וגברים. אנקת סבל חרישית אופפת את האולם.  



החבר החדש  ערן,  והאישה הקטנה מסתכלת על הקהל הזה ודמעות זולגות מעיניה. היא רואה את  

בנבואת הזעם שהרופאים בבית החולים המוסקבאי ניבאו לה, ומשאלה ברורה אחת   ונזכרת שלה,

. כמו שערן מצליח. כמו שהיא  לעזור לאנשים האלה לחיות חיים בריאים ומאושרים יותרבליבה: 

 מצליחה.  

דרך. שלא ייתכן שכך   ידעתי שיש, עוד לא היה לי מושג מדויק. אבל 2010איך? באותה שנה, סוף 

אנשים  ת הכזאת, אם ערן ואני הצלחנו לצעוד בה, אני אגלה אותה ואלמדא  דרך יהיה. ואם יש 

 .  איך לחיות בה האלה

 המסך יורד. החלטה ברורה גמלה בליבי. השליחות שלי נפתחה לפניי. 

   

בחיבוק והודיה על   מחברת ניאופרםיצאתי לעצמאות ולדמי אבטלה. התפטרתי  01.01.2011ב־

הלכתי ללמוד  ו הטלפון הנייד, את  המחשב ואת , החזרתי את הרכב,  ה ולמידה פורהישנים של עשי

איך מתדלקים בכסף )עשור שלם תדלקתי על חשבון חברות התרופות(. פתחתי קליניקה כמאמנת  

 לחתום. כדי  כל שבוע התייצבתי בלשכת התעסוקה בבריאות ו

"מי עוזב   :הסובבים שלירוב לחרפת רעב. גם  שדנתי אותנו ,שלושת הילדים שלי חשבו שהשתגעתי

" אבל אני ידעתי  !מקום עבודה מסודר, עם תנאים מעולים, מי מפסיק קריירה כזאת באמצע?

, קורא לי לחזור. שאם אמשיך  עשיתי דרך ארוכהלשמו ש ,שהמקצוע הטיפולי שאין דרך חזרה.

  ..אהפוך לאחת הפציינטיות שלהם. –והרופאים לרוץ בין בתי החולים, הכנסים 

חנוקה   כהכל שנה, כמה פעמים בשנה.  ב  וממנ הרגשתי את זה בגוף. בגרון. בסינוסיטיס שסבלתי 

של התעמולה הרפואית הושאר   'כלוב הזהב'. זמן הייתי. כי הייעוד לא יכול לחכות כל כך הרבה

  תלמידה מקצועית מרתקת ומרחיבשל  טחון כלכלי וימאחור, עם הודיה גדולה על שנים של ב 

 אופקים.  

 אותה אצטרך ללמוד.  שלפניי? עבודה קשה וחדשה כעצמאית, עמד מה 

הקליניקה הראשונה שפתחתי שכנה בחדרון אטום מאחורי המטבח שלי, בדירתי במודיעין, בלי  

או לחולים הראשונים שהגיעו   התנאים לא הפריעו ליחלונות, עם מראה שהגדילה את המרחב.  

 לשם.

   

נבחר ברוב קולות  הוא ו,  מטופלת שלי את השם הציעה גליה,. דרך הבטןייסדתי את  2015 שנתב

  ,מבחינתי. 'לחיות בשלום עם קרוהן וקוליטיס'בקבוצת הפייסבוק שפתחתי כמה שנים קודם בשם 

סינית, בוגר  , מומחה לרפואה אלון מאיהה היה יזה היה ציון דרך. השותף הראשון שלי לעשי

על צורת העבודה  )  למדתי בה רפואה סיניתבה שמכללה האותה מכללת 'תמורות', ומורה ב 

 . (' איך להשתמש בחוכמת הרפואה הסינית כבר עכשיו'בפרק  – פיתחנו יחד הייחודית ש

  כבר עבדתי חמישהאת כל החולים המבקשים מזור.    לקבל לבדלאט הבנתי שאני לא יכולה ־לאט

  אתהז 'המפלצת'והרגשתי שהשחיקה, השלישית במספר, מתחילה לחזור. את   בשבוע ימים מלאים

 שאצטרך לשחרר שליטה ולהכשיר דיאטנית שתעבוד איתי.  לכן הבנתיכבר הכרתי, 



ששמעה את הרצאתי בקורס גסטרו במסגרת עמותת   דיאטנית ותיקהלגלינה שוורצמן מנוחין, 

כדיאטנית במחלות   אז עבדה שאני מחפשת דיאטנית. גלינה נודע  ,)עמותת דיאטנים( 'עתיד'

". גלינה  יי ואמרה: "אני רוצה לעבוד איתךהגיעה אל   כירורגיות בבית החולים אסף הרופא. היא

  'דרך הבטן'גישה האינטגרטיבית שבהתפתחות ה  שותפה תהיהי היאשנים,  כחמשיחד  צעדנו ואני 

 מובילה. 

אחרי גלינה הצטרפה אלינו הילה מעוז, שעברה את כל מסלול ההכשרה האפשרי שלנו, החל  

נפש וכלה בטיפול תזונתי. הקוליטיס של הילה משמש לה מורה קשוח. הילה  ־ גוףסדנאות  ב

איתנו, ומביאה איתה לקליניקה את העולם של הטיפולים האנרגטיים של תטא  לעבוד ממשיכה 

 , אקסס בארס ועוד. NLPהילינג, 

התמיכה שנתתי לדיאטניות שהיו פונות אליי  את הבנתי שעליי למסד את ההוראה ו  2018־ב

עד  ובהתייעצויות על המטופלים המורכבים שלהן. הקורס שהקמתי בזמנו במסגרת התנדבותי בו

שלי. החלטתי   'אני מאמין'וכבר לא שיקף את ה  ופנישינה  'עתיד'המנהל של עמותת הדיאטניות 

אחרים המעוניינים ללמוד את הגישה    ספר לדיאטנים ומטפליםהבית את לקפוץ למים ולפתוח 

 . 'דרך הבטן'האינטגרטיבית של 

נפתח המחזור הראשון של קורס לדיאטניות שלימד אותן את מה שהבנתי שאנחנו    2018באמצע ו

נהנית    'ןדרך הבט'. הקורס הוכתר בהצלחה רבה וכיום גסטרואנטרולוגיה אינטגרטיבית – ותעוש

 לעבוד איתנו.  ומטפלים אחרים שלומדים וממשיכיםנטורופטיות  מהצטרפותן של דיאטניות,  

 .  בלבד רפואה סיניתבבתזונה וסתכם ה  לאאבל המודל הטיפולי שראיתי לנגד עיניי 

, יצורים מורכבים. פעם שמעתי הגדרה שמאוד התחברתי אליה: בני האנוש  אנחנו, בני אדם וחוה

  –וכולנו אנחנו זקוקים לחברה, לשבט להשתייך אליו, , ביולוגיים. קרי־סוציו ־הם יצורים פסיכו

עבודה  לימודי על מסלול של  חלמתינפש מהלך. מעולם לא למדתי פסיכולוגיה, אם כי  ־גוף

טיפול באכילה  'של פסיכותרפיסט, ולימודי  בניצוחו ,שעברתי אימוןה אבל לימודי  .סוציאלית

קריאת  ללימודי תטא הילינג,  ל לצדאצל רוני מייזליש, פסיכותרפיסט לאכילה רגשית,  'רגשית

ר ליפטון, לואיז היי ואחרים, התבוננות בלתי פוסקת וסקרנית במטופלים הרבים  " ספרים של ד

יצרו אצלי תמונה די ברורה של מבני החשיבה והרגש המאפשרים   כל אלה – שביקשו את עזרתי

  סיפקוגם  ם. משפחות וזוגות שהתבוננתי בדינמיקה שלה ולהתמיד בה לאורך זמןרמיסיה  שיגלה

העבודה הפנימית שאני  ו טיפולים פרטניים, בכל הזמן בהדרכה ו משתתפתאני  לי מידע והבנה. 

  תברור שהצלע השלישית, והבלתי נפרדלי גופי מלמדת אותי רבות. היה  עם עושה עם עצמי ו

 . אבל מי יאייש את התפקיד האחראי הזה? פסיכותרפיהתהיה , 'דרך הבטן'ממרכז 

אנחנו ממגנטים אלינו את מבוקשנו. השתתפתי  , הישועה הגיעה ממקום בלתי צפוי. כמו שאומרים

ועיניים טובות. בסיום   ההנחה איש גבוה עם שיער שיב  הבפסטיבל רוחני במדבר. את הסדנ  הבסדנ

ויר העולם משהו על הקוליטיס שלו, שהוא חי איתה בשלום וברמיסיה מלאה  ו הוא זרק לא  ההסדנ

את הצליל של פעמון הגורל? כמו בפגישה עם ערן רוטר, גם כאן   מכירים כבר. אתם רבות שנים

.  'בוגר קוליטיס', המכנה את עצמו אמיר זמורהלו ללכת. כך הכרתי את  שלא אתןהיה ברור לי 

,  הארץ , במרכז ובצפון 'דרך הבטן 'אמיר לטפל במסגרת החל  , אחדים חודשים בןלאחר חיזור 

תהליכית ואנשים החלו לספר סיפורי החלמה שגם   הסדנ יחד בשלב הבא בנינו בסטודיו שלו. 

כל פעם מחדש )ראו סיפור של נורית, צוקי  ב הופתענומשהו טוב,  שיצרנו שידענו  על אףאנחנו, 



  'דרך הבטן' נכון לכתיבת שורות אלה, אמיר עובד באופן עצמאי ולומירי, בפרק על מחלת קרוהן(. 

לסנכרן  מאפשרת לאנשים  'דרך הבטן'הצלע של הפסיכותרפיה ב .נפלאותאחרות טרפו מטפלות צה

 בין ראש לרגש וגוף. החזון קרם עור וגידים. 

   

הילדים שלי כועסים שלא דיברתי  ו דקות ב לפעמים, כשקשה לי, כשסדר היום השבועי שלי מחושב 

ם, נושמת עמוק, ואומרת, כמאמרה של סמדר  יאיתם כבר כמה ימים, אני מרימה עיניים לשמי

 "אני מבקשת תנאי שירות כאן!"   מילר, המורה האהובה:

ה שלי. הן מבטאות את  י אינן מילים גדולות בעיניי. הן מבטאות את העשי ייעוד ושליחותאז כן, 

עוד ועוד סיפורי  בכל פעם מחדש. הן מתודלקות בהתשוקה הפנימית, את האש שמרימה אותי 

חדרי מיון. אני מממשת  ביותר בחיק הטבע מבבתי חולים ומבלות  הד ועוד משפחות  ועב החלמה, 

. אני עובדת בשליחות כוחות האור ומחוייבת לאמת הפנימית  שעה־יום, שעה־ את הייעוד שלי יום

 . בדרך הבטן. אתשלי, למצפן שמכוון אותי בדרך הז

 משם בדיוק נכתבות שורות אלה. 

 משם בדיוק נכתב הספר הזה.

מיכאל ניקולא צ'רלוניוס צייר תמונה של איש המחזיק נר בידו וקרא  המופלא האומן הליטאי  

האמת היא האור הפנימי של כל אחד, ועל כל איש  ". במכתבו לאחיו הוא כתב ש'אמת'לתמונה 

 .  "בעזרתו יאיר את דרכושלמצוא את האור שלו 

איש חכם אחר הרב קוק דברים דומים: "צריך שכל איש ידע ויבין  אמר  ערך, בתקופה ה באותה 

ואמר: "צריך שכל  וסיף  ה ו. שבתוך תוכו דולק נר, ואין נרו שלו כנר חברו, ואין איש שאין לו נר"

איש ידע ויבין, שעליו לעמול ולגלות את אור הנר ברבים, ולהדליקו לאבוקה גדולה ולהאיר את  

 ".העולם כולו

לאבוקה גדולה. אני תקווה  , את דרכימאיר ה ,הספר הוא חלק ממסע הפיכת האור ,מבחינתי

 בעזרתו בדרככםעוד לצותוכלו , ך ללפיד המאיר את האור הפנימי שלכםשהספר הזה יהפו

 לבריאות. 

אם לא עייפתם עדיין מהסיפורים שלי, הגיע הזמן לסיים את המבוא ולהזמין אתכם למסע  

   שלכם! בריאות מערכת העיכולהמופלא אל עבר 

 

 בהנאה והצלחה, 

 עדי זוסמן 

2019 
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 9פרק 

 'דרך הבטן'של  'הרמזור'שיטת 
חשוב שתכירו את שיטת  – לסיבות, לתופעותלהסבר,  – כל מחלהעומקה של לפני שנצלול ל

של 'דרך הבטן', כדי שתוכלו להבין כיצד איך היא פועלת בכל מחלה ומחלה. את השיטה  'הרמזור'

באמצעותה. היא מוכיחה את  לטפל אנחנו גם מיישמים בקליניקה וגם מלמדים אנשי מקצוע

  עשור.מ יותרלותה כבר ייע

 איך נולדה השיטה?

פתחתי את הקליניקה העצמאית שלי והחלטתי להקדיש את חיי כש ,2011אי שם בשנת 

, הגיעו בריאים ועצמאיים כדי שיוכלו לחיות חייםמחלות מעיים מ הסובליםהמקצועיים לאנשים 

לפי ההמלצות התזונתיות שקיבלו. הם  ,שהם אוכלים 'הצלחת הלבנה'אליי מטופלים שסיפרו על 

מנעות ארוכת שנים יסיפרו על הותיארו עוף מכובס + אורז לבן + לחם לבן + גבינה כחושה, 

הם במילים אחרות, עדיין התלוננו על מחלת מעיים קשה ומסתבכת. אבל הם  .ירקותממפירות ו

של  80־שלי באוניברסיטה בסוף שנות האכלו בדיוק לפי ההנחיות שאני למדתי בלימודי התואר 

אובחנתי ש לאחראגב, אותן הנחיות בדיוק קיבלו הוריי לגבי התזונה שלי דרך . המאה הקודמת

 . אותן הנחיות שלא בדיוק שמרתי עליהן וראיתי כי טוב.1977עם דלקת בתריסריון בשנת 

לבחון מחדש כדי ים וידע כלאפוא היו לי כבר , במדעי התזונה שנה אחרי סיום התואר שלי עשרים

 את ההמלצות ההן.

 , או בפרדיגמה השלטת.איך יוצרים שינוי כלשהו? מתחילים להטיל ספק בקונצנזוס

 רבות עבודהוכבר צברתי שעות הייתי בוגרת לימודי רפואה סינית לדיאטנים, כבר  2010 שנת בסוף

 צריכה שלמתאוששים בהשפעת  במצב קשהראיתי חולי סרטן . בקופות חולים ובחברות גדולות

ורידית שהכילה ־משתפרים בהשפעת הזנה תוך ץוחולים מונשמים בטיפול נמר 3 שמן אומגה

 אומץ להטיל ספק ולשאול שאלות.הסיון וינהגלוטמין. היו לי ־Lחומצה אמינית 

גורם בות טפלהרבה שנים?" "האם ההנחיות האלה מ 'הצלחת הלבנה' לפי"האם אפשר לחיות 

סימפטום החיצוני?" "האם אפשר בכלל להשפיע על תהליכי דלקת בגוף ללא באו רק  הלמחל

 פירות וירקות?" הכוללתתזונה מאוזנת, 

התפיסה שאין קשר בין תזונה למחלות מעיים. הרופאים המליצו  שלטה עדיין שניםהבאותן 

על נטילת והעיקר להקפיד , לחולים "לאכול מה שנעים להם בבטן ולא לאכול מה שמכאיב להם

גברו שעד מרופאיהם היה כה גדול,  ההמלצותאיציה של החולים לבין והפער בין האינט ".תרופות

 התסכול והבלבול. 

פגשתי אנשים שסיפרו לי על רמיסיה עמוקה וטובה ללא תרופות. היו שהגיעו למצב  ד בבדב

על תזונה עם מחלות ב בפרק "ערן רוטר או אכמו הבריא באמצעות שינוי תזונתי ותודעתי עמוק )

" למעשה, גם אני עצמי ."הבראתי ממחלה המוגדרת כרונית הצהירו ממש: מעיים(, ואחרים

 החלטתי לצאת למסע החקירה הפרטי שלי. , והגיוני הפער אינוש בנתי. האתשייכת להגדרה ז
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את מעט המחקרים שעסקו בתזונה של חולי ממנה ה המדעית ולדלות יבספרי 'לחפור' התחלתי

, זה מה נםאימובו בחולי קרוהן וקוליטיס בלבד ים. מאחר שבאותן שנים התמקדתי בטיפולמעי

 שחיפשתי בספרות. 

שנבנה 'בשטח' שהתמסרו לתהליך  ,השיטה נבנתה בהשראת החולים שהבריאו והמטופלים שלי

 מתאימה לכל מחלות מערכת העיכול ומיושמת בהצלחה בקליניקה שלנו. היא  .יחד איתם

 'הרמזור'הרציונל של שיטת 

  ,דלת סיבים ודלת שארית, כפי שהומלצה במשך שנים לחולי ק"קכלומר דיאטה עוצרת 

היצרויות, אינה מתאימה לאורך זמן מאחר משסבלו משלשולים או  )קרוהן וקוליטיס(

כמו ויטמינים ומינרלים  ,סרים תזונתיים ואינה מספקת חומרים נוגדי דלקתושמייצרת ח

 ירקות.בבפירות והמצויים 

 בקיבה ובתריסריון. ולכיבים ת קיבהודלקלתנו ינכון גם לגבי המלצות שנ הרציונל 

  ן פירושהמחלות מעיים איוהעובדה שלא היו מחקרים מעמיקים ורחבי היקף על תזונה 

 מחלות אלה, אלא שהנושא עדיין לא נחקר לעומק.בטיפול בשאין משמעות לתזונה 

  קשר באו עסקו בבדיקת מגמות בתזונה ו ,בדקו קבוצות קטנותשהיו  יםספורההמחקרים

ובכל זאת הם חזרו בעקביות על נסיבתי עם המחלות ק"ק )מחקרים אפידמיולוגיים(. 

 מסקנות דומות. 

 ו רמיסיה יציבה בזכות השינויים שיגתצפיות אמפיריות ותשאולים של חולים שה

חולים אחרים, בתזונתיים שלהם גם את השינויים ה נסות ולבדוקהתזונתיים היוו סיבה ל

 מעקב צמוד. ם נזק, לצדובלי לגר

  מחלות מעיים וקיבה.מהלך שיטות תזונה מסורתיות הדגימו השפעה מיטיבה על 

 

 ?'הרמזור'מה הבסיס המחקרי לשיטת 

'. תזונה עם מחלות מעיים'פרק ־אתם יכולים לקרוא על המחקרים שעזרו בבניית הגישה שלי בתת

והציג מגמה של שמירה על רמיסיה בקרב חולי  2010 שנתב התפרסםבמחקר היפני שנעזרתי גם 

 100% שיעור של הצביעו עלמחקר תוצאות הצמחונית.  קרוהן אשר אכלו תזונה ביתית, חצי

 25% שיעור של מעקב. זאת לעומתלה יבשנה השני 92%־רמיסיה בשנה הראשונה, ובשמירה על ה

פידו על ההנחיות התזונתיות. היה ברור לי שאנחנו מתקדמים לא הקשבלבד בקרב קבוצת חולים 

 להפריכה בקלות. תזונתית שאי־אפשר יהיהלאמת 

פירות וירקות לחולה קרוהן או קוליטיס שנכנס  הכוללתתזונה  להמליץ על אפשראבל איך 

מקרים של חולי קרוהן  40לשירותים עשרות פעמים ביום? את העזרה מצאתי במחקר שעקב אחר 

 שלבים. מס והציג את הגישה התהליכית הבנויה יוקוליט

לנבדקים תפריט מוגבל מאוד, שהיה  וצעבשלב הראשון ה .שלבים 4 בןתהליך  נבנהמחקר זה ל

כמו בננה  ,מעט ירקות מאודים ופירות רכיםומביצים, מדגים ומהודו, מב בעיקר מבשר רזה, מורכ
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שיבולת שועל בלבד. כל  ניתנהשמנים צמחיים בכבישה קרה. מהפחמימות מאבוקדו ומופפאיה, 

התפריט, לפי יכולת העיכול של המשתתפים. התוצאות  הורחבשלב נמשך שבוע, ובכל שבוע 

ממוצע של מ ,החוקרים: פעילות המחלה ירדה באופן משמעותי בקרב המשתתפיםהפתיעו גם את 

 המחלה פעילה יותר(.  –)ככל שהמספר גבוה יותר  1.4לממוצע של  10.2

מנהל יחידת גסטרו ילדים במרכז הרפואי לוין,  אריה פרופ'רוח גבית הגיעה אליי גם מכיוונו של 

ה השפעת תזונה על התפתחות מחלות מעי וולפסון. הוא הטיל ספק בגישה המיושנת ששלל

דלקתיות, החל לערוך מחקרים על תזונה מתאימה למניעת קרוהן במטרה להוכיח את היעילות 

ת המזון השלכוגם אני חיפשתי עדויות להמחלה. כמוהו,  של של השינוי התזונתי לרמיסיה 

שמעיות. מ־חדתוצאותיהם ההמעובד על התלקחות המחלה. המחקרים שמצאתי הפתיעו ב

והצביע באופן ברור על סיכויים גבוהים יותר  2002־, אחד המחקרים הראשונים יצא כבר בהלדוגמ

כמו  ,מכילים חומרים מוספיםהנמנעו ממאכלים שבקרב חולי קרוהן ולשמר אותה ה ירמיס שיגלה

 .חודשים בלבד ארבעהבמשך  ,חומרים משמרים או מתחלבים

בקליניקה, חמושה באינטואיציה מקצועית ונתמכת עם מטופלים  התנסות באמצעות וכך,

לטיפול תזונתי ' הרמזור'את שיטת  לאט־לאט במחקרים שהלכו והצטברו, התחלתי לבנות

 במחלות מעיים.

 

 

 

 ?'הרמזור'מה העקרונות של שיטת 

 גם כאן: –חלקים  מתחלק לשלושהכל דבר  – ישראלצבא בכמו שאומרים ב

, אלא אינו קלקול או טעותהעיקרון המרכזי מתבסס על ההנחה שכל מה שקורה לנו בגוף  .1

 תקין. אני יוצאת מנקודת הנחה שהמין האנושי אינוהדרך של הגוף לאותת לראש שמשהו 

בין היתר בזכות היכולת של גוף האדם לתפקד נכון  ,לט על כדור הארץוהפך למין הש

. לכן לא מתקבל על הדעת שפתאום, לאחר מיליוני האנושי ולהמשיך את השרידות של המין

שלנו, מופיעות מחלות יולוגיה זבפישנות אבולוציה והתפתחות מנגנונים הישרדותיים מעולים 

תפיסתי, מחלות בכלל ומחלות מערכת העיכול ל. 'לתקוף את עצמו'גורמות לגוף המוזרות 



 RDעדי זוסמן . דרך הבטן
 

 
 כל הזכויות שמורות לעדי זוסמן.

 אין להעתיק, לשכפל, לסחור בטקסט או חלק ממנה.
 אין הטקסט מהווה תחליף לייעוץ מקצועי אישי

 
 

להשכיל להבין את המסרים של הגוף לעשות הוא כל שעלינו  מעין קריאת השכמה.בפרט הן 

  ולפעול לפיהם.

שנים האחרונות מקשר את המחלות שהוגדרו בעבר מהמצטבר המחקרי ההידע 

חוסר  בגללמתפתחות מחלות האימונלוגיות, קרי ־למחלות מיקרוביאליות 'אוטואימוניות'כ

 עי. משל המגרים את מערכת החיסון ה איזון בחיידקי המעיים והפרשת הרעלנים שלהם

 

. כל מה שקורה בטבע הוא הדרגתי ותהליכי. אין לתהליכיותהעיקרון השני של השיטה טוען  .2

יום בהיר אחד, במופיעה  אינהלהפך. כך גם גוף האדם: מחלה והופך לחורף ביום אחד הקיץ 

סינית, אלמנט היאנג מתחיל כאשר אלמנט היין נמצא הרפואה ה לפיאלא מתפתחת בהדרגה. 

קיץ. אם נדע לזהות סוף הבהחצבים פורחים , חורףסוף הבה פורחת יהשקדיבשיאו, ולהפך: 

לנהל את הבריאות סימנים מקדימים ונדע לפעול כדי למנוע או למזער את ההתלקחות, נוכל 

ולומד להכירו, ידע לתחזק אותו נכון ולשמור על לגופו  הקשובאדם  .הרבה יותר טובשלנו 

  .עם או בלי תרופות ,בריאותו

 

 אפשר .של הטיפול. בני אדם הם יצורים מורכבים להוליסטיותהעיקרון השלישי מתייחס  .3

לא  , ולכןגורמיםמגוון ביולוגיים. הבריאות שלנו מושפעת מ־סוציו־לכנות אותנו יצורים פסיכו

באמצעות גישה טיפולית אחת, טובה ככל שתהיה. כל מי  להתאזןהגיוני ולא יעיל לנסות 

אחרי עשרות טיפולי דיקור שלא מצטברת התחושת התסכול והייאוש  שהתנסה בכך מכיר את

אנטיביוטיקה לחיידק הליקובקטר פילורי,  סבבי כמההניבו מספיק תוצאות, או אחרי 

עדיין סובל, או אחרי עירויים חוזרים ונשנים של תרופה ביולוגית שהמטופל  המתישים את

חלה עדיין פעילה ומסתבכת. מהידע שאמורה לדכא את הדלקת של קרוהן או קוליטיס, והמ

 ,דיסציפלינרית־)גישה מולטיטיפול שיטות כמה  שהטיפול צריך לשלבברור  ,שהצטבר עד כה

 בכמהיוליה רון בהקדמה לספר זה(. השינויים נדרשים ר "ד דיברה גםעליה ש מקצועית,־רב

שיטת הרמזור מתייחסת למגוון שיטות טיפול. התזונה מישורים טיפוליים ובכל אורח החיים. 

 היא חיונית אך לא תמיד מספיקה.  –היא אחת מהן 

 

מחלות מעיים או מ הסובליםאנשים באבני היסוד בטיפול  ' הםהרמזור'השלבים של שיטת 

 .הפרעה בדרכי העיכולמ

  שלב אדום

 – מחלה דלקתיתה אם – הדלקת, מדדי ביותר חריפים המחלה. הסימפטומיםהשלב האקוטי של 

לרוב ילווה בכאבי בטן או ש ות על החמרה. האדם נתון בסבל אמיתיצביעגבוהים, כל הבדיקות מ

יחווה  לעתים קרובותשלשולים או עצירויות חריפים. , כמו תדירות גבוהה של הסימפטומיםב

דלקות (, כמו שי)אם  החרפה גם של התסמינים מחוץ למעיוירידה במשקל, עייפות קשה  החולה

 מפרקים או עיניים, נשירת שיער, עור יבש, עייפות קשה, מצבי רוח ועוד.

 אדום ההמלצות הטיפול הלא־תרופתי בשלב 
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  יש לוודא שהתזונה מותאמת 'לשעמם' את הבטן –מטרת התזונה בשלב זה .

לסימפטומים ולמקור המחלה )ראו תפריטים לפי מצבי העיכול בנספחים(. בשלב זה 

 הקפדה מרבית על המלצות התזונה לצד הקשבה לגוף והתאמתה לתגובתו. נדרשת

 בפרקים על המחלות השונות ובנספחים תוכלו למצוא פירוט תזונתי. 

 להרגיעו.  וישהגוף בסטרס  –שלב אדום הוא קריאת השכמה  .גוףבהסטרס רמת ת פחתה

אדם בשלב אדום, טוב אינם חשים בטוב, כך גם שבדומה לבעלי חיים הפורשים למנוחה כ

פעולות המצריכות מאמץ. קשר בין שינה לחיזוק מערכת מיעשה אם יפרוש מעבודתו ו

המערך של והוא קשור לתפקוד תקין של השעון הביולוגי ו החיסון הוכח במחקרים רבים

נחות המ   מדיטציותו שעות ביום, מנוחה 12–10ההורמונלי בגוף. שינה מרובה, רצוי אפילו 

לתרום למנוחה מרפאה )על מדיטציות  ותיכול, להרפות את שרירי הגוףיך אאת השומע 

אם מומלץ . (נפש־והשפעתן על בריאות מערכת העיכול ראו בהרחבה בפרק הדן בקשרי גוף

ולו לפרקי זמן קצרים, רצוי בשעות האור  –חוף ים, פארק או יער  – אפשר לצאת לטבע

  .גם חשיפה מבוקרת לשמשות מאפשרה

אינה מאמצת את החולה שכל רפואה מסורתית  –דיקור, צמחי מרפא, רפלקסולוגיה 

מומלצת ביותר. בשלב האדום כדאי לבקר  –ויכולה לתמוך בתהליך החיזוק וההחלמה 

עצמי )ראו פרק יום־יומי טיפול  בבית אצל המטפל שלכם אפילו פעמיים בשבוע ולהמשיך

 אצו עצמי(. על רפואה סינית וטיפול בנקודות מפתח לשי

 שלב צהוב

שלב המעבר. ההחרפה מתחילה לחלוף, מערכת העיכול מתחזקת,  השלב הצהוב הוא

לראות שיפור בבדיקות הדם והצואה. לעתים בשלב הצהוב האדם  ואפשר פוחתים סימפטומיםה

וסימפטומים חמורים יותר. חשוב לזכור אירועים קצרים של החרפה  לצדמרגיש טוב רוב הזמן, 

חמלה  חושלאלא לא להיבהל מנסיגות כאלה, לכן כדאי ו תאינה מתרחשת לינארי שההחלמה

בדיקת כל יום יש גאות ושפל, כך גם גוף האדם. בוהודיה כלפי התהליך. הטבע פועל בגלים, 

לעומת השלב האדום.  מהשיפור  אם תתבצע, תראה קולונוסקופיה או גסטרוסקופיה בשלב זה,

יכולים  מתארך בלי שנראה שיפור,מיסיה ואם השלב הזה אינה ברעדיין בשלב זה המחלה 

היצרות עם הזמן , עלולה להופיע הלדוגמ ,להתפתח סיבוכים של המחלה. במקרים של קרוהן

כגון דלדול  ,סיבוכים ארוכי טווחיכולים להתפתח בהדרגה גם שיכולה להוביל לחסימת מעיים. 

ים למחלה ארוכת שנים. יאופיינה, י דםמסת העצם או התפתחות של מחלות כבד, מחלות לב וכל

מצאים שנים ארוכות בשלב הנבשלב זה החזרה לשלב האדום יכולה להיות קלה. יש חולים 

טיפול אחד בלבד, תרופתי או תזונתי סוג מסלולי )כלומר, מטופלים ב־טיפול חד בשללרוב  ,הצהוב

או כל סוג אחר, אך ללא השילוב של שיטות הטיפול(. אנשים עם תסמונת המעי הרגיש יחוו בשלב 

רמז להתייצבות  –פחות נפיחות, יציאות סדירות  –יציבות במידת מה בסימפטומים זה 

 אוכלוסיית המיקרוביוטה במעיים. 

 התפריט. אפשר להתנסות באכילת פירות וירקות את לגוון בשלב זה מתחילים  – תזונה

נוספים, עדיין מקולפים, חלקם טריים וחלקם עדיין מבושלים, אפויים או מאודים. 
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, מלבד זאתמתאימים למערכת העיכול המתחזקת. המרכיבים לתפריט להוסיף מתחילים 

בכל  אפשר להתנסות במוצרי מאפה המכילים גלוטן, כגון לחם מקמח כוסמין או שיפון.

מחמצת על בסיס , אלא םשמריעל בסיס מקרה, לא מומלץ לאכול מוצרים המותפחים 

פרוביוטיים, כמו מלפפון מאכלים ו בלבד. אפשר לנסות להוסיף מוצרים מכוסמת ירוקה

 .כבוש במלח או יוגורט מקשיו או מחלב שקדים

 ןורמות הברזל וויטמי להתחזק מתחיל אדםבשלב הצהוב, כאשר ה – תנועה B12 

לפעילות גופנית יש השפעה השבועי.  בלוח הזמןפעילות גופנית  שלבמשתפרות, מומלץ ל

מצב הרוח. האפשרויות הן  על שיפורזרימת הדם ועל , מוכחת על שיפור מדדי הדלקת

 פעילותכל  –ויר צח, לא לצד כבישים סואנים(, יוגה, ריקוד, אימון אירובי קל והליכה )בא

ויות אמנזהר מישים מאמץ קל אך לא מאומץ מדי. כדאי לה, מרגיהשאתם נהנים ממנ

למצב מדיטטיבי, בהחלט יכול מכניס ההבטן, אבל טאי צ'י,  אזורלחימה המסכנות את 

 .מועיללהיות 

 שינה מספקת במשך על מדיטציות וגם בשלב הצהוב חשוב להקפיד על  – הרגעת סטרס

מדיטציה קצרה באמצע היום, לעשות  אפשרהיממה. גם אם חזרתם כבר לעבודה במשרד, 

כיום לעובדים שלהם לנוח או למדוט  ות, כמו גוגל, מאפשרחברות גדולותעל כיסא. 

היא חיונית הרפיה באמצע היום ל ההפסקש ה, מתוך הבנאתבחדרים מיוחדים למטרה ז

לשיפור הריכוז והביצועים של העובד. בדיוק כמו שמקומות עבודה אחרים מאפשרים 

 דקות 20–15 – אם תדעו להציג נכון את הצורך שלכם .להפסקות סיגריהלמעשנים לצאת 

יאפשרו לכם סביר ש – גם אחרי ארוחת הצהריים ביעילות הרפיה כדי להמשיך לעבוד

 .אתהפנימי שלכם בנחיצות ההפסקה הזטחון יל תלוי בבוהכ. למלא אותו

 בשלב הצהוב אפשר לרווח את הביקורים אצל  – דיקור, רפלקסולוגיה וצמחי מרפא

המטפל שלכם, לרוב יספיק ביקור אחד בשבוע כדי להמשיך ולחזק את הגוף. ייתכן 

דברו עם המטפל האישי  –שתצטרכו להחליף את הפורמולה הצמחית או להוריד מינון 

 שלכם על כך. 

 שלב ירוק

וחיוני,  בשלב ירוק חש בריא מסמל את מצב הבריאות האופטימלי. כלומר, אדםשלב ירוק 

בדיקות הדם, הצואה והאנדוסקופיות  בד בבדסימפטומים אחרים.  הוא נעדרתקינות ו יויציאות

' רמיסיה עמוקה'זה מצב  הנושלו תקינות ומצביעות על רירית בריאה. בשפה המדיצינית מכ

בשלב  לוהכ שהם יכולים לאכול בחושבםרבים מתבלבלים . בכל דרך אפשרית שיגהלהושואפים 

בעולם המתועש שאנחנו חיים בו יכול להטעות מאוד. האם  'לולאכול הכ' צירוףהפירושו של . זה

ולקנח  , צ'יפסהיכמו פיצות, שווארמה, המבורגרים בלחמני זון מהיר,לאכול כל יום מ מותר

סברו שבגלידה? האם אפשר לשתות ללא הגבלה קפה, חלב, משקאות קלים ומוגזים? בעבר, כ

 לסובליםמתאים הוא סיבים כי ־שחולים במחלות מעי דלקתיות צריכים לאכול מזון דל

 .רוב חולי המעיים נוכח משקלם הירוד של , ובפרטתה המגמהיהי זאתמשלשולים או היצרויות, 

לחולים לצרוך מזונות עתירי קלוריות כמו עוגות, עוגיות, פיצות, בייגלה, לחם לבן  ומלץה אז
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ונז, גבינות שמנות וריבות, עתירי סוכר וחומרים מתחלבים. מצבם הבריאותי כמו מי ,וממרחים

 לתזונתם.  ההדרדרותדרדר עם השנים אך לא ייחסו את ישל חולי מעיים ה

 ובזכותהידע שיש לנו על השפעת תזונה על מערכת החיסון ועל חיידקי המעיים,  בזכותכיום, 

מחלות מעיים, הגיע הזמן  פתחותההבנה וההוכחות הברורות למשמעות המזון המתועש על הת

מטופלים רבים נוהגים ש 'לולאכול הכ'המילים צמד . 'תזונה ברמיסיה'לנסח מחדש את המושג 

תפריט מגוון, עשיר בפירות  – מרת בריאותלהתייחס לתזונה מש   צריך ,כמטרה ולהשתמש ב

מצב עם לשמור על בריאות מערכת העיכול,  השמטרת – ביוטיים־יים ופרהוירקות, מאכלים בית

 תזונתי וחיסוני תקין ולמנוע סיבוכים של המחלות.

 דומהה רחבה, היתפריט מגוון, לפי ההמלצות של משרדי הבריאות לאוכלוסילכן השאיפה היא 

עת המודרנית. ב נמצאה כיעילה ביותר למניעת מחלות ניווניותשתיכונית, ־לתזונה יםביותר 

. השפעה מיטיבה גם במחלות אלה הציגועל מחלות מעי דלקתיות  שבדקו את השפעתההמחקרים 

הנחיות התזונה לשלב הירוק נועדו לשמור על הרמיסיה ולמנוע סיבוכים של מחלות המעיים 

 והן מפורטות בפרקים על המחלות ובנספחים.  קיבההו

 ר מהטיפול בבעיה חריפה. לכן ההמלצה היא מניעה תמיד משתלמת יות – רפואה משלימה

להמשיך בכל טיפול של רפואה משלימה שהיה יעיל עבורכם בשלב האדום. דיקור, 

כל מומלץ להמשיך ב –יה תרפלקסולוגיה, שיטת עוצמת הרכות, תטא הילינג, הומיאופ

בהחלט מומלץ אך  תפחת,תדירות הלכם ויכול ליצור תחזוקה קבועה. אולי זר שעו טיפול

 ההשקעה המשתלמת ביותר לטווח הארוך.  את. לרוב, זכסףלהקצות לכך זמן ו

  שימורסטרס חיוני לה לנהל אתמאפשר לכם הנפש ־גוף תרגולגם  – גוף־נפשהורדת סטרס 

הבריאות לאורך זמן. היכולת שמפתחים המטופלים לזהות טריגרים רגשיים ונפשיים 

מעמודי התווך בתחזוקה שוטפת של הרמיסיה. מדיטציות,  יאהמובילים לשלב אדום ה

 כדרךמומלצים  –, מפגשי פסיכותרפיה גופנית ותמהנ פעילויותפריקת מתח, עיסוק ב

שהגוף  המלך הבריאותית,שלכם מדרך  'הסטיות'ככל שתגלו יותר לעומק את . שגרה

נים. ככל כך תבנו חיים מאושרים ובריאים יותר לש, באמצעות מחלה ןמאותת עליה

הגוף שלכם יפחת הצורך של כך  ,שתאפשרו לעצמכם להיות מי שאתם רוצים להיות

 .'לסדר אתכםלקרוא 'מחלה כדי ב

 עישון,  באמצעותמנע ילמרות הדעה הרווחת שקוליטיס יכולה לה – מנעות מעישוןיה

מנע מעישון רק בקרב חולי קרוהן, השיטה יולמרות ההמלצה של כל ארגוני הבריאות לה

מעשן צריך להמשיך שמתייחסת לאדם באופן הוליסטי. האם מישהו  'דרך הבטן'של 

יש לזכור שעישון  !כך הוא מונע את ההתקף הבא? ממש לאבולעשן כי יש לו קוליטיס ו

 בדומה לדלקת כרונית .מחלות ניווניות אחרותלהוכח כמעלה סיכון לסרטן המעי הגס ו

, יש עדויות שעישון פסיבי מעלה את הסיכון לפתח מחלות מלבד זאתכמו קוליטיס כיבית. 

 –ים של העישון. לכן ההמלצה אחרשלא לדבר כמובן על כל הנזקים ה ,מעיים בקרב ילדים

 אפשר –אתם נעזרים בקאנביס רפואי אם  צורותיו.כל מנעו מעישון סיגריות או טבק על יה
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הצורך בעישון )מומלץ להתייעץ עם גורמים  אתתר ייבשמן וללצרוך אותו באידוי או 

 מקצועיים בנושא(. 

 

 ,תויתקשורת מיטיבה א תפתחול מדויק. הגוף החכם שלכם אינו טועה אף פעם, וככל שושהכ זכרו

לחזור למסלול האהבה העצמית. כמו המכוון אתכם מדריך צנוע לרק  או תהפוךהמחלה כן תיסוג 

ם..."" במקורות: שכתוב פְשֹתֵיכֶּ ם מְאֹד לְנ  רְתֶּ  )דברים ד, ט"ו(. וְנִשְמ 

 

  



 

 13פרק 

 קרוהן וקוליטיס(  –)ק"ק    מחלות מעי דלקתיות

 מחלה ע"ש קרוהן
ה  נפוצבה. היא   שלקו תה מחלה נדירה ומסתורית שגרמה סבל רב לאנשים ישנה הי  60־לפני כ

ירידה  בבעיקר בקרב תושבי מדינות מפותחות ויהודים אשכנזים, והתבטאה בשלשולים קשים, 

אותה גם היה יהודי אשכנזי    אבחןשכאבי בטן עזים. לא פלא, אולי, שהרופא וב  דרסטית במשקל

על    נקראה. המחלה  Crohnיצר את השםר כהן, ששיבוש שמו לאנגלית "ד . שמו היה שחי בארה"ב

  איש.  100,000־ ל כשבעה חולים ושכיחותה מחלה נדירה האז עוד הייתה .  Crohn's disease–שמו 

  !היאוכלוסי המ  0.8%עד כי היא מוערכת היום בכ־ ,שכיחות המחלה כה גדלהבמרוצת השנים 

בעולם המערבי בלבד, אבל כבר מזמן   רווחת. היא עדיין אנשים 100,000לכל  חולים  200־ ככלומר, 

  'רעותה'מגבולות הגנים היהודיים. לצערנו, מגפת מחלת מעיים דלקתית זו, יחד עם  חרגה

כל העדות, בישראל ובעולם. כיום כבר אפשר לומר את  בקוליטיס כיבית, פוגעת בכל העמים ו

מגפות רק במחלות  התרחשו בעבר כי  מירכאות  מטילהאני עדיין .  'מגפה' –המילה המפורשת 

  ספק מקום למשאירים   אינםדבקות זיהומיות. עם זאת, ממדי התופעה והתרחבותה בעולם כבר ימ

גם מחלת מעי  , 'מגפה' 'זכתה' לכותרת  מדובר במגפה מודרנית. בדיוק כמו שתופעת ההשמנה  –

ואיך   אתחלה המסתורית הזזה. מה מסתתר מאחורי המהמפוקפק הבתואר  זכותלדלקתית יכולה 

 פרק הזה. ב לטפל בה? על כך אפשר

 ספרים: גיאוגרפיה וסטטיסטיקהקצת מ  

־ סוציוהמעמד קרב בני הרק( בארצות המפותחות וב: מחלת קרוהן נפוצה בעיקר )ויש הטוענים

ארצות אירופה  על בעיקר   מצביעהתמונה(  וראמפת הפיזור של המחלה ).  גבוהה בינוני והאקונומי 

 המערבית, ארה"ב וקנדה, אוסטרליה ודרום אפריקה.  

 תמונה: הצבע הכהה מצביע על ארצות בעלי שכיחות גבוהה ביותר של מחלות ק"ק. 

 
 

בשכיחות המחלה   –מדי כמה שנים הוא מתחלף במקום השני  – במקום הראשון ' מככבת'ישראל 

או שמא לא מאבחנים  במדינות העולם השלישי, באינה קיימת ה המחלה האם לפי מספר תושבים. 

אין בעיה עם אבחון. אלא  ש היא, כנראה, אותה שם? מהמידע שיש מהשנים האחרונות, האמת



דלקתיות, כמו קוליטיס  המעי ההופכת למתועשת יותר, כך עולה בה שיעור מחלות   מדינהשככל 

לרמת  תה מפותחת תמיד, בלי קשר יארץ שהתרבות בה היאת יפן,   הלדוגמ כיבית וקרוהן. ניקח  

שיעור חולי קרוהן  ת על עלייה ניכרת במשמעי־. הנתונים הסטטיסטיים מצביעים חד התיעוש

 השנים האחרונות.   25־שילש את עצמו בהחולים  . ליתר דיוק, מספרוקוליטיס כיבית

ארצות שבעבר לא  מעוד  הודו ומפקיסטן, מממלזיה, לאירופה ולארה"ב גם נתונים על מהגרים 

שיעור מחלות מעי  ב מצביעים על עלייה ניכרתנכללו במפת הפיזור של מחלות מעי דלקתיות, 

דלקתיות לעומת קרוביהם שנשארו בארצות המוצא. כלומר, למרכיב הגנטי יש השפעה נמוכה  

על כך  או השינוי בתזונה?   בהרבה מההשפעה הסביבתית. האם זה הסטרס של מעבר לארץ זרה

  בהמשך...

הסקר שערך צוות חוקרים בהנהגתו של פרופ' דן טרנר, מנהל    לפימה אנחנו יודעים על ישראל? 

וכלל את הנתונים מכל קופות   ,'שערי צדק'מכון גסטרואנטרטלוגי לילדים במרכז הרפואי  

מחלות מעי  הסובלים מ  ילדים ומבוגרים 40,000־ כחיים בישראל   2018 שנתהחולים, נכון ל

העדות, כולל יוצאי עדות המזרח,  בני כל  חולים בה דלקתיות. החלוקה בין נשים וגברים די זהה.  

האלה בארץ מוצאם. תמונה די דומה  מחלות ל נחשפולא  שותימן, יופיה ת אערבים, ואפילו יוצאי 

 פקיסטן. משמתארים המומחים ממלזיה ו אתלז

  100,000 חולים על כל   כשבעהנרשמו  20־ של המאה ה 70־ה , בשנות כפי שנאמר ולגבי השכיחות? 

מיליון   2.2־כ  2016 אובחנו בשנתרק באירופה  איש. 100,000 לכל   200־ כב איש, ואילו כיום מדובר

 Lateמה שמכונה  ,70-50  וגילי 30-15עיקריים: גילי  מוקדים נע בין שני   גיל ההתפרצות .אנשים

Onset החולה הצעיר ביותר  עד לגיל הינקות. אך גיל הופעת המחלה ירד בשנים האחרונות .

מלווים   'דרך הבטן'חודשים שאובחן עם קוליטיס כיבית. אנחנו ב שמונהבישראל היה תינוק בן 

 מגפה, כבר אמרנו?   חמש, שלוש ושבע.משפחות עם ילדים בני 

 הסיבות האפשריות 

המודרני אינו מספיק למציאת הגורמים למחלה, אך המהלך חוזר על  כאשר המכשור הרפואי 

 . 'מחלה אוטואימונית' עצמו אצל רוב החולים, נוטה הרפואה המודרנית להכריז על המחלה כ

 – ECCO)העיתון לקרוהן וקוליטיס, מיסודה של  JCC על פי האוטואימוניתהגדרת המחלה  

  "מחלה אוטואימונית מוגדרת כאובדן של סבילות חיסונית האיגוד האירופאי לקרוהן וקוליטיס(:

דלקתיות ופגיעה ברקמות.  ם, נוצרים נוגדנים עצמיי  התוצאה:(. self antigensלנוגדנים עצמיים )

מערכות בגוף. נכון להיום, האטיולוגיה   כמהבמחלה אוטואימונית יכולה לפגוע באיבר אחד או 

ושל  ה תורשתית ימעורבות של נטי מניחים , אך לגמריברורה   אינההמחלות הללו  של )התהוות( 

 . השפעה הורמונלית, תזונה, זיהומים, תרופות ורעלנים"  ובהםגורמים סביבתיים, 

"קרוהן וקוליטיס כיבית   העיתון המכובד:הסביר  ומה לגבי מחלת מעי דלקתית? על המקור שלהן 

ה  י נורמלית לבקטריות במעיים בקרב אנשים בעלי נטי־ תגובה חיסונית לא תוצאה שלכנראה הן 

 . תורשתית"

הטענה   רווחה שמחתי. שמחתי כי לצערנו הרב יותר מדי שנים  –קראתי שורות אלה שאתוודה שכ

רגע שמוציאים אותן מההגדרה הפטליסטית  ממחלות אוטואימוניות. אבל  ןשגם מחלות מעיים ה 

תרופתי. כי אם בתגובה חיסונית לחיידקים  ־לא־ , יש הרבה מה לעשות בעולם של ריפויאתהז

  .את החיידקים במעיים לשנות אפשראזי  עסקינן, 



על התפקידים   ויותר  אותנו יותר תאורגניזמים, מלמד־העולם המופלא של המיקרו ל אהצצה  ואכן, 

  2005בשנת . 'אוטואימוניות, חשוכות מרפא'מחלות שנחשבו בעבר ב במיוחד  ,שלהם בבריאותנו

תה של קבוצת חוקרים אוסטרלים בראשותם של פרופ' שפרד ופרופ'  סקיר , כאמור,פורסמה

הפרשת    – התפתחות מחלות מעי דלקתיות מכיוון חדשגורמים לה ליתיאור גיבסון. הם הציעו 

רעלנים מחיידקים פתוגניים )מחוללי מחלות( המתיישבים במעי הדק ויוצרים בה מושבות. 

  בניגוד לכיוון הטבעי של המעי )למטה(. הרעלנים הללו  ,חיידקים אלה נודדים לשם מהמעי הגס

. בהתחשב בעובדה  'מחלת קרוהן' ווצרות דלקת המכונה ימגרים את מערכת החיסון וגורמים לה

,  שקבוצת חוקרים זו פיתחה את הדיאטה לתסמונת המעי הרגיש, המקובלת כיום בכל העולם

 ההנחות שלהם ככיוון חשיבה מבוסס.על החשיבה ואפשר להסתמך על  

  במרכז הרפואיילדים ־סמה הדיאטה שפיתח פרופ' אריה לוין, מנהל מחלקת גסטרו ר התפ 2019־ב

וולפסון, כדיאטה יעילה לטיפול במחלת קרוהן )על כך בהרחבה בפרק על שיטות התזונה(. באחד  

לצטט אותה.    אוכלהכנסים הזדמן לי לשוחח עם הפרופסור. השיחה התקיימה בפורום פתוח, לכן 

מחלה אוטואימונית, לאור העובדה שהיא    אהישאלתי איך הוא מתייחס לטענה שמחלת קרוהן  

כבר מזמן   תזונה. פרופ' לוין צחק: "מה פתאום אוטואימונית?! ינוימגיבה לשינוי סביבתי, כמו שי

ידוע שלא מדובר במחלה אוטואימונית!" שמחתי למשמע תשובתו וסיפרתי לו שעדיין יש לא מעט  

גישה   אתלוין ביטל את הטענה בהינף יד: "זפרופ' רופאים שכך מציגים את המחלה לחולים. 

 ה.  י" והלך למזוג לעצמו שתי,מיושנת ולא עדכנית

מחלה  ' ההגדרהתחת  מופיעות, ארשה לעצמי להניח כאן הנחה שמחלות מעי דלקתיות אינן אם כן

ת ממערך מופרע  ומושפע, כלומר הן מיקרוביאליות אימונולוגיותמחלות אלה . אלא 'אוטואימונית

מערכת   הטבעי, כי מעוררים את מערכת החיסון שלנו. זה תפקידהה  אורגניזמים־של המיקרו

כל מיני  ב לחם בפולשים זריםיליוני שנות האבולוציה להיהחיסון האנושית עוצבה במשך מ

  יתקףחומצת הקיבה שלנו והגיע למעיים, נ את  חיידק שרד את הרוק ו  , למשל,אמצעים. אם

שלשולים עזים והקאות. מערכת החיסון של מערכת העיכול זיהתה את הפולש והפעילה אמצעים  

.  'ת'מנצחעד שהמערכת  – ספיגתם־הזרמת מים למעי ואי ,  רפלקס ההקאה – סילוקו מהמערכתל

לא סולק באמצעים    אם הואלחם בפולש. יגם דלקת היא דרך של מערכת החיסון שלנו לה 

מערכת החיסון את התאים הלבנים, שתפקידם  תשסה בו  הקודמים וחדר לזרם הדם או הלימפה, 

 כאב.  בחולשה, ב מתבטאת בעליית חום,  אתהז 'לחמה המ 'ללכוד ולהרוג את התאים של הגוף הזר. 

כי  נורמלית של מערכת החיסון? ־לא־ המדע את מחלות המעי הדלקתיות כתגובההגדיר מדוע 

לא  , או חיידק סטרפטוקוקס בגרון, את הגורמים לדלקת המעי משלללעומת וירוס השפעת, 

למפות את הגורם הפתוגני, אך עדיין אין  רבים מנסים המדע לזהות עד כה. מחקרים הצליח  

עשרות  כמחלות אוטואימוניות הסיבה שמחלות אלה הוגדרו  אתמשמעי. יש להניח שז־ממצא חד

 . שנים

שהתמזל   אני שמחהלפני עשור, ולהמצב  ומשווה את   הנוכחיתהתקופה  לפעמים אני מתבוננת על 

מחקרים   עוד ועודבה נחשף יותר ויותר מידע על המיקרוביום, ויש כבר  ש, אתמזלנו לחיות בעת הז

ללמוד למה   שנותר רקהיבט זה. מעודד לדעת ב המראים את ההשפעה המיטיבה של טיפולים 

, במקום  ולהחליםהדלקת    לשנות את הגורמים מעוררי, מגיבה מערכת החיסון החכמה שלנו



חלק מהגורמים המשפיעים על המבנה התקין של חיידקי המעיים   הינה  .לחם בדלקת עצמהילה

 ומעלים או מורידים סיכון לפתח מחלת קרוהן: 

משפחות שיש בהן כמה חולי   בתורשה. ישמצוי קרוהן  ה מהחולים  30%־כ. בתורשה .1

משפחות שלא היו בהן חולי קרוהן בעבר. נמצאו כמה עשרות גנים   ולעומתן   ,קרוהן

משפחות ואף עדות שלמות   העובדה שיבשל  המקושרים לסיכון למחלת קרוהן. עם זאת, 

ים של נקשור גם לג  הקרוהןששבעבר לא סבלו ממחלות מעי דלקתיות, החוקרים מניחים 

בפרק על גורמים למחלות מעיים סיפרתי על מחקר התאומים  אורגניזמים. ־המיקרו 

 נתונים התורשתיים. לשלגורם הסביבתי השפעה גדולה יותר מ  בבירורהדגים ש

  תתבטא קובעת האם ומתי, באיזו עוצמה או חומרה, הכלומר, ההתנהגות שלנו היא 

 .בסיס תורשתי שיש לה המחלה 

חברה נקייה מדי.   אהייש הטוענים שהחברה המערבית המודרנית . יתרה ניקיון תיאוריית .2

בגופנו וסביבנו  מיליוני שנים הפרזיטים שכנראה חיו ה הדברנו טוב מדי את כל החיידקים ו

עלמות המגפות הזיהומיות שהיו מנת יה  הואהצלחה ההחיובי של   היבטה בסימביוזה. 

היא התפתחות זנים עמידים של   שלהחלקה של האנושות במשך דורות. הצד האפל 

מגיבים לטיפול אנטיביוטי, והיעדר אתגר מספק למערכת החיסון   אינםשחיידקים 

הפכנו    ,אלכסנדר פלמינג את הפניציליןלואי פסטר את החיידקים וגילה  האנושית. מאז 

נמצא שילדים הגדלים בסביבה  .כנראה לחברה נטולת אתגרים למערכת החיסונית שלנו

גדלים  ה וקוליטיס, לעומת ילדים  כפרית סובלים בשיעור נמוך יותר ממחלות קרוהן

 . בסביבה עירונית

המזון המתועש הוא אחד המאפיינים הבולטים של  – Western diet – מזון המודרניה .3

העולם המערבי. המחקרים האפידמיולוגיים וכן מחקרים התערבותיים מצביעים על קשר 

בין מחלת מעי דלקתית למזון שאנו אוכלים. הכנסת מרכיבים שתפקידם לשמר את  

גרום המזון, למנוע התפתחות עובשים ופטריות, למנוע התחמצנות יתר וכל דבר שעלול ל

ארוכים. במחקרים אפידמיולוגיים ־מדף ־חיישיש להם   לקלקולו, הביא לשפע של מזונות

נמצא קשר בין צריכה גבוהה של המזונות הבאים לבין התפתחות מחלות מעי דלקתיות: 

מתחלבים ומשמרים  קמח לבן, בשר אדום ומעובד וחומרים במזונות עשירים בסוכר ו

 פורט בפרק על התזונה(. י) במזונות מוכנים לאכילה

של   30־ היא הוגדרה לראשונה בשנות ה יחסית;  קרוהן היא מחלה צעירה . מחלתתרופות  .4

כך ? נדירהתה קיימת אבל י היהיא תה קיימת קודם? האם ילא היהיא . האם 20־המאה ה 

עליית השכיחות של המחלה, חלה גם התפתחות   שלצדאין להתעלם מהעובדה  או כך,

כבר הוכח קשר סיבתי בין השימוש יתר  ,ה. נכון לכתיבת שורות אלהי מואצת של התעשי

נמצא את התרופות   אתמה זיבתרופות מסוימות לבין התפרצות מחלת קרוהן. ברש

 –   NSAID כאבים מסוגמשככי ב שימוש יתר אבל לא רק. גם כאמור, האנטיביוטיות, 

  יהםשמות בסטרואידליות. תרופות אלה ידועות לנו ־לא ־דלקתיות ־תרופות אנטי

שמומחים לאורטופדיה נוהגים לרשום לסובלים  , 'ארקוקסיה'ו  'אטופן' יםמסחרי ה

'  נורופןנמצאות בקטגוריות האלה גם התרופות 'מכאבי גב או שרירים עזים. אבל 

לכאבים פחות קשים  והשימוש בהם נרחב ללא מרשם רפואי   ותנמכר ה,  ו'אדוויל'



 .סיכון לקרוהן הן גלולות למניעת הריוןה  המגבירות אתות אחר ולהורדת חום. תרופות 

בקרב הנוטלות גלולות לעומת  2.82עלה פי סיכון למחלה שהמשתתפות הראה  ־מחקר רב

   .נשים שלא נטלו גלולות כלל

 

נכון להיום מוכחת מעל לכל ספק השפעתו המזיקה של העישון על התפרצות   .עישון  .5

עישון   – אחתהיא השורה התחתונה בכולם , אך ההסברים לכך מגוונים  .מחלת קרוהן

   .לחלות בקרוהןסיגריות וטבק מעלה סיכון  

עם  זדההיכל מי שחווה את ההשפעה של תקופות לחץ על מהלך המחלה,  .סטרס נפשי .6

הגורם הזה. עם זאת, סטרס טרם הוכח מחקרית כגורם ראשוני להופעת המחלה, אך ידוע  

פורט בהרחבה.  הוא נפש ־קשר גוףבכגורם משמעותי להתפרצויות חוזרות. בפרק הדן 

על  אזכיר כאן רק שעל דופן המעי נמצאו קולטנים לנוירופפטידים )חלבונים המופרשים  

מה שמרמז על הקשר הישיר בין מערכת העצבים , תאי עצבים( על תאי החיסון שבמעי ידי

חיות שהושרתה בהם מחלת קרוהן  ים של למערכת החיסון של המעי. מחקרים במודל

מסוים, כולל ירידה הדגימו ירידה דמטית בפעילות המחלה לאחר מתן של נוירופפטיד 

 ה במשקל והפסקת שלשול. יהחומרים הדלקתיים, עליבכל 

 מה הגורמים המגינים מפני התפתחות מחלת קרוהן? 

עוד אחד היתרונות המהותיים של הנקת התינוק היא הורדת הסיכון   – הנקה .1

. ממה שידוע היום על השפעת  זאת בקוליטיסלקרוהן. לצערנו, לא הצליחו להוכיח 

התפתחות מיקרוביום בריא במעי הוולד, השפעתה המיטיבה של ההנקה  לחלב האם  

   .מובנת יותר

לה תקינה של  וכאן רב הנסתר על הגלוי. לתוספתן תפקיד בפע – כריתת התוספתן .2

על הסיכון   משתנהמערכת החיסון של המעי. עם זאת, לכריתת תוספתן השפעה 

. יש מחקרים המראים שכריתת  לסיבת הכריתהקוליטיס, בהתאם ללקרוהן או  

תוספתן עקב דלקת חריפה מקטינה את הסיכון לקוליטיס, אך לא לקרוהן. מחקרים  

נראה יש משמעות לגיל שבו בוצעה  כ , מלבד זאתאחרים מראים תמונה הפוכה. 

 . כריתת התוספתן

שנים   26רש על פני פשנמחקר , 'האחיות  רמחק'מכך עולה    – תזונה עשירה בפירות

.  רבים פק מידע רב בתחומי בריאותי מחקר ס. האלף נשים 170־מ  יותרהשתתפו בו  ו

לפתח מחלת   40%ב־ שנשים שצרכו יותר פירות נהנו מסיכון נמוך יותר עלה ממנו

קובץ  ב ללנכ שהוא עד נשים שאכלו פחות פירות. הממצא הזה כה משמעותי  מקרוהן  

ההנחיות התזונתיות למחלת קרוהן שהוציא האיגוד האירופאי לתזונה קלינית  

(ESPEN 2017 .) 

 תסמיני המחלה 

מהפה ועד פי   ,מחלת קרוהן מתבטאת בדלקת של צינור המעי. היא יכולה להופיע לכל אורכו

האיליאום  ' מה שמכונה , הטבעת. ההופעה הנפוצה יותר היא במעי הדק, לרוב בחלקו המרוחק

מהרירית   –זה שקרוב יותר למעי הגס. המחלה יכולה להשפיע על כל שכבות דופן המעי , 'הדיסטלי

הפנימיים של הדופן. הקטע הדלקתי יכול להיות רציף או  חלקים ל שפונה לחלל המעי ועד 



  תחילתה,בהשנים.  במשך  משתנההמחלה התנהגות    .לסירוגין וחלק לא נגוע  במקטעים, חלק חולה

ירידה  וב עליית חום )לרוב בשעות הערב( במופע המחלה סוער יותר, דלקתי, מלווה בכאבי בטן, 

צרויות של חלל המעי.  יעקב ההסיכון לחסימות גובר במשקל. עם השנים הדלקת הולכת ויורדת, ו

של אדם   וחיי שךבמלהשתנות יכולים האופנים עיקריים,  הכמלהתבטא במחלה יכולה הלמעשה, 

 ובין חולה לחולה:

: התסמינים הם שלשולים מרובים, עם או בלי דימום. בשיא  הצורה השלשולית •

ההתלקחות השלשולים מופיעים גם בלילה. מספר השלשולים יכול לנוע בין בודדים לבין  

הצורך להתרוקן לרוב מתאפיין בדחיפות גבוהה. במקרים קשים, קשה  . ביום עשרות

 מאוד להתאפק ויש פגיעה בשליטה בסוגרים. 

במקרים כאלה, אם . חלל המעייש היצרות של  דופן המעי מתנפח ו: הצורה החסימתית •

הדלקת אינה מטופלת, חלל המעי ממשיך להצטמצם עד כדי סיכון גבוה לחסימת מעי. 

חסימות או חסימות של המעי יכולות לקרות לעיתים קרובות )ברמה יומית( או  ־תת

במקטע אחד או   לקרותצרויות יכולות יבשנה(. ההות ספורלעיתים רחוקות יותר )פעמים 

מקומות לאורך המעי הדק או הגס. במקרים שהחסימות תכופות ומסכנות את   כמהב

המעי, יעלה הצורך בניתוח )דחוף או אלקטיבי, נמק  ל( ו ניקובהחולה בסיכון לפרפורציה ) 

חסימה או  ־נקבע מראש( לכריתת החלק המוצר של המעי. התסמינים של תת   –כלומר 

כאב עז, הקאות, נפיחות קשה של הבטן, היעדר יציאות   – ביותרחסימה חריפים וברורים 

(. הסימנים המקדימים יכולים לכלול רעשי חסימה־תתב לפעמים ייתכן שלשול מימי קל)

מעבר מזון או נוזלים, בדומה לרעש של מים שחוזרים לזרום בצנרת הדירה לאחר הפסקת 

 מים.

בין הלולאות של המעי או בין  ( נצורים )פיסטולות : במקרה זה, נוצרות הצורה החודרנית •

הפיסטולה הנפוצה היא פיסטולה   .כמו רחם, וגינה או דופן הבטן ,המעי לאיברים פנימיים

.  מעבר בין המעי הגס לאיזור הפרינאום, ליד פי הטבעת הפותחת עודאנלית  -יפר  

הנוכחות של הצואה וחיידקי הצואה. במצב של  בגללפיסטולות נוטות להזדהם בקלות 

 דלקת פעילה מבחינים בהפרשות ריריות מהפיסטולה.  

 זמנית. ־: יש אנשים שהמחלה שלהם מתבטאת בכמה אופנים בוהצורה המעורבת •

פגיעה קשה באיכות החיים,  מהחולים מכאבים, יסבלו ברוב המקרים, בעיתות ההתלקחות  

 סיכון למחלות נלוות ועוד. מ

 מהלך המחלה 

מחלת קרוהן היא בעלת אופי כרוני. כלומר, אדם שאובחן עם המחלה עלול לחזור ולסבול  

,  והפוגות ביניהםבגלים: התקפים  באהחייו. הבשורות הטובות הן שהמחלה   במשךמתסמיניה 

שנים  ובין  ספורים חודשים או  שבועותכמה משך בין ייכולה לה   '. ההפוגהרמיסיה ' ותהמכונ 

הרפואה המערבית, מחלות מעי דלקתיות נחשבות   שלפי  יודעת אני   –  ברצוני לדייק כאן .ארוכות

רחוקה   הזאת גישההלמחלות כרוניות ואף שמעתי ניסוח מצמית "חשוכות מרפא". בעיניי, 

אני מודעת לכך   מהאמת ופוגעת במוטיבציה ובנכונות של האדם לקחת את המושכות לידיו.

לי   היה"  :ים טועניםרק אחד מודעת לכך ש גם כופרת בגישה המקובלת. אני הזאת קביעה הש



אך הם קיימים וחיים בינינו. את חלקם אני מכירה באופן אישי   ",לי קוליטיס  היה"  " אוקרוהן 

 . ('סיפורי החלמה'פרק ־ולא ניזונה משמועות )ראו תת

נובע מהעובדה שללא טיפול   ואהשייתכן מה מקור הגישה בדבר הכרוניות של מחלת קרוהן?  

  תגרוםבגוף, ות אחרבמערכות  היא תתפתח ותפגעכלומר,  .המחלה פרוגרסיביתתהא כלשהו, 

  ,לנזק בלתי הפיך ועלולה לסכן את האדם. ייתכן שהמקור נעוץ בעובדה שכל התרופות הקיימות

יודעות לדכא את התגובה הדלקתית לפרק זמן מסוים. אפילו התרופות    ,נכון לכתיבת שורות אלה

עיכוב המנגנון הדלקתי בגוף או במעי,  להפועלות  , 'ביולוגיות'המתקדמות ביותר, המכונות 

לתרופה  יפסיק הגוף להגיב  לאחר מכן   '.ירח דבשהמכונה בפי הרופאים ' המ  תמשפיעות לתקופ

 והמחלה חוזרת להיות פעילה במלוא עוזה.

  –קודם תה ידועה יזאת, המחקרים העדכניים ביותר מצביעים על מגמה חדשה שלא הי  למרות

ההשפעה    שינוי התזונה על פעילות המחלה.של ו ההשפעה המיטיבה של הרגעת מערכת העצבים

לאור המחקרים והמקרים המתרבים של  מערך המיקרוביום.  מושגת, כנראה, הודות לשינוי 

סימן   הטילאנשים שחיים ברמיסיה עמוקה עשרות שנים ללא טיפול תרופתי, אולי הגיע הזמן ל 

 האומנם במחלה כרונית עסקינן?   –שאלה גדול 

להתעלם ממקרים כאלה, לא ללמוד מהם ולא לנסות   האם  – מה עדיף :לתהות מרשה לעצמי אני 

בגישה  לדבוק להמשיך האם רמיסיה יציבה וארוכת שנים?   שיגלהלמפות את הגורמים המסייעים 

שנים  שקט  שיגלהלאנשים  מה שעזרלחפש את  אולי המקובלת שאין מרפא ממחלות אלה? או 

בדיוק  להכניס תקווה לחייהם? הרי כדי הסיכוי הקלוש,  גם אםגם לאחרים, אותו ולהציע   ארוכות

 NLP –Neuronal Linguistic נולדה שיטה הנלמדת כיום בכל העולם המכונה    ,'שטח', מהכך

Programing  – שלא   אףמסייעת לאנשים לשנות את התפיסות שלהם ולממש את משאלותיהם, ה

 הצליחו בעבר.  

נעלמת    אינהה י. הנטי להישנותשהמחלה הופיעה לראשונה, היא עלולה רגע מ: שכוחלאסור   אבל

ראש. כלומר, לא מדובר בחיפוש אחר טיפול אחד שירפא את   הבולהקל  אסור להתעלם ממנהו

כבכל מחלה בעלת אופי  ממושך,  מערך טיפולי שיתמכו בהבראה זמןב אלא באורח חיים ו ,החולה

 .מחלות לבוכרת וס , כמו כרוני

, ליצור  ינוילש ניתן ללמוד ולהכיר, לגלות מה  המאפשר  הזה  ספרמה כדאי להתחיל? להתחיל כיצד

 את השינוי ולהתמיד בו.  

   

 לאבחון עצמי  ' הרמזור'שיטת  

לי את הסיפור   רבים שסיפרו, פגשתי ולאמנם  אנשים עם מחלות מעייםבכשרק התחלתי לטפל 

מנע מהם  י"הרופא אמר לי שאני צריך לאכול סיבים כשאני ברמיסיה, ולהבכל מיני גרסאות:  זהה

כשאני בהתקף. אבל אני לא יודע אם אני בהתקף או ברמיסיה, ואני גם לא יודע איפה יש סיבים  

 . ומה לאכול בכל מצב"



לעזור לאנשים להבין את גופם טוב   כדי? אם כן, השיטה שפיתחתי  וכרת לכםמ הדילמה הזאת 

מובן שלא מדובר רק בסיבים, אלא   תעזור גם לכם. – לבנות את התזונה המיטבית עבורםויותר  

 ...קודם את מהלך המחלה נבין  הרבה יותר מזה, אבל בואו  ב

גם הגוף שלנו. ההתקף    וכך לבן־מבוססת על הגישה התהליכית. הטבע אינו שחור 'הרמזור'שיטת 

בהיר אחד. הטבע פועל בגלים. לכן עלינו ללמוד להסתכל על   וקרבלא מתחיל יש מאין ולא נגמר 

ללמוד   עם מחלת מעייםמאפשרת לכל חולה   ' הרמזור'  הבריאות שלנו בצורה תהליכית. שיטת

  .מדויק יותר ולהחזיר לעצמו תחושת שליטה ואת ההחלמה אופןבולזהות תהליכים בגופו 

 אדום, צהוב, ירוק. : , כאמור, לשלושה שלביםחלקנמצב המחלה 

שלשולים, חום,   הם:זה שלב ההתלקחות, ההתקף. הסימפטומים בשלב האדום  – םהאדוהשלב 

נים מחוץ  מ מעורבות של סמ גם כאבי בטן עזים, ירידה במשקל, חולשה קיצונית. יכולה להיות

  כמה משך בין יהשלב הזה יכול לה  .למעי, כמו דלקות פרקים, אפטות בפה, דלקות עיניים ועור

אף יותר. גם במופע של חסימות או פיסטולות יכול  , במקרים נדירים חודשים. כמהלימים 

ש החרפה או עליית תדירות חדה של האירועים של חסימות,  בו ישלהתקיים השלב האדום, 

 . ומהדהפרשות מפיסטולה, כאבים וכ

הוא  מהשלב האדום לירוק. אצל חולי קרוהן רבים  –זה מצב ביניים, שלב מעבר  – השלב הצהוב

כל מיני  רגישות גבוהה ל  המשמעות היארוב הזמן הם בין התקף לבין רמיסיה.  אורך שנים, כלומר

מצבי סטרס או עומס רגשי, כמו  וכך גם כאבי בטן,  לאו  יםלגרום להם לשלשול המזונות שיכול

  , אך סימני המחלה עדיין שם.תקינות  יותלהתקופות של בחינות או לחץ בעבודה. הבדיקות יכולות 

שנים  החולים במצב רגיש ולא יציב  אומנם הם מתונים, אך זאת אינה הרמיסיה המיוחלת ו

 ארוכות. גם הסיכון לפתח סיבוכים של המחלה מתקיים במצב כזה.

ב  שלבלמעשה, זה מצב של בריאות אופטימלית. '. רמיסיה' מצב רגיעה המכונהזה  – השלב הירוק

. הרמיסיה המיוחלת  כמו כל אדם אחרמרגישים  החוליםו זה אין סימפטומים של המחלה

רמות: קלינית )אדם מרגיש רגיל, ללא  שלוש בכלומר היעדר סימפטומים  ,רמיסיה עמוקה היא

מציגות   של בדיקות אנדוסקופיות (, אנדוסקופית )תוצאות ומהכאבי בטן, הפרעות ביציאות וכד

אליו שואפים להגיע  שזה השלב  .רירית מעי תקינה( ותמונת הדם מראה איזון בכל המדדים

 . אפסיעד  ולהתמיד בו שנים. בשלב הירוק הסיכון לפתח את סיבוכי המחלה קטן

 הסיבוכים האפשריים של מחלת קרוהן

 .טווח ־ארוכי לטווח ו־לקצריחלקים נ הסיבוכים של המחלה 

 :טווח־קצריסיבוכים 

חריף של  מופעב , כלומראדוםהאובדן נוזלים יכול לסכן את החולה בשלב   – התייבשות .1

יחמיר וסת,  בזמןנשים  אצליה. ישתאמצעות נוזלים ב ספוגלשלשולים, הקאות וקושי 

או   לפנות בדחיפות למוקד רפואיההמלצה במקרים כאלה היא ברורה:  .הנוזלים יבודא

 וריד. ונוזלים דרך ה כדי לקבלמיון לחדר 

.  מהחולים 80%־כ נפוצה בקרב  B12 אנמיה מחוסר ברזל או מחוסר של ויטמין  – סר דםוח .2

יכול   מלבד האנמיהעצם נוכחותה של מחלה כרונית דלקתית. מ האנמיה יכולה לנבוע גם 



( הנמצאת בעיקר  B 9, כגון חומצה פולית )ויטמין יםאחרויטמינים  ו ווצר מחסור בילה

 .חולה בשלב האדום או הצהוב , וצריכתם מוגבלת אצלבפירות וירקות

־ מיקרוב)חלבונים, שומנים, אנרגיה( ו מזון ־מרכיבי ־מקרובסרים תזונתיים וח  – תזונה־תת .3

הסיבוך  בקרב חולי קרוהן. לעיתים מרכיבים )ויטמינים, מינרלים, יסודות קורט( נפוצים 

בקרב חולים שנמצאים פרקי זמן ארוכים בשלבים האדום  במיוחד משמעותי  הזה

  מזון מקורות אבותושל ירקות, ו  והצהוב, כלומר נמנעים מצריכה מספקת של פירות

כגון אבץ, סלניום, סידן,   ,סרים אפשריים של יסודות קורטואחרים. יש לשים לב לח

 .Kאשלדן, מגנזיום, ויטמין  

קושי אמיתי להשלים את מסובלים מאובדן מסת הגוף ומהחולים  70%כ־ – משקל ־תת .4

של   'הרגיל' בין המשקל  פערההחלבונים חסרים. הנתון החשוב ביותר הוא את האנרגיה ו

בשלב הירוק, לבין ההרזיה המתרחשת בשלב האדום. אציין שנתון זה חשוב  החולה, 

להערכת המצב התזונתי של החולה גם במקרים של עודף משקל. בזמן הירידה במשקל 

משקל פוגע  ־הדרך המומלצת לרזות. תת   שאין זאתכך   של מסת השרירהוא לרוב אובדן  ה

להתייחס לתת־ יש , לכן  ביכולת הגוף להחלים. בקרב ילדים, הסיכון הוא בעצירת הגדילה

או    לאפשר גדילה תקינה של הילדכדי  רצינות ולנקוט אמצעים מלוא הב משקל שלהם

ואת  במשקל היאת העלי  דרגל. עם זאת, בבואנו לקבוע מטרות בריאותיות, נזכור  הילדה

רכיבי שלו לעכל ולספוג מתפקוד המעי והיכולת  שהתייצבבמקום השני, לאחר   ייצובו

 מזון. 

  :טווח־ארוכיסיבוכים 

מחוץ   ןבמערכת העיכול וחלק  ןחלקחולי קרוהן,    אצלהשנים ך שבמ תופעות המתרחשות אלה 

או  אינם מהלך חובה של המחלה, אלא ניתנים למניעה ו אינם הכרח המציאות הסיבוכים למעי. 

 רמיסיה.  על המזעור באמצעות שמירה על איזון ול

סובלים מתופעות  כמעט אינם ארטריטיס. יש חולים ש־ אוסטיאו – דלקת מפרקים .1

מערכת העיכול, אלא זה הביטוי של המחלה בגופם. חולים כאלה יעברו בדיקות מרובות  ב

, ואז  עד שראומטולוג יפנה אותם לעמיתו הגסטרואנטרולוג לביצוע קולונוסקופיה

 יאובחנו עם מחלת קרוהן. 

מהחולים.  60%-30%ב נפוצה בקרדלדול מסת העצם.  – אוסטיאופורוזיסו אוסטיאופניה .2

הסיבות מרובות וכוללות פגיעה בספיגת מינרלים במערכת העיכול, יציאה מרובה של  

 . Dויטמין  ו סטרואידים, מחסור בב שימוש יתרדלקת או  בגללהמינרלים מהעצמות 

משמעית לקשר בין המחלות, אך מניסיוני בקליניקה  ־אין עדות חד – פיברומיאלגיה .3

 פגשתי חולות קרוהן רבות )בעיקר נשים(, שאובחנו עם פבירומאילגיה במרוצת השנים.

סיבוכים ארוכי  ברשימת ה  אוביאיטיס נכללהמנם וא –)אוביאיטיס(   דלקות עיניים .4

 טווח, אך יש חולים שחווים את המחלה דרך התופעה הזו בלבד. ה

 .פסוריאזיסכמו אריטמה נודוזום, לעתים גם  תופעות עוריות .5

 .ותאחר  מחלות אוטואימוניות .6



 . בתפקודי כבד ודרכי המרה, השמנת כבד הפרעות .7

   .)אבני אוקסלט וחומצה אורית( אבנים בדרכי השתן .8

 .של הדם קרישיות יתר .9

 . מחלות לב וכלי דם .10

 . משנית לנטילת סטרואידים כרתוס, כגון תופעות לוואי של תרופות .11

מצב שבו קצות האצבעות נראים מוגדלים  – של אצבעות הידיים  (clubbing)התאלות .12

נדירה עקב הטיפולים  לתופעה הפכה  ה  .והציפורניים נראות קמורות באופן חריג

 למניעתה. המסיביים 

 בדיקות לאבחון מצב המחלה 

תלוי בזמינות    משך הזמןאבחון יכולים לחלוף חודשים ארוכים. להסימפטומים הראשונים ועד מ

־ , או באי לרשום על ההפניההדחיפות שהרופא מוצא לנכון  מידתבהתורים בקופת החולים, או  

להבין את  ולהכיר את הבדיקות הנדרשות לאבחון המחלה  חשובבהירות של התוצאות. כך או כך, 

את  את הבדיקות ו תיטיבו להביןככל ש. כדי להחליט אם להיענות לטיפול כזה או אחר.  התוצאות

בטרם תגיעו   לעקוב בעצמכם אחר המצב הבריאותי שלכם  כך תדעו, ושהתקבל הערכיםמשמעות 

 שלכם.  דיאטנית ללרופא או 

זאת  חי הנורמה של המדדים. כלומר, ומדע סטטיסטי. כך גם נקבעו טוא יההערה חשובה: רפואה  

האמיתי שלכם, כדאי  צב הממינמלי. כדי לברר את  או תורה מסיני, אלא טווח הנחשב תקין    אינה

שתוצאות בדיקות   , למשל,לעקוב אחר השתנות המדדים בבדיקות האישיות שלכם. יש אנשים

  שזאת, ייתכן אחרותעל חריגה קטנה. אם אין למדד זה תופעות  צביעות בקביעותמהדם שלהם 

עם הרופא שלכם ולהסתמך רק על מעקב ארוך   התוצאותהנורמה שלכם. מובן שיש להתייעץ על  

 טווח. 

 בדיקות דם

1. CRP – C-reactive protein המדד נחשב לרגיש, אומנם על דלקת בגוף.  צביעהמ, חלבון

דלקת ריאות, בדלקת בסינוסים או ב , אלא התוצאה תהיה גבוהה גםלא ספציפיהוא  אך 

משתנה   אינהשלהם  CRP־ה, יש אנשים שרמת  מלבד זאתדלקת במעי. בקא וולאו דו

  CRP־ המחלה, כלומר גם בשלב האדום הרמה תקינה. לחלופין יש שרמת בבהתאם לשלב 

, ללא שום ממצא או סימפטום נוסף. הנורמה משתנה  בקביעותמעט  גבוההשלהם 

 .  5־או ל  0.5־ל  0בהתאם לסולם המדידה: בין 

2.  ESR –  סמן   היא  –שקיעת דם. רמה נמוכה מעידה על אנמיה, רמה גבוהה מהנורמה

 .28-2דלקתי. הטווח הנורמלי 

שלו שונה בין גברים   ן התקי  טווחשה HBהמוגלובין ב ההתמקדות היא – ספירת דם .3

 .15-12 – , נשים16-13 – לנשים: גברים 

או  ךנמו ערך גוף. מחסנים ב הברזל בעל מלאי  צביעהמ Ferritinפריטין   – משק הברזל .4

מעיד על אנמיה בהתהוות, גם אם רמת ההמוגלובין   –קרוב לגבול התחתון של הטווח 

גם חשובה, אם כי היא מולקולה פחות אמינה והרמות שלה  IRONתקינה. מדד הברזל  



ולא   חלק מכלל המדדיםאל רק כההתייחסות אליה היא משתנות בדם בקלות, ולכן 

 . כשלעצמה

־ כחלבוני הדם אלבומין וחלבון כללי המופיעים בבדיקות  – המצב התזונתימדדי  .5

Albumin ־וProtein Total   מעידים על המצב התזונתי בטווח ארוך. רמות נמוכות של

 החלבונים בתזונה. וקא על מצב ועל דלקת בגוף, ולאו ד לפעמים מדדים אלה ירמזו 

בבדיקת דם סטנדרטית,  לבדוק אותם  שאפשר לבקשים אחדויטמינים  יש   – ויטמינים .6

  ,חומצה פולית ,B12וכדאי לעשות זאת: ויטמין לפי סל הבריאות או קופת החולים,  

 . Dויטמין 

 בדיקת צואה 

התלונות שלכם על שינוי ביציאות. המטרה   עםהרופא שלכם לבדיקות צואה  יפנה אתכם  לרוב

תים מגיעים מטיולים  יתאיים אחרים, שלע ־היא לבדוק נוכחות טפילים, כמו אמבות או חד

לא נמצאו טפילים( והסימפטומים  , בארצות העולם השלישי. אם הבדיקה יצאה שלילית )כלומר

חלבון המצוי    ה. זCalprotectinלבדיקת קלפרוטקטין   הפניהלבקש מהרופא  כדאי ממשיכים, 

, אם כי יותר מדוייק לדלקת  מצאות דלקת במעי עצמויעל ה  די במדויקבצואה ורמתו מרמזת  

בצואה של   100-0אצל אנשים בריאים,  50-0  –. הרמות התקינות במעי הגס, פחות במעי הדק.

היא  ו  ,משקפת את המצב במעי עצמוכמאובחנים עם קרוהן או קוליטיס. הבדיקה נמצאה מדויקת 

מומלץ   .לצמצם את הצורך בקלונוסקופיה, ו החמרהאו המאפשרת מעקב צמוד אחר ההחלמה 

 לקבל מדד ייחוס לבדיקות הבאות.   כדילבצע אותה גם אם עשיתם קלונוסקופיה, 

 בדיקות פולשניות וגופניות

רופא גסטרואנטרולוג מומחה.    נעשית בהרדמה מלאה בידיהבדיקה   –קולונוסקופיה  .1

במהלך הבדיקה מוחדר אנדוסקופ דרך פי הטבעת לתוך חלל המעי הגס. בקצה  

רופא שה כדיהאנדוסקופ מותקנת מצלמה קטנה המשדרת את התמונה הנקלטת למסך 

למפות את חלל המעי הגס. האנדוסקופ מגיע לרוב עד קצה המעי הגס ומאפשר  יוכל  

כניסתו דרך   תתאפשר, ל תקיןוהכ, אם  כלומר .מעי הדקבראשונים הכניסה לסנטימטרים  

פצעים,  לזהות תצקלי לתוך סוף המעי הדק. הקולונוסקופיה מאפשר־השוער האיליאו 

פוליפים ואף  ולגלותאפטות, סעיפים )כיסים( בדופן המעי הגס, התעבות של דופן המעי, 

כדי למנוע פעולה  במהלך הבדיקה גידולים. יש רופאים שיבחרו לכרות פוליפים קטנים

הבדיקה הטובה ביותר לאבחון מחלת מעי דלקתית,   היאחודרנית נוספת. הקולונוסקופיה 

ים פנימידלקת בחלקים  ב מתבטאת קרוהן מחלת  במקרים ש: מספיקהתמיד   אינהאך 

 . הקולונוסקופיה לא תאפשר את האבחנהיותר של המעי הדק, 

 

המעי  מאפשרת מיפוי של חלל החוקרים ישראליים    שפיתחובדיקה  –קפסולה ־וידיאו .2

בתוכה מצלמה זעירה. הגלולה נעה  ש הדק לכל אורכו. במהלך הבדיקה הנבדק בולע גלולה

לאורך מערכת העיכול, בדומה למזון, מצלמת את דפנות המעי ומשדרת את המידע למסך, 

חלל המעי הדק, עד כדי  בקולונוסקופיה. הסכנה טמונה במצב של היצרות מסיבית ב כמו

. למניעת הסיכון הזה, פותחה גלולת דמה, שם תקעי הגלולה עלולה להכי  ,חסימהסיכון ל



החלל   אםמעבר תקין. שה וודאל   כדי, ומופרשת בצואה לפני הבדיקה האמיתית הניטלת

 .לא תתבצע דמה והבדיקה האמיתיתהגלולת תתמוסס , ואולי אף יש בו חסימהמוצר  אכן 

ת  ושר בדיקות המאפאלה   –של המעי(    MRI)בדיקת  CT  MRE, בדיקות הדמיה  .3

אבחון של מצב המעי גם מבחוץ, ולא רק בחלל המעי. הן שימושיות בעת אבחון היצרות 

תהודה מגנטית, ולכן אינה מסוכנת   מבוססת על ההיא בדיקה  MRIאו פיסטולות. 

יש לכן ו יש בה סיכון מה,ו Xהיא בדיקה הפועלת על קרינת גלי   CTמבחינת הקרינה. 

 .  חיוניבאמת המידע אם  לבצעה רק 

אפשר לזהות מקומות כואבים,   ;בטןה  ממישוש יכול להתקבלמידע  – גופניתבדיקה   .4

כל ביקור  עניין שבשגרה בבדיקה גופנית  הייתה קשים או רכים בבטן וללמוד מכך. בעבר 

פחת  פולשניות, הבדיקות  ה אצל רופא מומחה. בשנים האחרונות, מאז כניסתן של 

אבל בעולם של הרפואה הסינית המסורתית, שם אין מכשור   הגופניות.  ותבדיקהשימוש ב

הבדיקה הגופנית ונותרה כלי אבחון חיוני. מומחה  הייתה מתקדם בשווי מיליוני דולרים, 

הבטן, הבדלי  מראה את  במגע  חןבלרפואה סינית, המתמחה במחלות מעיים, י

־אי לאזורים, תחושת כאב או כל מיני  בטמפרטורות של העור, תחושת נוקשות או רכות 

הבטן ועוד.  המופק מ  הוא ינקש קלות ויקשיב לצלילנוחות מהפעלת לחץ באצבעות, 

מהמטופלים עוברים פגישות אבחון עם   100%כמעט   'דרך הבטן'של י במודל הטיפול

נדבך חיוני לקביעת הטיפול   היא המומחים שלנו לרפואה סינית, ובדיקה גופנית 

 התאמת פורמולת צמחים אישית. לו

 

 קוליטיס כיבית
  אינושזה  ידעתי דם,  כאבי בטן וכשהאסלה החלה להתמלא מכשבן זוגי החל לסבול משלשולים ו

את  וירוס. אחרי שעבר בדיקת סיגמואידוסקופיה )כמו קולונוסקופיה, רק קלה יותר ובודקת 

קרוב לפי הטבעת( ואושש החשד לדלקת במעי הגס, מצאנו את עצמנו בהתמודדות  במעי ה חלק ה

על הזוגיות שלנו? האם עליי להפוך למטפלת שלו? האם   ישפיע המצבמכל הבחינות. איך   מורכבת,

עליי להתאפק ולא להתערב בהחלטות שלו לגבי גופו? אולי הוא הושפע מהדיבורים שלי על  

  עמדו לפתחנו. רופא הגסטרו רשם לו תרופה בשם רפאסל   מאתגרותהמחלות הללו? ועוד שאלות  

, השייכות לשלב ראשוני של הטיפול התרופתי בקוליטיס(,  5ASA)שייכת למשפחת התרופות מסוג 

ת המרקחת. לפעמים סיבות פרוזאיות ביותר יכולות לקבוע את  תה חסרה במלאי בבייאבל היא הי 

לבנות לו  לשיחה וביקש ממני  ימהלך החיים. בן זוגי חזר באותו יום מקופת החולים, הושיב אות

תרופות. כך  ־אחרי־לרדוף  שאני מכירה, כי לא מתאים לו  ביותר את התהליך התזונתי הקפדני

מצאתי את עצמי מלווה בן זוג עם קוליטיס וצופה מקרוב בכל השינויים וההתרחשויות, עד  

 ואיך מטפלים בה?  אתמה המחלה הזאם כן,  לרמיסיה המיוחלת. 

 סוגים של קוליטיס: כמה . מבחינים בין (המעי הגס' ) דלקת בקולון'קוליטיס משמעה 

יותר בקרב    צה. דלקת במעי הגס הנפו Microscopic Colitisקוליטיס מיקרוסקופית  .1

  .מאשר בגברים. מהווה סיבה נפוצה לשלשולים מימיים, ללא דימום 60גיל מנשים 

 collagenous)שני סוגים של קוליטיס מיקרוסקופית: קוליטיס קולגנית ין מבחינים ב



colitis) וקוליטיס לימפוציטית (lymphocytic colitis.) 

 בין הגורמים שנמצאו כמעלים סיכון להתפרצות המחלה: 

 עישון  −

 NSADתרופות לשיכוך כאבים מסוג  −

 תרופות לסתירת הפרשת חומצות קיבה  −

תרופות להפסקת שלשול )מסוג קלבטן(    תתלמבחינת הטיפולים התרופתיים, נהוג 

ללא תופעות הלוואי  , '(קל'ת לסטרואיד  וותרופות סטרואידליות מסוג בודיזון )נחשב

תופעות המחלה לאחר הפסקת הטיפול  יישנו , לרוב כך או כךהקשות של פרדניזון. 

־ אנטי השיפור ניכר בזכות הטיפול התזונתי,  אינור התרופתי. לעומת זאת, בקליניקה 

 דלקתי, בשילוב הטיפולים האינטגרטיביים.

מערכת העיכול, הקשורות בהפרעות   תשייכת לשורהמחלה   אתז. קוליטיס אזונופילית .2

צינור  בחלקים בכל מיני  כולן להצטברות תאי דם לבנים מסוג אזונופילים בריריות 

ושט, דלקת אזונופילית בקיבה וכן הלאה. הסימפטומים  והעיכול: דלקת אזונופילית ב 

דמי. הטיפולים התרופתיים לרוב קשורים לטיפול ־נסובים סביב כאבי בטן ושלשול לא 

מזונות שעלולים לגרום  מהתפריט מרחיק ה קא לטיפול תזונתי, ו, דו םבבודיזון. לעומת

לנקוט בו עוד לפני   וכדאילרגישות ולתגובת יתר של מערכת החיסון, יש אפקט טוב, 

 הטיפול התרופתי. 

בו יש הפרעה חמורה באספקת דם שמצב נדיר . Ischaemic Colitisקוליטיס איסכמית   .3

מרותקים למיטה. לא  המצב מסכן חיים וקורה יותר בקרב חולים מאושפזים או  זה למעי. 

   בחולים אמבולטוריים.  שלויידון כאן עקב הנדירות 

– IBDדלקתיות המעי  המחלות ת חלמשפ שייכת . Ulcerative colitis קוליטיס כיבית  .4

Inflammatory Bowel Diseasesהולכת מחלת קרוהן  ' אחותהושל '   . השכיחות שלה

 בשל שכיחותה הגבוהה בארץ ובעולם, מצאתי לנכון להרחיב עליה.   וגוברת בימינו.

 

 מחלת הקוליטיס הכיבית 

  רכתבכל מע  להתבטאיכולה ה  ,לעומת מחלת קרוהן אופי כרוני. הנושאתמחלה דלקתית מדובר ב

 העיכול, קוליטיס מערבת רק את המעי הגס.  

 שכיחות  

  100,000לכל  500-214על ממוצע של  2017  שנתבעשורים האחרונים ועומדת נכון ל לתהעהמחלה 

, ללא הבדל בין גברים  40-30גיל ההתפרצות נע בין   בארצות אירופה ואמריקה הצפונית.איש 

 . לנשים

 ?  כיבית מה הסיבות האפשריות לקוליטיס

 ,אבל יש גורמים תורשתיים, סביבתיים וחיסוניים בירור,בבדומה לקרוהן, הסיבות אינן ידועות 

, גלולות למניעת  NSAD כמוצריכת תרופות תזונה מתועשת מידיי, מעבר לארצות מתועשות, כגון 

 חלופי.   ־הורמונלי  טיפולו  ריוןיה



 דרכי מניעה 

כריתת תוספתן   ובהם הנחשבים למגינים מפני התפתחות המחלה נכון להיום, יש כמה גורמים  

בספרות המדעית  נכתב בעת דלקת אקוטית שלו, הנקה ועישון )זה מוזר, אני יודעת, אבל כך  

 הבודקת סטטיסטיקות(.  

  איך נראית קוליטיס כיבית? 

מערבת בעיקר את תאי  ויכולה להופיע במקטעים( ה  קרוהןהדלקת במעי הגס רציפה )לעומת 

ות  רמ שלושמבדילים בין   . כך הרירית של המעי. לרוב היא מתחילה בפי הטבעת ומתפשטת מעלה

 (. ראו תמונה) של קוליטיס כיבית

 

  הסימפטומים

 חומרת הסימפטומים משתנה בהתאם לסוג הקוליטיס הכיבית:  

מתחילה מפי סנטימטרים,  10-15הדלקת ממוקדת בתחילת המעי הגס,   – פרוקטיטיס .1

הסימפטומים האופייניים הם דימום רקטלי, דחיפות   .הטבעת ומאובחנת בעיקר ברקטום

 (. 'טנזמוס'בהתרוקנות ותחושת צורך להתרוקן גם ללא התרוקנות )מכונה  

שליש  כ  נפרשת על פניצד שמאל של המעי הגס. הדלקת  –  קוליטיס של הקולון העולה .2

הסימפטומים לרוב כוללים שלשולים, כאבי בטן תחתונה, דימום ביציאות,  .מהמעי הגס

 ריר בצואה. 

 נזכרים מעלהכל ה  הם המעי הגס. הסימפטומיםבכל הדלקת מפושטת   – קוליטיס־פאן

 חום ותשישות.   תלוות אליהם גם להיכולים ו

  פרוגנוזהה

המביא לריפוי מהמחלה. יש טיפולים  אם תשאלו רופא, הוא יגיד לכם שאין עדיין טיפול תרופתי 

)מה שמרמז על חוסר יעילות מספקת של סוג תרופה אחד(, וחולים רבים מגיבים   רבים תרופתיים

זמן מסוים לטיפול תרופתי זה או אחר. בזמן כתיבת שורות אלה, טרם הוכח מחקרית   פרקל

רווים נחת ממטופלי   'דרך הבטן'טיפול תזונתי אחד ברור לקוליטיס כיבית. עם זאת, אנחנו ב

מגיבים היטב לטיפול האינטגרטיבי, המשלב תזונה נוגדת דלקת, דיקור, צמחי  הקוליטיס רבים  

 מרפא ופסיכותרפיה גופנית.

   מהלך המחלה



ביניהם רגיעה, אפילו מלאה  בגלים: התקפים ו ופיעהומ מחלת הקוליטיס מוגדרת כמחלה כרונית 

גם בקוליטיס שלב ההתלקחות מוגדר כשלב אדום, שלב  , 'הרמזור'גישת   לפיוללא סימפטומים. 

השלב האדום  אם שלב ירוק.  – העמוקה ושלב הרמיסיה ,צהובשלב  – המעבר או רגיעה יחסית 

במעי   תקרוהן המתמקד  מחלת  לעומת ניתוח.ל להיזדקק עלול  אף אינו מגיב לשום טיפול, החולה

השנים הראשונות   בעשרלרוב זה קורה  ,הדק, ניתוח קוליטיס מחייב כריתת כל המעי הגס

חשוב לציין    יורד משמעותית. כריתהמחלה הסיכון לות שנ  כעשרמהופעת המחלה. נמצא שלאחר 

חודשים של סימפטומים. במקרים מסוימים  שרוב החולים מגיעים לרופא לאחר שבועות ואף 

תים המחלה יכולה להתפרץ לאחר זיהום חיידקי או  יהופעת המחלה מהירה וחריפה. לעתהיה  

 מערכת העיכול )למשל, בקרב החוזרים מטיול במזרח הרחוק או בדרום אמריקה(.  בטפילי כלשהו 

 הקשורות למחלת קוליטיס  מחוץ למעי תופעות

יודע   אינומערכות גוף אחרות. המדע של דלקת במעי הגס, תיתכן גם מעורבות של איברים ו לבד מ

מצטרף להסברים המציגים את מחלות המעיים  ההסבר   לדעתי,להסביר את הסיבות לכך, אך 

 התופעות:  (.תסמונת הקשורה קשר הדוק לשינויים מיקרוביאליים )חיידקייםכ

 : אופנים בכמהיכולים להיות מעורבים ד ודרכי המרה הכב – הכבד ודרכי המרה −

בצינוריות המרה הקטנות, או עקב  עלייה באנזימי הכבד. זה יכול לקרות עקב דלקת  .1

 כבד שומני או כתופעת לוואי של טיפול תרופתי. 

2. PSC  –  דלקת צלקתית של דרכי המרה – Primary Sclerosing Cholangitis.  

קשורות כנראה להשתנות של חיידקי המעיים. ה למחלה דלקתית קשה, שגם הסיבות  

ה  ילרפואה אין טיפול במחלה. חשוב לבדוק ולשלול את המחלה בכל מקרה שיש עלי

ואף ב  כלעשיכולה  יכולה להיות השפעה מיטיבה באנזימי הכבד. למודל האינטגרטיבי  

 .  PSC־ה לעצור את התפתחות 

 והשלד מערכת השרירים  −

דלקת או כאבים במפרקים.  יםמתפתחמהחולים  20%-5%אצל  – דלקת מפרקים .1

נמצא שככל שהשטח הדלקתי שבמעי הגס גדול יותר, כך עולה הסיכון לדלקת  

 . פרקים

הדלקת כל שכ .מהחולים  60%-30% דלדול מסת העצם שכיח אצל  –אוסטיאופורוזיס  .2

של חומרים מפרקי העצם. סיבות נוספות:  הפעילות  רבהיותר, כך   וחמורה כתמשנ

מנעות  יבתזונה והD טיפול ממושך בסטרואידים, ירידה בנטילת סידן ווטימין  

תרופות ביולוגיות שמעלות סיכון  מקבלים המחשיפה לשמש )נפוץ בקרב החולים 

 לסרטן העור(. 

 מחלות עור −

תופעה נדירה של דלקת העור המופיעה אצל   – (Pyoderma Ganrenosum) מיגול עור .1

 .מהחולים ללא קשר לפעילות המחלה במעי 2%-1%

שכיחה יותר   ,מהחולים 4%- 2%־ מופיעה ב –( Erythema Nodosum)  אדמנת קשרית  .2

 .בנשים. יש קשר למעורבות המפרקים ולפעילות המחלה במעי

 . כיבים אפטיים בחלל הפה וסטומטיטיס זוויתית –אחרות  תופעות עוריות  .3

http://www.wikirefua.org.il/index.php/%D7%93%D7%9C%D7%A7%D7%AA_%D7%A8%D7%90%D7%A9%D7%95%D7%A0%D7%99%D7%AA_%D7%A6%D7%9C%D7%A7%D7%AA%D7%99%D7%AA_%D7%A9%D7%9C_%D7%93%D7%A8%D7%9B%D7%99_%D7%94%D7%9E%D7%A8%D7%94
http://www.wikirefua.org.il/index.php/Primary_sclerosing_cholangitis


 דלקות עיניים  −

Uveitis –   מתבטאת בכאבי עיניים וראש,  . היאמהחולים 8%-5%מופיעה בקרב

 לאור )פוטופוביה(.  רגישות בטשטוש ראייה ובהפרשת דמעות יתרה, ב

יש   סקלריטיס ואפיסקלריטיס. שיכולות להתלוות לקוליטיס הןות אחרעיניים מחלות  

 קשר בין הופעתן לפעילות המחלה במעי. 

 מעורבות מערכת הקרישה  −

ורידיים בעיקר,    בתסחיפים קרישתיים להתבטאעשויה   – נטייה לקרישתיות יתר 

  ועורקיים במקרים נדירים. מנגנון ההיווצרות קשור בכך שהדלקת גורמת

 בדם.  גורמי הקרישה  ולעלייה ברמות לתרומבוציטוזיס

קא דרך התופעות שמחוץ  ו המחלה המקורית, דודלקת במעי הגס, שהיא  תאובחן  לפעמיםאם כן, 

 מגיבות לשום טיפול.   אינןשלמעי 

   

 ' יעילה בקוליטיס: הרמזור' קרוהן, שיטת  תמחלב כמו

מאופיין בשלשול   רך כללשלב החריף והקשה של התקף. בדה – השלב האדום •

ה  י עליבתים יולע ,אנמיהבירידה במשקל ובנוחות בבטן, ־אי בכאבים או בדמי, 

תפרחת   ,דלקות בפרקים –בחום הגוף. יש אנשים ששלב זה יאופיין אצלם אחרת 

  אדום מתאפיין השלב הקוליטיס ש   חוליבאופן פרודוקסלי, יש   בעור או בעיניים.

 בעצירות.   אצלם

תדירות היציאות נמוכה  מהאדום.  הוא שלב התקף קל יותר – השלב הצהוב •

פוחתים ונראה   כאביםההצואה מתמצק,  יותר, פחות דמם רקטלי והמרקם של

 שיפור קל במדדי הדם. 

היציאות תקינות, הרגשה  ה.  ישלב הרגיעה או הרמיס –המיוחל  השלב הירוק  •

כללית משופרת וחיונית, מדדי הדם והצואה תקינים, קולונוסקופיה מציגה  

 החלמת רירית. הרגשה כללית בריאה. 

 שלב? עושים אבחון ומעקב עצמי! ה מהיודעים איך 

מסוכנת   אינהפולשנית,   אינה ביצוע מעקב עצמי הוא הבדיקה הבטוחה והמשתלמת ביותר. היא 

לגרום לכם להרגיש פחות טוב ממה שאתם מרגישים היום   אין ביכולתה .אין לה תופעות לוואיו

 . רב היא נותנת מידע – ביותר והחשוב 

 Mayoה־ שיטות בדוקות. בעיניי השימושית ביותר היא שיטת  כמהאיך עושים אבחון עצמי? יש  

Score המדד לחומרת המחלה )המדד המלא כולל הערכה של המעי בקולונוסקופיה( – החלקי –  

לעקוב אחר פעילות המחלה באמצעות מדדים קליניים בלבד   כדישפותח מדד מחקרי 

 של תרופות חדשות.   ןבמחקרים הבודקים את יעילות משתמשים בו ו, )סימפטומים(

 בודק?   Mayo Score־מה המדדים שה



 . היציאות הבסיסי עבור אותו אדם( פרמס לבדמהממוצע ביום )מספר היציאות   .1

בחלק היציאות,  רק דמם משמעותי בכל יציאה, דמם בינוני )או  – כימות הדמם הרקטלי .2

 .(דמם  קל טיפות דם בלבד

 . מידת החיוניות או העייפות –הרגשה כללית  .3

 

הסיבוך המסוכן ביותר של קוליטיס כיבית. דלקת ממושכת באזורים  הוא סרטן המעי הגס 

ככל שמשך מחלה פעילה  אפוא נרחבים במעי הגס מגבירה את הסיכון להופעת הגידול. הסיכון גדל 

ארוך יותר ושטח המעי המעורב במחלה נרחב יותר. עם זאת, מאחר שרוב החולים נמצאים 

לאבחן את המחלה בשלביה   , אפשרבמעקב רפואי הכולל בדיקות קולונסוקפיות לגילוי מוקדם

 . בהצלחהבה ולטפל  דיספלזיה ברירית( –  סרטניים־המוקדמים )שינויים טרום

 בדיקות נוספות לאבחון מצב המחלה 

היא הבדיקה המדויקת ביותר לאבחון המחלה וכוללת גם הערכה של  –קולונוסקופיה  .1

 מראה המעי וגם הערכה מיקרוסקופית מביופסיות הנלקחות מרירית המעי. 

חלבון המופרש במצבי דלקת של המעי ואינו מתפרק בצואה. מחקרים   –  קלפרוטקטין .2

   בדיקה חודרנית.בהראו שזה מדד טוב לפעילות הדלקת במעי וללא צורך 

צורך פוחת ה ,לאור העובדה שבקוליטיס אין מעורבות של המעי הדק –  בדיקות דימות .3

 המעי הגס.  כי הן מספקות מידע מועט לגבי( MRIאו   CT)כגון  הבבדיקות אל

 , כפי שכבר פורטו בתחילת הפרק. . בדיקות דם4       

 טיפולים למחלות מעי דלקתיות
הבראה. מרגע האבחון  למחלה, לגוף, לסופר בהרחבה על אחריות    את'של מי המחלה הז ' בפרק

עכשיו   .שם למחלה שליאת המזל שמצאו "ב החולה כמה שלבים תודעתיים. החל יעבור, כנראה, 

הגוף מגיב אחרת שתחושות אבל, ייאוש ופחד כב המשךיטפלו בי ואחזור להרגיש טוב", 

יוכל לרפא אותי". זה השלב שבו  לא  שלב שבו מתבססת ההבנה ש"איש מלבדי ב כלה ומהמצופה,  

באמת למי למסור את תפוח האדמה הלוהט הזה, המכונה מחלת קרוהן או   ול שאין  החולה מבין

 אופי כרוני(.   הנושאתקוליטיס )או כל מחלה אחרת 

אדם מתחיל לנסח אחרת  ההתפכחות. העיניים הפנימיות כמו נפתחות ו  מעיןהתודעה עוברת  אז

דלקת גרון או   כמוקיימת הפנמה שהמחלה לא תיעלם, כבר את הבקשה שלו מהעולם. בדרך כלל 

יעיל, אינו מספק את ההבראה. גם  הוא ההבנה שהטיפול התרופתי, גם אם   אליהשפעת. מצטרפת 

במלוא עוזה   ולתקוף  והמחלה יכולה לחזור בלבד  , מספק הפוגה זמניתבמידת הצורךהניתוח, 

מחוץ למסגרת התרופתית ולהתחיל לבחון   חפשל גוף. זה הזמן במערכת העיכול או בבמקום אחר 

- בכל מ, תפיסתנולכי  'החלמה' טיפולים ודרכים נוספות להחלמה. כן, אני מודעת לשימוש במילה 

ה )הזכויות  -ל - מ-ה לחשיבה של ח- מ-ח-ל- ה, אם יודעים לצאת מתפיסת מ -מ-ל -ח-ה יש גם ה -ל-ח

, שסיפורו  ' דרך הבטן'למשחק המילים החלומי הזה שמורות לאמיר זמורה, הפסיכותרפיסט של  

 נפש(. ־ מובא בהרחבה בפרק על טיפולי גוף



ר מרעלים וככזאת, אל לנו  טפיהדרך של הגוף לה  היא שהמחלה גורסות המסורתיות  יש גישות 

, גישת ההגיינה הטבעית, או זרמים  הלדוגמלטפל בה אלא לאפשר לגוף לעשות את עבודתו.  

כל עוד מדובר במחלה קלה, עונתית, או כזאת   אתאני נוטה להסכים עם הגישה הז. בהומאופטיה

בתוך   –תוך שבעה ימים, בלי טיפול ב  –כמו שפעת קלה שעוברת "עם טיפול  ,וירוסוהנגרמת מ 

ה מרובה  י, שתי לגוף במקרים כאלה, אכן אין הרבה מה לעשות פרט למנוחה. ☺שבוע שלם"  

 (. נםעליית חום חדה מדי עלולה לסכשאצלם   וניתור החום )במיוחד כשמדובר בילדים קטנים

אבל אין אנו עוסקים כאן במחלות עונתיות קלות. הסבל והסיכון לבריאות, עד כדי סכנת חיים  

גדולים ומוחשיים ביותר.   –מטופלות  שאינןכיבית בעקבות סיבוכים ממחלת קרוהן או קוליטיס 

הוא אחריות    טיפולמהשאנחנו מובילים בארץ, חלק  ,גסטרוהובגישה האינטגרטיבית בתחום 

  הבטחתם הראשונה היאונקיטת משנה זהירות. הרופאים נשבעים את שבועת ההיפוקרטס ולפיה 

  כמה. לכן אמנה כאן אתמזדהים מאוד עם התחייבות ז 'דרך הבטן' לא להזיק למטופל. אנחנו ב

מתיימרת    אינהטיפולים אפשריים ויעילים למחלות מעי דלקתיות. אסתייג ואומר שהרשימה 

  ןאינ שטובות ובטוחות,  ות אחר  טיפול בטוחני שיש שיטות .למנות את כל סוגי הטיפולים הקיימים

  התנסינו בהןלא  'דרך הבטןאני ומרכז 'שאלא  ות,מומלצ   ןשאינאין זה אומר  וכאן  ותמוזכר

 לספר זה.  ןלהכניס מספיק כדי 

 טיפולים תרופתיים וניתוחיים

תרופות סטרואדליות )בודיסון,  , ובהם טיפולים תרופתיים נפוצים לקרוהן וקוליטיסת שוריש 

  כמו '2בדרגה  'תרופות  ;)רפסל, אסאקול, פנטסה( 5ASAמסוג  ' 1בדרגה  'תרופות   ;פרדניסון(

הן מתערבות  כי  ',ביולוגיות'מכונות הותרופות מהדור החדש   ;אימורן, פורינטול, מטוטרקסט

זריקה )כדוגמת רמיקייד, היומירה  בבמנגנוני יצירת דלקת הטבעיים של הגוף, הניתנות בעירוי או 

 (. ואנטיביו

 גישות עיקריות להתוויית הטיפול התרופתי, בהתאם לחומרת המחלה: שתי, קיימות כיום כללכ

1. Step-up – התגובשהאו  עם החמרת המחלה  '.1ב'דרגה יחסית,  מתחילים מתרופות קלות  

  ההחמרתים קרובות עם ילע  ,מספיקה והחולה חוזר לשלב האדום  אינהלתרופות כבר 

 סימפטומים, עולים בסולם המינון וחוזק הפעולה של התרופות.  ב

2. Top-down –  גישה הטוענת שאין צורך לחכות ויש לתת את התרופות החזקות יותר כבר

כדי   בשלביה הראשונים של המחלה, וכך למנוע סיבוכים. גישה זו נהוגה יותר בילדים

 . יתזפיהתפתחות ב למנוע פגיעה בגדילה ו

גישה זו או אחרת, והתאמת הטיפול התרופתי  העדפת  נכון להיום, אין קונצנזוס בין הרופאים לגבי  

 נעשית לפי שיקול דעת מקצועי של הרופא. 

פעילה ומסכנת את החולה, יוצע הפתרון  עדיין המחלה ו  ועצמאת   יצהמ התרופתי  אפיק האם 

הניתוחי. בקוליטיס כיבית עוברים שלבי ניתוח לכריתת כל המעי הגס. בקרוהן, לרוב כורתים רק  

 . מוצר, בחלקים של המעי הדקאו ה מצולקאו האת החלק המודלק 

  התלבטתי רבות אם להכניס בספרי פרק מפורט על טיפולים תרופתיים למחלות מעיים. מחד

  יםנכלל הטיפולים האלה אינם גיסא, מאידך ;למטופלים המרבי לתת את המידע אני רוצה גיסא,

לא להכניס מידע אודות  אפוא  דיאטן. החלטתי ־ תעודת תזונאיבבמנדט שנתנה לי מדינת ישראל 



הטיפולים התרופתיים בספר זה. אולי במהדורות הבאות והמפורטות יותר אודות כל מחלה  

אשקול לשלב כוחות עם רופא ולפרט יותר על הנושא. בפרק על תוספי התזונה יש התייחסות  

 מפורטת למניעת תופעות הלוואי של התרופות הנפוצות. 

 תרופתיים ־טיפולים לא

י בתזונתו, טיפולי גוף ושיחות תמיכה יומיומיות.  קיצונהתוכנית הטיפולית של בן זוגי כללה שינוי 

תה מעוררת השתאות. במשך  ישנחישותו להבריא שלא באמצעות טיפול תרופתי הי  יאמר לזכותו י

שחוגגת  שבנינו יחד. למשפחתו הענפה,   תוכניתה הקפיד הקפדה יתרה עלארבעה חודשים הוא 

  שיש בהםאירועים רבים )בריתות, חגיגות בר מצווה וחתונות(, הוא הודיע שלא יגיע למפגשים 

אוכל, כדי לא לעמוד בפיתויים מול אוכל מסורתי אהוב. אחיותיו ואימו ספקו כפיים, אמרו "אויי  

וויי" בטיריפוליטאית, אבל תמכו בהחלטתו ולא אתגרו אותו. אני הצטרפתי למאמץ, כך שאכלנו  

יחד את התזונה של השלב האדום. ארבעה חודשים מאותה שיחה ראשונית, הוא חגג רמיסיה  

בדיקות  תוצאות רופא הגסטרו יצאה תקינה לגמרי,  יקת סיגמואידוסקויה שעשה אצלמלאה: בד

 הוא הרגיש מצוין.   – הדם היו בנורמה, והכי חשוב 

   

שנים בקליניקה  ־מתצפית ארוכת, כלומר  התפתח מהשטח 'דרך הבטן'המודל הטיפולי של 

למידה  ממקריאת הספרות המחקרית ווגם רמיסיה ארוכה ויציבה,  שיגושהעם חולים ראיונות ומ

לרפא  יכולה ה אחת  השיטה האת  שלא אמצאשל רפואות מסורתיות. בשלב יחסית מוקדם הבנתי 

תרופה.  האת  או לכל החולים, מתאימה האחת  הדיאטה האת  אמצא לא שאת כל החולים. כמו 

. כמו שבני האדם הם כשלעצמהגוף האדם מורכב ומסתורי, ומחלות קרוהן וקוליטיס הן יחידה 

במחלות   תמיטבי יתטיפול תוכניתלבנות  יש  יצורים מורכבים הבנויים מגוף, נפש, רגש, רוח, כך גם  

 מורכבות אלה.  

בצעירותי, כשהייתי תזונאית קלינית ועבדתי בקופות חולים, התבוננתי במטופלים הרבים   כבר

  מורכבתתי הבנה עמוקה שהאמת  בנה , ו. התבוננתי ולמדתי מהחולים עצמםתשהגיעו למרפאו

 . בטוחות ביותרהמשילוב של שיטות וגישות. התחלתי לחפש את השיטות היעילות ו

או  , 'רפואה אלטרנטיבית' המכנים אותהיש גם   '.רפואה משלימה'מדובר במה שמכונה  ,למעשה

רפואה  'מוגדרת כ ,שתתת על טיפול תרופתי וניתוחיוהרפואה המערבית, המ   ,מנגד. 'רפואה טבעית'

', קרי  קונבצניה'באופן אישי, אני פחות מתחברת לכל המילים הללו. הרי . 'קונבנציונלית

ויכוח בין רופא צעיר,    מתואר המצוין 'היסטריה'הפרדיגמה השלטת, משתנה עם  הזמן. בסרט 

שהם עלולים ליצור, לבין רופא ותיק, מנהל  זיהומים לוחיידקים  ומם שללקי המודע כבר  

את התיאוריה החדשה ומורה להחזיר תחבושת מלוכלכת לפצע המדמם ברגל  מבטל  ההמחלקה, 

, באימפריה הבריטית המתקדמת.  19־המאורעות מתרחשים בסוף המאה ה.  של החולה המאושפזת

לא הכירה  , ספורותמחלות. עד לפני שנים   מחולליכגישה הקונבציונלית בחיידקים לא הכירה ה אז 

  אורךדלקתית. שינוי פרדיגמה שלטת  במחלת מעיטיפול בהתזונה  תפקידהגישה הקונבנציונלית ב

לפעמים   מימוןבגורמים והצורך כל מיני המחקרים מממנים  את . רבים מחקריםנדרשים ו רב זמן 

 התקדמות המדע.  המחקר ואת מעכב את 



השנים האחרונות, מאז ימי הרנסנס, אומנם התקדמה מאוד בהצלת   500־רפואה שהתפתחה ב ה

חדשות שהתפתחו  מחלות נכשלת בריפוי מחלות כרוניות והיא מניעת מגפות זיהומיות, אך בחיים ו

העדות הכתובה   –קיימת אלפי שנים  במאה השנים האחרונות. הרפואה הסינית המסורתית

  הרפואה ההודיתגם   – שנה 6,000הראשונה בדמות הספר של הקיסר הצהוב מתוארך לפני 

הוריי   לכן גדלתי כי לא היו תרופות בנמצא בילדותי,   , שלאורהמסורתיתהרוסית ההרפואה ו

  הרפואה המשלימה אם כן, מיהמלומדים נאלצו ללמוד מסבתות איך לטפל בילדתם החולה תדיר. 

  – ות אחרה? עם זאת, אקרא לרפואה המערבית רפואה קונבנציונלית, ולכל שיטות הטיפול  באמת

 . בין את כוונתילה כדי להקל עליכםהרפואה המשלימה או המסורתית, פשוט 

ללא הרף את הרפואות  בודק המחקר המודרני ב נתמקד  עסקינן, אלא בסמנטיקהאבל לא 

המסורתיות, ובזכות הכישלון של ריפוי מחלות בעלות אופי כרוני באמצעים תרופתיים וניתוחיים,  

 הרפואה האינטגרטיבית.   הנולד . כך זו אל זומתקרבות הגישות הללו 

  קרהספרופסורים מאוניברסיטת מסצ'וסטס בארה"ב  שערכו שני 2018משנת  ת מחקרים סקיר

בגינה  שמעניין לקרוא את הסיבה . את המחקרים הידועים בדבר יעילותם של טיפולים משלימים

־ כשלהם שיותר ויותר מטופלים פונים לרפואות אלה, אך  ההבנה –  הפרופסורים למשימה יצאו 

ממטופלי קרוהן וקוליטיס   60%־ ל 21%בין  .מדווחים על כך לרופא המטפל שלהם מהם אינם 75%

סקירה זו, רוב  דיווח? אליבא לאי־המשלימה. מה הסיבות  ואהמשתמשים בשירותי הרפ

המטופלים טענו שהרופאים חסרים ידע בתחום ולכן לא מצאו לנכון ליידע או לדון עם הרופא  

 משלימה על מהלך המחלה.הלשימוש ברפואה  למרות ההשלכות הברורות שיש  , בענייןשלהם 

 :  ותמגוונ הסיבות הנפוצות לשימוש ברפואה משלימה 

 רצון החולים לשלב גישות הוליסטיות, בנוסף לטיפול הקונבנציונלי  •

 מתרופות  ולכן פחות רעילים או מזיקים  ,התפיסה שצמחי מרפא טבעיים יותר •

 היעדר תגובה מספקת לטיפול הקונבנציונלי  •

 רצון בשליטה גבוהה יותר על המחלה  •

 רצון בשיפור איכות החיים  •

 ה לרפואות משלימות בקרב חולי קרוהן וקוליטיס:  יסיבות נוספות לפני

 פסיכיאטרית נלוויתתחלואה  •

 חוסר שביעות רצון מהיחסים בין המטופל לרופאיו  •

 תופעות לוואי מטיפולים קונבנציונליים  •

 שימוש ברפואה משלימה בקרב משפחה וחברים  •

 טבעונות וצמחונות  •

 משך ממושך יותר של המחלה •

 מגברים  יותר נשים פונות לעזרת הרפואה המשלימה –גדר מ •

 אקונומי גבוה ־ השכלה גבוהה ומצב סוציו •

לדבר מחוץ לעולם הטיפול   הםתלמידימכשירים כיום את  אכן אינםבתי הספר לרפואה 

של המאה   50־שבשנות ה מצויינת העובדה,   'הארץ'שפורסם בעיתון מאמר בהקונבנציונלי. 



דבר שנראה לנו מוזר בעולם של היום. אבל   ,הכשרה רפואית גם הומיאופטיהב הקודמת למדו 

להבין את    אפוא ממעיטים ללמד בהכשרת הרופאים המודרנית. אפשר אפילו את מדעי התזונה

של  שיטות  האפשרות לשלבלדון עם הרופא שלהם, בדבר ש ובטח ובטח החולים הנמנעים מלשתף,  

 רפואה משלימה או שינוי התזונה כחלק מתוכנית הטיפול שלהם. 

 ?  כבר הוכחו מחקרית שיטות נפוצות של הרפואה המשלימה אילו

 חלקים עיקריים:   לשלושההכותבים את הבדיקה שערכו  בסקירה שהוזכרה, חילקו 

 צמחי מרפא ותוספי תזונה.  .1

פעולה על נקודות הדיקור באמצעות חימום    –דיקור סיני מסורתי ומוקסה )מוקסה  .2

 המקום(. 

 נפש. ־ שיטות שעובדות על התודעה גוף .3

בקנה אחד עם התצפיות שלנו בקליניקה ועם ההנחיות התזונתיות   ותעומד שלהם  המסקנות 

בכל אחד    הסקירה, רק אציין בקצרה את השורה התחתונה אפרט את כלהמקובלות היום. לא 

 :מהם

, יש יעילות בחלקם, אך נדרש מחקר האמורההבדיקה  : לפי צמחי מרפא ותוספי תזונה .1

מקיף נוסף בנושא. יתרון הבדיקה: נסקרו רק מחקרים טובים, העומדים בסטנדרט  

הפעולה ואילו  , דיםאחתוספים בצמחים ובהמחקר המודרני. חיסרון: הבדיקות נערכו 

 .היעילה ביותר של צמחי מרפא סיניים היא פעולה סינרגית

בשיטות עתיקות יומין  שימוש במחקרים הציגה יעילות ובטיחות   שורת: דיקור ומוקסה .2

שאין  אישרוהכותבים  . ת קרוהן וקוליטיסואלה לשיפור תסמיני ומדדי הדלקת במחל

מיליארד סינים לא 'בפרק  מניעה להמליץ על שיטות אלה למטופלים מתאימים )פירוט

 (. 'טועים

מחקרים שבדקו שיטות  שורת: החוקרים סקרו  נפש־גוף שיטות שעובדות על התודעה .3

שיפור יעילות ב(, יוגה והיפנוזה  mindfulnessשיבות )נפוצות. המסקנות: שיטות כמו ק  

 CBT ((cognitiveקא ושיפור המצב הנפשי של חולי קרוהן וקוליטיס. דובאיכות החיים ו

behavioral treatment   ספורטהשיפור כמעט באף מדד, פרט לאיכות החיים.  הראהלא  

וכח כמשפר את המצב הרגשי, את צפיפות העצם ואף מאריך רמיסיה בקרב חולי קרוהן  ה

 בהתאם ליכולת האישית. אף המליצו על עיסוק בספורט קוליטיס. הכותבים 

? אין בה התייחסות כלל לנושא התזונה. כאילו  בהמה חסר  , אךסקירה מעניינת וחשובהאומנם ה 

,  עם זאת . ' המוקדמות80־המעיים מאז שנות  מחלות בדיאטות שונות לא נפוצות בעולם הטיפול 

אפשר לראות את העובדה שנושא הדיאטות לא נסקר כהוכחה לכך ששינוי התזונה אינו שייך  

 .לעולם הרפואה המשלימה. וכך אני מעדיפה להתייחס לנושא

עבודה כתזונאית במגוון   שנות 25־כאחרי ? 'דרך הבטן'איך נולד המשולש הטיפולי של  אם כן, 

חיוני,    ואהברור ששינוי התזונה כחלק ממהלך טיפולי במחלות קרוהן וקוליטיס לי היה    ,תפקידים

, עדיין  'זסטבותואר ב למדתישששיניתי את ההמלצות הראשוניות  על אף ואך לא תמיד מספיק. 

 . אמצעיםעוד השלמה של הטיפול בבוזיהיתי צורך בתמיכה  



אליה נחשפתי בלימודיי המאוחרים יותר, עוברת תיקוף באמצעות  ש הרפואה הסינית העתיקה, 

הרפואה הסינית לספר   לפיאבחונים הוכנסו  אף המחקר המודרני בשנים האחרונות. לאחרונה

סיון עם מטופלים שהופנו למטפלים  י נ  לאחר .WHO  –האבחונים של ארגון הבריאות העולמי 

 במודל הטיפולי שלנו.  יה י תהיה הצלע השנ אתשז ידעתיסיניים מומחים למחלות מעיים, 

אבל בני האדם מורכבים גם מנפש, רגש ורוח. ההוכחות המחקריות בדבר היעילות של שיטות  

לחפש את הטיפול המחבר בין הגוף  אותי סיון האמפירי בקליניקה שכנעו יפסיכותרפויטיות והנ

, נוצר המשולש  תהצלע השלישי ה לנפש ומלמד את החולים לשחרר את הסטרס מהגוף. כך נולד

 .  'דרך הבטן' ם מרכזוהוקהטיפולי  

 .צלעות: תזונה, רפואה סינית, פסיכותרפיה משלושאם כן, המשולש הטיפולי של המרכז בנוי 

כתיבת שורות אלה, למדנו  חולים, עד ל 400לאחר כמעט חמש שנות פעילות של המרכז וטיפול בכ־

 שלוש הצלעות מניב את התוצאות הטובות ביותר.   ביןשהשילוב 

   

הוא כבר  שנה.   20לפני כ־קרוהן ב כחולהאובחן  ,ילדים 5מצוות, נשוי עם , שומר 40ח', בחור בן 

גופו אינו מגיב לשום טיפול. רופאיו התלבטו אם להציע  וכיום  את כל הטיפולים התרופתיים,   קיבל

ימי מחלה בבית  ב, ובילה יותר להתמיד בעבודתולו ניתוח, אך לא היו תמימי דעים. ח' התקשה 

,  'דרך הבטן'התהליכית של   הלסדנהזמנו אנשים להצטרף ש. קיבלתי מייל מח' כהבעבודמאשר 

 כלשונו: המייל שהגיע מח' זה  . .רוח,-נפש-עוסקת הרבה בנושאי גוףו בעיקר בפן הרגשי מתרכזת ה

"מי את בכלל שתספרי לנו על סיפורי החלמה?? מה את מבינה בקרוהן, מחלת חשוכת מרפא?? מי  

 ואין לך שום זכות לספר כאן סיפורי שווא!" שלא היה שם, לא מבין את זה 

. נשמתי עמוק. הזכרתי לעצמי שכנראה יש כאן זעקה אמיתית.  שוב ושובמייל הזה בתי הפכ

דרכו   אתשמאחורי המקלדת שכתבה את השורות האלה יושב אדם מיוסר, כאוב ואומלל, וז

להביע את כאבו. במקום לכעוס על גסות הרוח, כתבתי לח' שאני יכולה רק לנחש את גודל כאבו  

ושאני מזמינה אותו לנסות אותנו. הבטחות שווא אין לי וכל השפנים מזמן ברחו מכובע הקוסם  

וכלו לעזור גם לו.  י יש לנו, ואולי הם  – שלנו, אבל אהבה, תמיכה, ידע וניסיון שעזרו כבר לאחרים

התהליכית. הוא עבר גם טיפולים   הלסדנ ח' הרים את הכפפה. הוא הגיע למפגש מבוא ונרשם  

וקיבל דיקור וצמחי מרפא מידיו המיומנות של המטפל הסיני שלנו.    אישיים עם התזונאית שלנו,

ח' למד לעשות מדיטציה, התחזק באמונתו, שינה את התזונה והמשיך להגיע גם למפגשי המשך.  

 :אלההאחרי כשנתיים מאומצות הוא כתב לנו את השורות  



 ' חשל   ומכתב ה:מונתב

 

רכיבת שטח, מבלה  ו , הוא מקפיד לעסוק בתחביב שעות העבודהח' חזר לעבוד אבל למד למנן את 

  וחשוב ,תרופות, אבל מרגיש טוב רוב הזמן  נוטל עדיין לאהוא  אשתו. עם  יותר זמן עם ילדיו ו

מבין את גופו כאשר זה מסמן לו "חרגת מהמסלול, חביבי. חזור למוטב". השליטה  הוא   – ביותר

 חזרה לחייו. 

", וגם "עשו דיקור",  דיאטות ניסום אנשים שמספרים לנו שכבר "הרבה פעמים אנחנו פוגשי

אבל  לניסיונות הכושלים,  סיבותיכולות להיות כל מיני עזר.   אעוד כל מיני דברים, וכלום ל"עשו" ו

 מאפיינים בולטים:שלושה לרוב יש 

ר, הוא  כלומ –רק שיטה אחת והתייחס אליה כאל תרופה  אדם ניסה –שיטה אחת בלבד  .1

לא   שמצא ליד מקום מגוריו, אךמדקר  אצללטיפול שלו  , למשל,חליט להוסיף דיקורה

 שינוי תזונתי. הכניס 

כל שינוי דורש את ו  לגוף שלנו חוקים משלו.  לא התמיד לאורך זמןהאדם  –חוסר התמדה  .2

 . השינוי המיוחללא תמיד מספיקים כדי ליצור את דים אחהזמן שלו. שבועות 

  נולא מספיק למסור את גופ  –ים אחרבטיפול ללא נקיטת צעדים אקטיביים  פסיביות .3

מדובר במחלות כה מורכבות, ש , ודאי כלהבריא  כדי לנקוט צעדים נוספים נולמדע. עלי

אני מתכוונת ללמידה של עולם הבריאות    'צעדים אקטיביים'ב  כמו מחלות מעי דלקתיות. 

)בהתאם למחלה שלכם, לא באופן כללי(, הבנה עמוקה של ההמלצות, התמודדות אמיצה 

, רוב תוכניות הטיפול שלנו כוללות שילוב  ה, ניהול סטרס יומיומי ועוד. לדוגמ'נפילות 'עם 

שותפת בקבוצות  משל למידה עצמאית )קורסים מקוונים ייעודיים למטופלים(, התייעצות 

 הסגורות, וכמבון השתתפות בפגישות ייעוץ וטיפול.  

אני אוהבת לדמות את הטיפול המיטבי במחלות כרוניות בכלל, ובמחלות מערכת העיכול בפרט,  

זמן   יעמודאולי הוא  רגליים,  שתי . אם נוסיף לו ייפולרגל אחת, הוא  רכיבנמרובע. אם לשולחן 



רגליים חזקות ושוות, הוא יעמוד איתן ויספק לנו את   ארבערק כשיהיו לו   ייפול במהרה. , אבלמה

:  'דרך הבטן'המודל הטיפולי של  לפיסוג אחר של טיפול,  מסמלת הבריאות המיוחלת. כל רגל  

 תרופתי, תזונתי, רפואה סינית, פסיכותרפיה.  

 הגיע הזמן לפרט על כל צלע בנפרד. , שלםה  הטיפולי  שהתוודענו למודלמ ,עכשיו

 

 

 

  



 14 פרק

 תזונה במחלות מעי דלקתיות 

 מתגעגעים לסלט?אתם גם  האם או 

אבל כל השנים אמרו לי להתנזר   ,אני נטרפת מהריח של הסלט שבעלי מכין לילדים בארוחת ערב"

לא בריא לחולת קרוהן. אז עשיתי   – מירקות חיים, שזה אסור לי, שכל מה שנחשב לבריא לכולם

 " !מה שאמרו לי.  אבל המצב שלי רק מתדרדר משנה לשנה. האם אי פעם אוכל לאכול סלט?

 הארבעיםשה מטופחת ויפה, בשנות זה פחות או יותר המסר שהגיע מקרן )שם בדוי(, אי

, כלומר  המוקדמות לחייה. קרן אינה היחידה. כמעט כל מי שמתמודד עם מחלת מעי דלקתית 

מכיר את ההמלצות האלה. כמעט כל מטופל שנכנס אלינו לקליניקה מספר על הכמיהה  , ק"ק

ריח של ירקות טריים חתוכים ומעורבבים עם שמן זית ומיץ לימון גורם להם   –' אמיתי'לאוכל 

אומרים במעגלים של חולי ק"ק. ברוב מרפאות   " זר לא יבין זאת,"לבלוע את הרוק בתאווה.  

למתוק. אבל  חשקים  הדיאטה עוסקים בהרזיה, ממציאים מתכונים וטריקים איך להתמודד עם ה

מנעות ארוכת שנים. עוגות לרוב  יבה ים, שחי חולי ק"קהעוגות פחות מגרות את החושים של 

 ק"ק.   ילחול  לכאורה מותרות  , הןוככאלה  מקמח לבן, לכן מוגדרות כמזון דל סיבים, עשויות

את  מחלקות ההמלצות הלהקפיד על ההמלצות שקיבלה. אותן  שנים ארוכות גם קרן השתדלה 

בין  לכאורה קשר   עולם מוזר שבו אין. ' אסורים'ו  'מותרים'ק"ק למזונות  יחול עולם התזונה של 

מה שאוכלים לבין התקדמות המחלה. עולם משונה שבו החולים שניסו להתייעץ עם הרופאים  

"אין קשר בין התזונה למחלה. תאכל מה שטוב  בדרך כלל: שמעו  תזונתיותהמלצות  לגבי שלהם 

  'עוברים'עוף מכובס ו לך ואל תאכל מה שלא טוב לך בבטן". ומאחר שלחם לבן, עוגות, עוגיות 

של חולי ק"ק במשך עשורים. זה מה    ם, זה היה מזוניחסית  יותר  חלק אופןבבמערכת העיכול 

את הבעיה  לאורך זמן בדיוק כמו שאקמול לא יפתור . 'התייחסות סימפטומטית למזון'שאני מכנה 

 , כי זה טיפול סימפטומטי בלבד. האמיתית

כדי  המחכים לכם בנספחים, , 'הרמזור'לפי שלבי שיטת   ה,לדוגמ מתכונים את התפריטים ו את ה

 שתוכלו להתאים לעצמכם את האכילה שלכם בהתאם ליכולת העיכול.  

   

!" פערתי  מה?" "היה לי קרוהן".  :עצמו, הוא אמר על 2010כשפגשתי את ערן רוטר אי שם באמצע 

על  . אבל ערן חייך וסיפר לי  "אין דבר כזה "היה לי קרוהן"!" עיניים בפליאה והכרזתי נחרצות:

תי  ימחלת קרוהן, רק באמצעות תזונה, ספורט ועבודה תודעתית. התקשברמיסיה עמוקה ומלאה 

"אני מכירה חולי קרוהן. הם לוקחים תרופות כל החיים".    ," אמרתי, להאמין לו. "לא יכול להיות

האמת. את רוצה לדעת מה אני אוכל?" מובן שרציתי, ועל התזונה של ערן אספר   זאת " :ערן צחק

עדיין  עובדות ש עצמם תורמיםשלפעמים החיים  ההבנהלכם בהמשך. אבל מה שחשוב כאן הוא 

יעות )עדיין( במחקרים, או  אינן מופהן  כי התעלם מהן  בספרי הלימוד. אנחנו יכולים ל ותכתוב   אינן

 הסתקרנתי.  – עוד. אני  הןמלהסתקרן ולבקש ללמוד 



לחפש מה   הלכתיתואר ראשון במדעי התזונה,  בעלת האוניברסטיה העברית בוגרת בשל היותי 

תודעה ושל  בועה של ה ך הכולהמחקר אומר על הנושא. אולי נדמה לי? אולי התצפיות הן ס

 שלי?  התפיסות

רת בספריית המחקר המדעי  נוב  2011תחילת וב  2010וף כך מצאתי את עצמי בס 

. המצב היה די עלוב  מועט ביותר ( ומוצאת מידע...תחביב כזהב תחשקואם ,  PubMed)המכונה

. אבל לא ויתרתי. נאחזתי גם במאמרים ישנים, במחקרים אפידמיולוגיים, העיקר  ההיאבתקופה  

  דבר והיפוכו – קשר בין מחלות מעיים לתזונה )אוקסימורון –להבין את האוקסימורון המוזר זה 

 אז הקשר הזה(. י כך נתפס כ –

. המחקר דיווח על  1979  שנתבחיפושיי היה מחקר שפורסם ב 'דגתי'אחד המחקרים  הראשונים ש

הוגדרו ברמיסיה בתחילת המחקר. קבוצה  ש קבוצות של חולי קרוהן  2שנים אחר   4.5 ארךב שקמע

אורז מלא,  מירקות מבושלים וטריים,  מאחת הונחתה לצרוך תזונה שהורכבה, בהדרגה, מפירות ו

לשינוי  ניתנו הנחיות  ה לא יקבוצה השני ל  ;לחם מלא, ולהמעיט במוצרים עתירי סוכר וקמח לבןמ

מיעוט  קודם: לחם לבן, אורז לבן,  לו שהיו רגילים המזוןלאכול את   והמשיכ הם  תזונתי כלשהו ו

 ירקות ופירות. 

ההגדרה הסטטיסטית   אתזק' מובה'מובהק )אופן תלקחויות נמוך בהמאמר הציג מספר ה

למשמעותיות של הממצאים, כלומר שלא קרו במקרה אלא אפשר באמת להתחשב בהם( בקבוצת  

שחלק מהחולים בקבוצת   על אףהמחקר, לעומת קבוצת הביקורת. לא פחות מעניינת העובדה ש

בקבוצת  5רק חולה אחד מחסימת מעיים, לעומת סבל המחקר סבלו מהיצרויות בתחילתו, 

פחות   80% –היחס במספר האשפוזים  ך גםכזכור לא אכלו מזונות עם סיבים(. כשהביקורת )

 אשפוזים בקבוצת המחקר לעומת קבוצת הביקורת. 

מלאים מסייעת  דגנים בירקות ו, ב יתה שתזונה דלה בסוכרים ועשירה בפירותי מסקנת החוקרים ה

 זמן. לשמירה על הרמיסיה לאורך 

 התרגשתי מהמחקר הזה והמשכתי לדוג מחקרים נוספים, מועטים ככל שהיו.  

מקומי, אנקדוטלי, או במגמה שלא הגיעה לכותרות   חקרהאם מדובר במ :שאלתי את עצמי

החוקרים בסקירה אפידמיולוגית   ל פי הסקירה הבאה מציגה מגמה ברורה. ע ?העיתונים המדעיים

 צריכה גבוהה של המאכלים: עלייה באירועי ק"ק לבין , נמצא קשר בין אתז

 (דומיהםבשר אדום, במיוחד בשר מעובד )נקניקים, נקניקיות, המבורגר ו −

 מזונות עתירי סוכר  −

 שומנים רוויים, במיוחד שומנים מסוג טראנס  −

 צריכת פירות וירקותבמיעוט   −

מעובדים. כל  עתירת מזון מהיר ומרכיבים כל אלה הם המאפיינים של התזונה המערבית. תזונה  

בה משפחה יכולה לאכול שבועות שלמים בלי לבשל  ששפע, האלה מאפיינים את התזונה של חברת 

ה יפה, מקושטים  ידבר במטבח. בשר אדום ומעובד מאפיין את המאכלים המוגשים בתוך לחמני 

ה עם  י ה ועלה חסה )רוב הילדים נוהגים לשלוף את אלה ומתענגים על לחמני יפרוסת עגבני ב

כלום(. הבילוי האהוב מול מסך  ־בלי ־עם  מכונהשה בלי תוספת ירקות. מה יהמבורגר או נקניקני 



את גדול או קטן לרוב מלווה באכילת חטיפים משקיות צבעוניות מרשרשות, ואם תקראו 

שומנים צמחיים  'ם ובהצומחים בשום שדה,   רבים מהם אינםתגלו ש  המפורטים עליהןרכיבים  ה

הגדרה לשמנים שעברו הרוויה והפכו לשומני טראנס. שומנים   –  'חלקיתמוקשים / מוקשים  

 שהנזק שלהם כבר ידוע והפך לקונצנזוס. 

מגמה: יש  העוד סקירות דומות שכולן מצביעות על אותה   אפשר למצוא, אתהסקירה הזוכמו 

קשר בין צריכת התזונה המערבית המתועשת לבין עלייה בשכיחות של מחלות מעי דלקתיות.  

 וזכר. כבר ה מחלות שהשכיחות שלהן עלתה פלאים בעשורים האחרונים, כמו ש

ישאל   " אולי," רק בעולם המערבי. אבל אפשר לתהות לגבי האבחון.   אפוא קיימות  אלההמחלות ה

האבחון כאן הרבה יותר   ?אלא להפך , אין בעיה מיוחדת במדינות העולם המערבי"קורא ספקן, 

יותר את המחלות ק"ק לעומת ארצות העולם השלישי,  במהירות, בדיוק וטוב  מאבחנים לכן  טוב, 

לא הוכיחה את עצמה.   הזאת  חשובהההנחה  ה. ובכן, "ות של ק"ק הרבה יותר נמוכההיקר שם ה

נהנית משירותי  הארץ מפותחת ביותר כמו  יפן. יפן היא תרבות בת אלפי דורות,   הניקח לדוגמ 

ועד ימינו   1990הסטטיסטיקה מצביעה על כך שמאז  ,נהי. וה רבות בריאות מתקדמים כבר שנים

 . שכיחות מחלות מעי דלקתיות ביפןשילשה את עצמה 

בוּתשל מה השתנה? יפן עוברת תהליך מואץ  מַעַר  (, כלומר היא הולכת  Westernization) הִת 

 מתרחקת מהתזונה המסורתית.הולכת  התזונה שלה והופכת לארץ מערבית ומתועשת, ו

  חסריואו יותר מדי מאכלים מעובדים , האם פחות מדי סיבים ?מה הבעיה עם תזונה מערבית אבל

אותם כגורמים אפשריים  'להאשים'לבודד ו  שאפשרערך תזונתי? האם יש עוד מרכיבים 

תרבות  בבאמצע: אנחנו עוסקים כאן הן בדפוסי אכילה,  ,כנראהנמצאת, האמת  להתפתחות ק"ק?

 והן במרכיבים שנמצאו כמעלים סיכון להתפתחות דלקת המעי.  ,הנפוציםמזונות  בו  האוכל

 תפריט שבועי של משפחה אמריקאית מול תפריט שבועי של משפחה מצרית : מונהתב

 

בין תפריט שבועי של משפחה אמריקאית ממוצעת   הרבההבדל   התבוננות בתמונה ממחישה את

שצורכת   המאכלים הארוזים, המתועשים,כמות וליתר דיוק, ההבדל במצרית בין זה של משפחה ל

.  שצורכת המשפחה המצרית המאכלים הטבעיים, הפשוטים יותר   מול המשפחה האמריקאית

 מחלות מעי דלקתיות נפוצות אך ורק בעולם המתועש. 



עם המחקר על  עצומים. אבל מה   –מחקר לפיתוח תרופות חדשות למחלות ק"ק להתקציבים  

־ מחקר התערבותי העומד בסטנדרטים מדעיים של המאה ה רוךלע כדי.  'בעיה '? שם יש לנו התזונה

 מכובד. ואיזו חברה תממן מחקר תזונתי? מועצת הפירות והירקות? , נדרש תקציב 21

ובכן, הישועה הגיעה מצד חברות שמייצרות ומשווקות משקאות רפואיים ייעודיים. מחקרים  

בדבר יעילותה של תזונה נוזלית בלעדית בילדים הוכיחו מעל לכל ספק את היעילות של תזונה  

מחקרים הראו ששתיית מזון ייעודי  . ה בתרופות סטירואידליותכזאת, אף יותר מאשר טיפול 

מהילדים. זאת ועוד:  80%־רמיסיה בכ  שגתבה, מסייעת בצידהשבועות, ללא אכילה  8-6במשך 

  כי היא הובילה ,תרופות סטירואידליותב שהושגהתה יעילה יותר מזו י הי  כךהרמיסיה שהושגה 

 המעי.   לריפוי רירית

משלבים בין שתיית משקה מזון רפואי לבין אכילה רגילה? כי הרי קשה מאוד  ם אאך מה קורה 

לחיות על משקאות כאלה כמקור בלעדי של התזונה במשך ימים שלמים, שבוע אחרי שבוע, במשך  

 כחודשיים שלמים! 

מסך הקלוריות היומיות שלהם ממשקאות   50%־ כאפשרו לנחקרים לקבל  שבדקו זאתבמחקרים 

ארוחות הרגילות שלהם. התוצאות אכזבו: המחקרים  בלצרוך ים אחר ה  50%־הרפואיים ואת  

להסיק מכך שלתזונה יש השפעה על מחלות מעי   אפשרכלומר, . רמיסיה הראו כישלון בהשגת

תפריט  ב 50%־ בכי גם אם הם נוכחים   ,דלקתיות, אך יש צורך לבודד את המרכיבים המזיקים

 יוצרים את הנזק של רירית מודלקת. הם  היומי 

 ,המחקר המתפתח על המיקרוביום והשפעתו על מחלות המעייםבצידם בעקבות מחקרים כאלה ו

בהתלהבות של הפרופסור והחליטו לתמוך במחקרו בנושא התזונה למחלות  חברה ב םאנשינדבקו 

הדיאטניות   במאמר שנכתב יחד עם 2014 שנת מעי דלקתיות. התוצאות הראשונות התפרסמו ב

המאמר הציג תוצאות של  . שעבדו עם פרופ' לוין קולגות שלי פפר־גליק,רותם סיגל־בונה ותמר 

רמיסיה מבחינת הסימפטומים ומדדי הדלקת   שגתהמחקר התערבותי שבדק את הסיכויים של  

עם מחלת קרוהן פעילה. המשתתפים התבקשו לאכול לפי   , מבוגרים וילדים,משתתפים 47בקרב 

תפריט מוקפד ולהשלים את הצריכה הקלורית שלהם ממשקאות רפואיים )דוגמת מודולן או  

חיובי לשינוי התזונתי,   באופן הגיבו 78%משמעיות:  ־שבועות. התוצאות היו חד 6אנשור(, במשך 

 נרשמה רמיסיה! כל זאת ללא התערבות תרופתית נוספת או שונה.  70%בקרב ו

  ממצאיוהתפרסם המאמר שחיזק את  2019־ובפרופ' לוין במחקר  המשיך דד מתוצאות אלה, מעוּ

הדיאטה שהונחה בבסיס  . ושם על המפה הטיפולית את התזונה ככלי תרפויטי למחלת קרוהן

דיאטת אלימינציה   –או בעברית , CDED – Crohn’s Disease Exclusion Dietהשיטה נקראה 

מרכיבים מסוימים(. העקרונות של הדיאטה יפורטו   שמטתה – למחלת קרוהן.   )אלימינציה 

בהמשך, כאן רק אציין שעקרונותיה דומים מאוד להמלצות של האיגוד האירופאי לתזונה קלינית  

ESPEN הרמזור'ולתזונה של שיטת כפי שכבר כתבתי, , 2017־פורסמו בקובץ ההנחיות ב ש'  

   '.דרך הבטן'המיושמת בהצלחה רבה ב

 ? תהמרכיבים המשמעותיים בתזונה נוגדת דלק ומהם 

)חומרי מזון או חומרים  ממרכיבים תזונתיים המכונים נוטריינטיםהתזונה שלנו מורכבת 

נוטריינטים,  ־ נוטריינטים, כמו חלבונים, פחמימות, שומנים ומים, ומיקרו־ קרומַ   ובהם יש  מזינים(,

שהם מרכיבים הנמצאים במזונות מהצומח ונמצאו   כימיקלים־ויטמינים, מינרלים ופיטו ובהם



  בחור ל שתעזור לכם כמה מהם הינה סקירה קצרה שלמניעת גידולים. בכיעילים באיזון הדלקת ו

 מושכלות.  תזונתיות   בחירות

 נוטריינטים ־קרומ

 שומנים 

שומן הוא מרכיב יקר ערך בטבע. יש מעט שומנים בעולם הצומח והשגתם אינה   מומלץ להמעיט:

. ממצאים ארכיאולוגיים וחקירת  זיתים סחיטתו  ותחי צידאגוזים או גרעינים,  פיצוחקלה, כמו  

־ חברת לקטים –של אבותינו הקדמונים  לזהם דומה  החייאורח של השבטים שהרגלי התזונה 

אותנו שהיה יחסית מעט שומן בתפריט החודשי שלהם וההרכב שלו היה שונה   יםמלמד –ציידים 

את  דגימה ה   . היאמאמרה של פרופ' סימופולוס הלדוגמכיום. על כך מעיד  מהתפריט שלנומאוד 

אבות אבותינו צרכו מעט   .השתנות התזונה האנושית לאורך ההיסטוריה האבולוציונית האנושית

נמצא בכמות קטנה בחמאה, אך השתלט  ה לא נחשפו כמעט לשומן מסוג טראנס ובכלל, אם  ,שומן

השיגו  הם כנ"ל לגבי שמן צמחי מזוכך. עיקר השמנים ש .על התפריט שלנו בעשורים האחרונים

שמנים   ואהחיות שניצודו. עיקר השמנים בתזונה המערבית מדגים ומשקדים, מבאו מאגוזים ו

 וויה.  צמחיים או מהחי, שעברו חימום או הר , מעובדים

בפועל, קשור   הוא מקבלשהפער בין כמות ואיכות השמנים שהגוף שלנו אמור לקבל לבין מה 

התפתחות תהליכים   משפיע עלגם סוג חומצות השומן . להתפתחות תהליכים דלקתיים בגוף

שקדים, באגוזים ו , בבעיקר בדגי ים, בפשתןים מצויה, 3  דלקתיים בגוף: שמנים מסוג אומגה

קא מעלים את ודו  6  בעיכוב תהליכים דלקתיים. לעומת זאת, שמנים מסוג אומגה יםיעיל 

 דגי בריכה.  בבשר של עופות ו בגרעיני דלעת וחמניות, וגם בהדלקתיות. הם נפוצים בעיקר בטחינה, 

וקא משמנים  ומגיעה ד  ,כפי שידוע כיום  ,ווצרות של דלקתי אך ההשפעה המשמעותית ביותר על ה

מנם עשיר בחומצות  וא הוא מתועשים, עם פחות קשר לסוג חומצות השומן. כלומר, גם שמן קנולה  

שמנים מוקשים הנפוצים  בשמנים רוויים או במתועש. ־הוא שמן מזוכך  אבל, 3  שומן מסוג אומגה

על פני  במזונות כמו בורקסים, חטיפים ומוצרי מאפה, נעדיף את החמאה )בכמות קטנה(  

מופקים באופן טבעי שאינו פוגע במרכיבים  כי הם או את שמן הקוקוס בכבישה קרה, המרגרינה, 

מנע משימוש  יבאופן טבעי. לכן ההמלצה היא לה בהם אוקסידנטים הנמצאים־החיוניים כמו אנטי

 אכילה.  וגם סתם ל ה יאפי, גם לולבשמנים מזוככים, גם לביש

בהם שכגון אבוקדו, אגוזים ושקדים טריים,  ,מקורות טבעיים של השמנים :מומלץ לאכול

ויטמינים והמינרליים החיוניים לעיכול  ועם כל ה,  'הטבעית ןאריזת' חומצות השומן מגיעות ב

שמן זית, שמן אבוקדו, שמן   –, שמנים בכבישה קרה מלבד זאתשלהם בגוף.  יולוגי זפיוניצול 

, אבל בכמות מוגבלת, כי  Virgin מסוגחמניות בלתי מזוכך. אפשר גם מעט חמאה ושמן קוקוס  

שומן רווי. לשאלת הבישול של שמנים בכבישה קרה אענה בקצרה: אין בעיה  מדובר בבכל זאת 

מ־  יותר ) מתחמצן אבהן הו ששמן זית, בתנאי שלא מחממים אותו לטמפרטורות גבוהות בלבשל 
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 חלבונים  

ההנחיות של    .באיזו כמותו  ,מהחי או מהצומח ,או לא חלבוניםכן  –נזוס צקונ איןבנושא זה עדיין 

ESPEN   .גורסות שאין צורך להעמיס את כמות החלבון על חולה ק"ק בכל שלב של המחלה

בעיכוב  ואף  ,ה לחלבון מהצומח הוכחה כיעילה בהפחתת הסיבוכים של מחלות לב וכלי דםיהנטי 



אכילה מרובה של בשר אדום בכלל ובשר מעובד   .כמו סרטןות אחרהתפתחות של מחלות ניווניות 

במזונות הבשר המעובד נמצא   . בפרט הוכחה כמעלה סיכון למחלות סרטן ולמחלות מעי דלקתיות

מוכנים כמו המבורגרים, קבבים, נקניקים, נקניקיות וגם ־חציה את המוצרים הקפואים 

פסטרמות, גם אלה דלות השומן. דווקא בשר עוף לא הראה סיכון מוגבר, ואולי זו הסיבה שהוא  

  –מובן שלצורת ההכנה יש משמעות  .וגם מככב בתזונה דלת הפחמימות   CDEDחלק מדיאטת 

בגריל, או  סטייק עוף להמטוגן בשמן צמחי מזוכך, אלא  ,לשניצל עוף  ההמלצה אינה מתייחסת

, יש משמעות לצריכה מספקת של  כך או כךבמרק עוף.  , או לבישול כמופרגית או עוף בתנורל

כדי לבנות  להן שהגוף נזקק  חלבונים ממקור איכותי, המכילים את כל חומצות האמינו החיוניות

 את התאים בכלל ואת תאי מערכת העיכול והחיסון בפרט. 

הסוג   ךאמצוי בכל חלב, זה חלבון ההלחלבון המכונה קזאין. חלב הוא מקור עשיר  – מוצרי חלב

יתחילו  נולד, בהשפעת השינויים ההורמונליים המתרחשים בגוף האם,   כשתינוקשלו משתנה. 

חלבונים, שומנים,   –הוא עשיר בכל מרכיבי המזון החיוניים לגדילתו ש השדיים שלה לייצר נוזל

התפתחות הוולד.  לשתנה בהתאם לגדילה ויהנוזל הזה הרכב  פחמימות, ויטמינים, מינרלים ומים. 

כל עוד   .יכול לגדול ולהתפתח כראוי בחודשי חייו הראשוניםמלאה  הנקה שניזון מ לא בכדי תינוק

חלב   – כל מרכיבי המזון החיוניים עבורו דרך הנוזל המופלא הזהיגיעו לגופו אימו אוכלת כראוי,  

,  לגורי הכלביםשל כל בעל חיים מותאם לוולד שלו: לתינוק האנושי,    האם  שחלבאפוא אם. ברור 

כך שככל שאנחנו גדלים ומתרחקים מגיל  ל גורםהלאה. המבנה הגנטי של בני האדם  ךוכ לעגלים 

אתמקד כאן  לפרק את מרכיבי החלב.   תפקידםשכמות האנזימים כך הולכת ופוחתת  הינקות, 

   .בפרק הפחמימותתמצאו הסבר על סוכר החלב בקזאין, חלבון החלב, ו

הקזאין   . סוגיA2מסוג וקזאין   A1: קזאין מסוג בהם עיקרייםה  ושניסוגים של קזאין,  יש כמה

חלב שעשיר  ת , יש זנים של פרות שנותנוהלדוגמ את החלב.  מייצר ה בעל החיים   זןממושפעים  

נקבות של עזים וכבשים מייצרות חלב  .  A2עשיר יותר בסוג  שהחלב שלהןויש  A1בעיקר בסוג 

לשני סוגי החלבונים הללו. רוב   אחרתסתבר שמערכת החיסון שלנו מגיבה  . הA2בעיקר  מכיל ה

כלומר, גם  . A1האנשים הרגישים )אין הכוונה כאן לאלרגיה( לחלבון החלב, רגישים בעיקר לסוג  

ויכול לעורר  דלים בלקטוז, כגון גבינות קשות וצהובות, ריכוז הקזאין גבוה ו  במוצרי חלב קשים

מצוי בחלב בקר הנפוץ בישראל. רוב   A1חולים. סוג קזאין  או  רגישים רגישות בקרב בעלי מעיים 

המעורר את מערכת החיסון. לעומתו, רוב   A1קזאין   אפוא מוצרי חלב הבקר בישראל מכילים

יש מדינות  עורר רגישות. נוטה לפחות ש A2מכיל בעיקר קזאין צאן בישראל שמקורו בהחלב 

 . A2מכיל חלב עם קזאין הוא ש המקפידות לציין על גבי אריזות המזון

משפיע על מערכת העיכול של חולי מעיים? מחקרים הראו שרוב חולי קוליטיס רגישים   הנושאאיך 

ממוצרי חלב פרה בשלבים   שחשוב להימנעראה הסיון שלנו בקליניקה  יהנ  .לחלבון חלב הבקר

שוללת מכל וכל אכילת מוצרי  רמיסיה. גם הדיאטה של פרופ' לוין  לקראתתהליך ההראשונים של 

  , הםוככאלה  , לטענתו,מעובד־מוצרי החלב המודרניים הם מזון אולטראכי בין היתר  ,חלב

 . ומפעילים אותה  מערכת החיסון של חולי המעייםלמזיקים 

 גלוטן  

  מהםעשויים החיטה, שיפון, כוסמין, שעורה. במוצרי מאפה ג  גלוטן הוא חלבון המצוי בדגנים מסו

את המאפה ומאפשרת את הגמישות שלו, כמו בלחם ועוגות.  מתפיחה ה רשת ין עמתפקידו ליצור 



  –פירוק הגלוטן לשני מרכיבים לראי חהאצליאק חסר אנזים מ הסובלים במעיים של אנשים  

כל נוכחות של גלוטן משפעלת מנגנונים של מחלת צליאק, שהם מנגנוני   עבורם,גליאדין וגלוטנין. 

  חדירת מולקולות גליאדין לתאי בגללהתהליך הזה מתקיים  .עד כדי התפתחות סרטן, דלקתיות

 .  'פולש'לחם בילהפעיל מנגנון דלקתי כדי לה תפקידם ומערכת החיסון, המכונים מאקרופאגים, 

מידת תפקידו לשפעל את המעי ולהעלות את ש (Zonulinזונולין )בדופן המעי נמצא חלבון 

באמצעות  החדירות של המעי מידת החדירות שלו בעת הצורך. נמצא שחלבון הגלוטן מעלה את 

בדופן תאי המעי. החדירות של המעי  )צמתים הדוקים( המצויים   Tight junctionsהרחבת תאי 

פרק על מעי  ־טיב הספיגה של מרכיבי מזון דרך המסננת של המעי )ראו פירוט בתת לאחראית  

הדוקה יותר, כך הבררנות הטבעית של המעי הדק טובה   התאים האלהדליף(. ככל שהסגירה של 

לעבור את  ים אמור אינםשמרכיבי מזון ל נפגעת ומאפשרת   אתהסגירה ההדוקה הז  לפעמיםיותר. 

  משניאחד הגליאדין, לתוך זרם הדם או הלימפה. הגורם העיקרי לכך הוא להיכנס  דופן המעי 

החמרה של התלקחויות בקרב  ב ווצרות צליאק ויהב  אליוקשר  גם נמצאלאחרונה  .מרכיבי הגלוטן

 )ק"ק(.   IBD חולי 

מהנחקרים   65%באמצעות שאלוני מחקר.   ק"ק חולי   1,647אחר  עקב  2014 בשנתמחקר שפורסם 

  יותרמנעות ממזונות מכילי גלוטן,  ידיווחו על שיפור בסימפטומים של מערכת העיכול בעקבות ה

 חומרת ההתלקחויות. בדיווחו על ירידה בתדירות ו 38%מ־

אינה גורפת ומצריכה   מנע מגלוטןי עם זאת, כשמדובר במחלות מעי דלקתיות, ההמלצה לה 

מכילים מרכיבים המכונים  ' הללא גלוטן'רבים פונים למזונות המוגדרים לים חו . התאמות אישיות

עמילנים מעובדים, תוספת מלאכותית של סיבים,   ובהם, )פירוט בהמשך( נוטריינטים־ אנטי

חומרים משמרים ומשפרי טעם למיניהם שנמצאו כמעלים סיכון להתלקחות של מחלות מעי  

מנעות ממזונות  י את הבעיה של הרת תפואינה  יחיד מהתפריטמרכיב מ  ימנעותה . אם כן, דלקתיות

על מזונות   שהוא יתבססלמניעת דלקת, ומסתמן מתאים ה  נתיתזולבנות דפוס  יש  .מעובדים

 אחרות. ו ה אלכטבעיים, נקיים ככל האפשר מתוספות 

ואכן, בשנים האחרונות גוברת הטענה שהבעיה אינה רק בגלוטן, אלא בחיטה עצמה. החיטה, דגן  

השנים   במאת הפני ה את ת לתחילת תקופת החקלאות בהיסטוריה האנושית, שינמקושר העתיק 

ה הגדלה  יהצורך להתמודד עם פגעי חקלאות ועם הצורך להאכיל את האוכלוסי של ב .האחרונות

חיטה  'מה שמכונה  שלה,החיטה שינויים חקלאיים שיצרו זנים חדשים עברה פלנטה, בוהולכת 

המגביה, כזה  היא נוחה לקציר, עמידה יותר מפני מזיקים, עשירה יותר בגלוטן מהסוג   '.נמוכה

זרה לגוף שלנו ובמקרים של מערכת עיכול או   הזאתחיטה ההמאפה שלנו. י מוצרשמנפח יפה את 

כל מגוון התחלואים של מערכת   –  ההתוצאגוף זר.  לאמגיבות אליה כ חיסון מאותגרות, הן 

-Nonרגישות־לא־צליאקית־לחיטה ) . כיום התופעה הזו מכונההםבהעיכול שהספר הזה דן 

Celiac-Wheat-Sensitivity .)כי אנחנו אוכלים מזונות ולא מולקולות   ,ולא רק לגלוטן  ,לחיטה

רעלנים טבעיים שמטרתם המקורית להגן על הצמח מפני מזיקים, אך  ישבודדות. בחיטה  

לחמי    אפייה של– של התססה או התפחהארוך נוכחותם פוגעת בבריאות האדם. רק תהליך  

ולהנגיש את החיטה    אלההמאפשר לפרק את החומרים  –כאמור , שמרים תעשייתיים בלימחמצת 

  .('המעי הרגיש 'ראו פירוט בפרק ) למעי חולה

 : חלבונים במחלות ק"קנושא ה  לסיכום



מזונות    מוצרי בשר טחון ומעובד, חלב ומוצרי חלב בקר. חיטה ומוצריה. מנע:ילהמומלץ 

 מתועשים כמו רטבים מוכנים, אבקות מרק, "דגני בוקר" וכדומה. 

  – 'שלב הירוק'. בקשה עוף אורגני או ללא אנטיביוטיקה, דגים טריים, הודו, טופו אורגני להעדיף:

 קטניות קטנות מונבטות )עדשים, שעועית מש(, גבינות צאן קשות אורגניות. 

עדשים, שעועית יבשה, חומוס, פול, סויה. אלה מזונות   –המקורות לחלבון צמחי הם קטניות 

מהווים לא רק מקור צמחי לחלבון, אלא גם   כי הםהרחבה ־ה ילאוכלוסי־המוגדרים כבריאים

כמו סידן, ברזל, אבץ, סיבים תזונתיים. הבעיה של קטניות היא   ,עשירים ברכיבים חיוניים

התכולה הגבוהה של מרכיבים קשים לכעיכול מסוג אוליגוסכרידים ופרוקטנים )קראו עוד בפרק  

כאבי בטן ואף  לנוחות,  ־אי להמעי הרגיש(. אכילתן יכולה לגרום לגזים, לתסמונת על תזונה 

את הצורות המעובדות יותר של   יש לצרוךלהקטין את כמות החלבון מהחי,   כדישלשולים. לכן ל

הטבעונים והצמחונים בכל שלב של המחלה )פרט  לרוב  מתאים ה, כדוגמת טופו, אלהההמזונות 

 למקרים של רגישות ידועה לסויה(.  

 פחמימות 

דיאטות שונות ומשונות ניסו  , ופחמימותהיותר מ ורכב וממושמץ   תזונה רכיבחושבת שיש   איני

להרזיה,   'אטקינס'דיאטת בלשנות את סוג הפמימות שאנחנו אוכלים. החל או להגביל   אולמנוע 

תזונת האדם    –בגרסה המודרנית של כל אלה  ' וכלהSCD'דיאטת הפחמימות המסוימות ב המשך

  אלההשמנים וחלבונים. בכל הדיאטות ירת ת ע 'פליאו 'דיאטת  –הקדמון מהתקופה הפליאוליטית 

עמילופקטינים, הם  ה יש הגבלה מסיבית של פחמימות מורכבות מסוג עמילנים. עמילנים, ואיתם 

־ חד  –שרשראות ארוכות ומסועפות המורכבות ממולקולות של פחמימות פשוטות, מה שמכונה 

ירקות  ב סוכרים. עמילנים ועמילופקטינים נמצאים באופן טבעי במזונות כגון דגנים וקטניות, וכן 

שורש עמילניים כמו תפוחי אדמה ובטטה. הם דרך האחסון של האנרגיה בצמחים אלה. העיכול  

, ולכן התרומה שלהם  מרכיבים אחרים  שלהם במערכת העיכול האנושית דורש יותר מאמץ וזמן

 משמעותית.  היא לתחושת שובע 

סוכרים, כמו  ־ סוכרים כמו סוכרוז, לקטוז )סוכר החלב( וכן חד־דויותר הן פחמימות פשוטות  

גלוקוז )הצורה המפורקת הזמינה לניצול אנרגיה בתאי הגוף(. אלה  ו פרוקטוז )סוכר הפירות(

ים  יייעוד  קולטניםהחומרים בעלי הטעם המתוק, העיכול שלהם מהיר, הספיגה מתקיימת דרך 

 שובע כמו הפחמימות המורכבות. תחושת אינם תורמים להם במעי ו 

בדם המתרחשת לאחר   ,גלוקוז, הההשפעה החשובה של פחמימות היא בהעלאת רמת הסוכר

את הפרשת  מפעילותאכילתן וספיגתן מהמעי לזרם הדם. מולקולות גלוקוז הנספגות לדם 

ולהכניסו  הורמון המופרש מהלבלב. תפקידו של אינסולין הוא לקשור את הגלוקוז   – האינסולין

 לתאי הגוף, שם הוא יישרף לצורכי הפקת אנרגיה זמינה לחיים.  

גדולה בהרבה מהתכנון הגנטי   שאנחנו צורכיםבה כמות הסוכרים שבתקופה מאחר שאנחנו חיים 

כרת, מחלות לב.  והשמנה, ס – של אבותינו, אנחנו מתמודדים עם התופעות של התזונה המערבית 

  עולהההשפעה של הסוכרים על חיידקי המעיים נחקרת רבות בעשורים האחרונים וגם שם 

 ן.אכילת המשמעות של סוגי הפחמימות וצורת 



מימות, מסוג דפ"מ )ראו  ח נמליץ על תזונה דלת פ  ,רגישות מוגברת לפחמימות מורכבות אם יש

)פירוט   FODMAPדלת או מסוג תזונה ( 'דיאטות נפוצות במחלות מעי דלקתיות'פרק ־פירוט בתת

 בפרק על תסמונת המעי הרגיש(. 

חלב בקר, חלב עזים או   – בגוף חי מיוצר ה סוכר שנמצא בכל חלב נוזלי וא לקטוז, ה , הסוכר החלב

סוכרים: גלוקוז  ־סוכר המורכב משתי מולקולות של חד־וכמובן גם חלב אם. זהו דו  ,כבשים

,  אלהההסוכרים ־לשני חד  ולפרק  כדיוגלקטוז. לקטוז אינו נספג לדם, אלא בצורתו המפורקת.  

תנאי  והוא  כל היונקים מכילים את האנזים הזה במעי שלהם,   .המעי מייצר אנזים בשם לקטאז

התפתחות. ככל שבעל החיים גדל,  ל הכרחי ליכולת לפרק ולספוג את הסוכרים החיוניים לגדילה ו

על חלב, כמות הלקטוז שהוא מקבל יורדת וכך יורד הצורך   עוד תתזונתו הטבעית אינה מתבסס

  אתבכמות נמוכה מז שהוא מצויאנזים לקטאז, או  חסרי היונקים הבוגרים רוב  לקטאז. ייצור  ב

שונים מהבחינה הזו משאר היונקים. כמות הלקטאז   אינםתה להם בינקותם. בני האדם ישהי

, בקרב הגורמים גנטיים. לדוגמ ובהםה בוגרת מושפע מהרבה גורמים,  יבמעיים של אוכלוסי 

ככל   .של תושבי המזרח התיכון אתארצות נורדיות כמות הלקטאז גבוהה מזב בוגרת  הי אוכלוסי

כמות הלקטאז  שמערכת העיכול חולה או רגישה יותר, כך יורדת כמות האנזים הזה במעיים. 

עשירים בלקטוז, כגון  ה ספיקה לעיכול של מוצרי חלב רכים, רוב חולי המעיים אינה מבמעיים של 

חלב ניגר, יוגורט, לבן, גבינה למריחה ואף קוטג'. ככל שמוצר הגבינה מוצק יותר ועשיר יותר  

נוחות,  ־ כמות הלקטאז בו נמוכה. אכילת לקטוז בקרב חולי ק"ק עלולה לגרום לאיכך בשומן, 

־ וחד ריגחמנם יכולה להועיל באופן ו כאבי בטן. נטילת תוסף של אנזימי עיכול לקטזין אלשלשול ול

לרוב,  שימוש תדיר בתוסף אינו מומלץ. פעמי )למשל, בארוחת שבועות שלא אתם הכנתם(, אך 

, לא פתולוגית( נמצא גם רגישות לחלבון החלב. לכן ההמלצה  יולוגיתז פירגישות ללקטוז )לצד 

ואפשרות להתנסות בגבינות   ' צהוב'ו 'אדום'מנע ממוצרי חלב בשלבים י לרוב חולי ק"ק תהיה לה

 . 'קירו'צאן קשות, אורגניות בלבד, בשלב ה

 : במחלות ק"ק  פחמימותנושא ה  לסיכום

עשירות בחומרים  המאכלים מעובדים עתירי סוכר, כמו עוגות ועוגיות מוכנות  מ מנע:ילהמומלץ 

,  גרגירי תירסו  מאכלים עתירי סיבים תזונתיים בלתי מסיסים, כגון פופקורן ,מתחלבים ומשמרים

משקאות קלים, מוגזים או לא, מומתקים עם   ,אין צליאק(אם מוצרים המוגדרים נטולי גלוטן 

 מוצרי חלב ניגר. ו  ממתיקים טבעיים או מלאכותיים

, ג'חנון, קמח  ווחא פיצה, בורקס, מל –מוצרי מאפה מחיטה המכילים שמרים  ב להמעיט מאוד:

 תירס, קמחים מיוחדים לחולי צליאק.

לחמים מקמחים  , 'רמזור'מלא או לבן, בהתאם לשלב ב  –, קמח כוסמין מטיסבאורז לבן  להעדיף:

זהר מהסיבים  ילה מחמצת. תפוחי אדמה, בטטה ) בסיס כמו אורז, כוסמת, טף, קינואה, על

 הארוכים בקצוות(. 

 בנספחים עם תפריטים ומתכונים.  –אלה העל תהליכי הבישול של המוצרים 

 נוטריינטים  ־ אנטי

הם חומרים שנוכחותם במזונות שלנו אינה תורמת דבר לבריאותנו ואף גרוע  נוטריינטים ־האנטי 

 : לדוגמה. הלמזיקה   ,מכך



תפקידם  שגם חומרים ים המכיל : המזונות המודרניים מכילים שמנים מתחלבים .1

בדומה  , מתחלבים  , אועל המרקם האחיד של המזון. אלה הם יוצרי התחליב לשמור

לסבונים. הם נמצאים במעדני חלב, בגבינות רכות, בגלידות, ברטבים מוכנים,  

קטנות, אך הנזק   האלההכמויות של החומרים אומנם במוצרי מאפה מוכנים ועוד.  

גם חומרים המוספים   יםנמצא 'מחלקהה'באותה   .גדול – לרירית המעי ים  גורמם הש

  הלדוגמכגון צבעי מאכל, מונעי חמצון, נוגדי התגבשות )במלח  ,תעשיית המזוןב

 חומרים משמרים.ואבקות אחרות(  בו

חומרים   הן חומצה אוקסליתו  פיטית: חומצה חומצות הנמצאות במזונות צמחיים .2

את  הנמצאים רק בעולם הצומח. תפקידן הוא להגן על הצמח מפני מזיקים. הן עושות  

  ,קשירת מרכיבי מזון חיוניים כמו סידן, ברזל וויטמינים מסוימים  תפקידן באמצעות

למשל,  את ספיגתם לזרם הדם. חומצה פיטית הנמצאת באורז מלא,  ותמאפשר  ןואינ 

כשאוכלים דגנים וקטניות מלאים בקביעות  פוגמת בספיגה של סידן הנמצא בדגן זה. 

הערך    – בקליפת הזרעהמצויים  התהליך מתאזן ועם מרכיבים חיוניים אחרים  

ולא  בסופו של דבר. אלא שבקרב אנשים עם מערכת עיכול רגישה  משתלם התזונתי 

עיכול ולהקשות על  היכולה לפגוע בתהליך  האלה החומרים מאוזנת, הנוכחות של 

( של  'צהוב'ו 'אדום'כאבי בטן. לכן בשלבים הרגישים )לנוחות ו ־ הספיגה, ולגרום לאי

 :במזון האלההנוכחות של החומצות  על צמצוםמחלת מעיים נמליץ 

 קמח כוסמין לבן ו מטיסבאורז לבן  להעדיף  −

  באמצעות  לעשות פעולות להרחקת החומצה הפיטית והאקסלית מהמזונות  −

ת  מרככת את הסיבים וגורמת ליציא(. ההשריה 10-6)שעות  כמההשריה במים 

נקיים. תהליך  סינון, הרתחה ובישול במים ואז השריה. ה האנטינוטריינים למי 

 .מקל על העיכול זה

: צמחים מפתחים חומרים שתפקידם להגן עליהם מפני מזיקים. רעלנים טבעיים .3

חומרים כאלה הנמצאים בחיטה, בסויה ובדגנים   מפורטיםבפרק על המעי הרגיש 

טריפסין, וכן אוליגוסכרידים ופרוקטנים,  ־עמילז ־מלאים אחרים: מעכב אלפא 

המקשים על העיכול בקרב בעלי מעי רגיש. הכנה נכונה של המזון באמצעות התססה,  

התפחה עם מחמצת, כבישה, השריה, הנבטה ועוד מאפשרת את הפירוק של הרעלנים  

 ועיכול בריא ורגוע יותר.   אלהה

 

 נוטריינטים -מיקרו

־ קרומַ  ובהם  )חומרים מזינים או חומרי מזון( מנוטריינטים , כאמור,התזונה שלנו מורכבת

 .נוטריינטים־ומיקרו  נוטריינטים

 ויטמינים 

מסונטזים   ם אינהם  .בגוף האדםיולוגיים ז פימרכיבי מזון חיוניים למגוון תהליכים ויטמינים הם 

לקבלם מהמזון. אנחנו מבדילים בין ויטמינים מסיסים מים וויטמינים המתמוססים    לכן ישבו ו

וחומצה פולית.  ,  B12כולל ,  Bםכל קבוצת ויטמיני, Cויטמין  שייכים אחת קבוצה הלבשמן. 



  ההמלצות שלפירוט  ישבנספחים )  A, K, E, Dויטמיניםו ה שייכים ארבעת אחרתקבוצה ה ל

, על  B12 ןטמייו. כאן אפרט בקצרה על  ( ויטמינים במצבי מחלה שוניםו לצריכת כל ה לחולי ק"ק 

 . Dועל ויטמין חומצה פולית 

 קובלמין  –  B12 ויטמין −

מהתזונה   B12בעלי חיים בלבד. כיום, הדרך היחידה לקבל בויטמין זה מיוצר 

היא באמצעות אכילת מזונות מהחי, מזונות מותססים או נטילת תוספי תזונה.  

והמעי הגס שלנו   B12, עלינו לזכור שגם חיידקי המעיים מסוגלים לייצר  הזעם 

חולי ק"ק רבים סיכון מוגבר לפתח מחסור  לויטמין הזה. ו אף סופג חלק ניכר מה

סיבות: צרכים מוגברים עקב מחלה פעילה, ניתוח במעיים ובמיוחד   כמה מ B12ב־

ויטמין,  וכריתת המעי הגס, נטילת סותרי חומצה הפוגעים בספיגה תקינה של ה 

סר  וח, כלומר מסוכן כי מייצר אנמיההוא  B12ב־ מחסור  .טבעונותאו  צמחונות 

הרמיסיה, נשירת שיער, מצב  עיכוב – בכל מיני היבטים דם. מצב כזה משפיע 

נפשי ירוד, סיכון מוגבר למחלות לב וכלי דם, אוסטיאופורוזיס ופגיעה בזיכרון  

בדם, אך לא   שלו רמהמשקפות את הובחיוניות כללית. בדיקות הדם השגרתיות 

הטווח  אם   ה,באמצע הסקלה. לדוגמ B12לרמות  השאיפה היאבתאים. לכן  

או   מ"ג 500כ־היא  B12, רמה תקינה של  ד"ל\מ"ג  900ל־ 180בין  הנורמלי הוא

רצוי כזה המתמוסס מתחת ללשון.  , B12נמליץ ליטול תוסף  פחות ממנה, . ד"ל

קובלמין על פני הגרסה  ־הגרסה של מתיל  עדיפה סוג התוסף גם חשוב: 

שימור החלק המתילי, החיוני כנוגד חמצון   קובלמין, למעו־המסורתית של ציאנו 

 ולמניעת הצורך להפריש את החלק הציאנו, שהוא נגזרת של ציאניד.

 פולאט  B9חומצה פולית, ויטמין  −

זה ויטמין שבודד לראשונה מעלים ירוקים, לכן שמו מרמז על המילה הלטינית  

בספרה  מסיסי מים, וזכה , Bהוא שייך לקבוצת ויטמינים מסוג (. folium) 'עלה'

9 – B9  חיוניים ליצירת  ה שכפול תאי דנ"א,  ובהםבגוף האדם חשובים  . תפקידיו

במניעת   מעורבותריון, י ה לשל העובר בשבועות הראשונים ו ח במומערכת עצבים 

חיוניות כללית ושמירה על נפח כדוריות  לבריאות העור והשיער, תרומה לסרטן, 

בהתפתחות אנמיה מהסוג של כדוריות דם  אפוא כרוך  בו דם אדומות. מחסור

רבים  לכן ב, B12אנמיה מגלובלסטית. הוא מעורב בשפעול ויטמין  –גדולות 

בזמן בדיקות דם עלולה   B12תוסף  תנטילתזונה הם מגיעים יחד. התוספי מ

מנע מנטילת  יהמצב של החומצה הפולית, לכן מומלץ לה תמונתלשבש את 

 ימים לפני בדיקת דם.    ארבעה- שלושהתוספים 

שהחומצה הפולית שאנחנו  ', וכדי פולאט'הצורה הפעילה של החומצה מכונה  

  לעבור היפוך באמצעות אנזים העלי מקבלים מהמזון או מתוסף תהפוך לפעילה,  

MTHFR. מומלץלכן  .מולדת יהמוטצ בגללהאנזים  ים אתחסר שרבים מסתבר  

שהיא יעילה ובטוחה יותר מחומצה  , L-methyl folateליטול חומצה פולית מסוג 

לצרוך  משרד הבריאות הוראה מפורשת  הוציא   נשים בגיל הפוריות. לפולית

  מיקרוגרם ליום בכל שנות הפוריות, כדי למנוע  400במינון  התוסף  בקביעות את

   .מומים מולדים

הסיבות לכך  ובקרב אנשים עם ק"ק הסיכון לפתח מחסור בפולאט גבוה ביותר  



המקור העיקרי לפולאט )עלי תרד,   שהםמגוונות: מיעוט אכילת ירקות ירוקים 

חסה, כרוב, ברוקולי, פטרוזיליה(, צרכים מוגברים עקב מחלה דלקתית כרונית,  

במיוחד את התרופה  ציין א – איבוד מוגבר עקב שלשולים, שימוש בתרופות 

מתחרות על  ה – 5ASAמטורקסט, אך גם אימורן ופורינטול, ותרופות מהסוג  

לכן ההמלצה   .ויטמין בגוףו פוגעות בספיגה של הו  אתרי הספיגה של הפולאט 

. ואשוב ואומר  יוםיליגרם למ  2-1חומצה פולית ב־ עבור רוב חולי ק"ק היא לתסף 

 עדיף פולאט.  לה –

 ויטמין השמש ,  Dויטמין  −

D  אך גוף האדם  ', ויטמין' מכונה הוא מנם ו. ארבות מיוחד מסיבותהוא ויטמין

הצורה   הוא  D3ויטמין   .קרני שמשחשיפה ל בעזרת בעור  יודע לייצר אותו 

אותו  יו שהופכות השפעותמ  התגלו כמהויטמין. בשנים האחרונות  ו הפעילה של ה

בפרט. כמות   חולי ק"קלאחד השחקנים החשובים במגרש הבריאות בכלל, ובקרב 

חיונית לשמירה על מסת עצם תקינה, למניעת התפתחות   Dמספקת של ויטמין 

חיזוק  לשמירה על שיער ועור בריאים,  למניעת דלקת במעיים, לסרטן המעי הגס, 

מגפת  , עם התפשטותה של2020בשנת  .מניעת רככת בתינוקותלמערכת החיסון ו 

ביתר שאת ומשרד   Dהתפקיד החיוני של ויטמין התגלה וירוס הקורונה בעולם, 

מערכת   כדי לחזק אתויטמין ותיסוף קבוע ב המליץהבריאות הישראלי אף  

ויטמין זה יש השפעה על  ושל  בהקשר של ק"ק, נדמה הידבקות.  ולמנועהחיסון  

ה בהם קוליטיס  ת. מחקר שנערך בחיות מעבדה שהושררמיסיהה שגתהעצם 

העלה את הצפיפות של תאי   Dמין ויטותיסוף ב  –כיבית הדגים תוצאות מפתיעות 

החדירות של המעי, הקטין את המעבר הבקטריאלי  מידת המעי, הוריד את 

בקשרי הלימפה של המעי ושימר את המבנה התקין של תאי המעי הגס. כלומר,  

 מתלווה להרבה מחלות מעיים פעילות. ה תסמונת המעי הדליף השתפרה

אחד הסיבוכים הנפוצים בקרב   ;חשיבות יתרה Dויטמין  ו עבור חולי ק"ק יש ל

  – המקדימה  וחולי ק"ק הוא דלדול מסת העצם )אוסטיאופורוזיס( או בצורת

יה של הגוף להוציא את המינרלים מהעצם גדלה בהשפעת  י הנט.  אוסטיאופניה

ספיגה  ־תתבירידה דרסטית במשקל, במיעוט חשיפה לשמש, בדלקת כרונית, 

תרופות סטירואדליות, כמו פרדניסון ובודיסון, הנהוגות במצבי  ב ובשימוש

הטיפול  של  מדובר בתופעת לוואי נפוצה וחמורה של המחלה ו .התלקחות

,  2019שנת  בנתוני הארגון הבריטי לגסטרואנטרולוגיה שפורסם  לפיהתרופתי. 

יתרה  מאוסטיאופורוזיס.    15%־ וסובלים מאוסטיאופניה   ק"קמחולי   40%- 35%

שתוצאות   30-25ם בקליניקה צעירים בני אנחנו פוגשי – אין קשר לגיל מכך,

.  80או  70היו בני כאילו   ,על ירידה במסת העצם ותמצביע צפיפות העצם שלהם  

  ושיעורוהרחבה  ה יאוכלוסי במ בקרב חולי ק"ק נפוץ אף יותר  Dויטמין ומחסור ב 

הגופים העוסקים בתחום ממליצים כיום על בדיקת  כחצי מכלל החולים. כל 

  1,000-800בדם חולי ק"ק, תיסוף קבוע ברמה של   Dקבועות של רמות ויטמין 

להקפיד על  יש  ,טיפול סטירואידלי ואם נדרשלאומיות ליום למבוגר, ן־יחידות בי 

פרק  ־ תיסוף במינרל הסידן )על כך בתת לצדכך מיד עם התחלת הטיפול  

 (. 'מינרלים'



חשיפה לשמש בקרב חולי ק"ק הנוטלים תרופות שמעלות סיכון לסרטן העור  ה

אין תחליף  . Dהסיכון לפגיעה בריאותית בהיעדר ויטמין   גובר מוגבלת ולכן 

נוצר    Dלחשיפה מבוקרת לשמש, מקור החום והאור על הפלנטה שלנו. ויטמין 

מסוכנת. לכן  שהקרינה בהן קא בשעות הצהריים, שהן שעות ומתחת לעור דו 

ייצור   ומונעמסנן את הקרניים הלחשוף את הגוף, ללא קרם הגנה )  היא  ההמלצה

. מובן שמותר  15:00־ל  11:00, בין  ותדק 15-10ויטמין מתחת לעור(, למשך וה

נדרשת חשיפה בת כחצי  , אך אז אחר הצהרייםחשף גם בשעות הבוקר או ילה

   שעה.

זאת  ויטמין מתאפשרת ככל שהדלקתיות יורדת. והיש לזכור שספיגה טובה של  

תיסוף במרכיבי  באיזון הדלקת וגם ב עוד הוכחה לחשיבות הטיפול המשולב, גם 

 מזון חיוניים. 

בעיקר בשמן דגים, כבד דגים, כבד עוף   –ויטמין דלים ו בתזונה של ההמקורות 

היו נותנים לתינוקות שמן  שפעם המבוגרים בינינו ודאי עוד זוכרים  .ומעט בביצים

 ויטמין עצמו.ו דגים למניעת רככת, מה שהוחלף לתיסוף של ה

 

 מינרלים 

מינרלים במידה כזאת או  בכל המזונות יש . בטבע ם בכל מקוםהמצויי מינרלים הם חומרים  

נפש  ־ . בגוף האדם הם משתתפים בתהליכים רבים וחיוניים לתפקוד תקין ובריא של הגוףאחרת

 ברזל וסידן.  – מכרעתהיא ק"ק  לחולי שחשיבותם  מינרלים פרק זה אתייחס לשני־שלנו. בתת 

 Caסידן:  −

הוא  מחקר נרחבים בעשורים האחרונים.  לאחד המינרלים שזכו לעניין ו הסידן הוא  

הוא  התכווצות שרירים תקינה, הוא אחראי ל דים חשובים בגוף האדם: ותפקל אחראי 

חיוני למנגנון קרישת דם, הוא שותף בהעברת מסרים  הוא משתתף בחלוקת תאים,  

מהסידן נמצא  99%. הפרשת הורמונים ואנזימים ועודבתאי, ־ מעבר אותות תוך בעצביים, 

העניין העיקרי סביב הסידן הוא כמובן בריאות מסת  .והשינייםעצמות השלד  בבמאגרים 

סיבוך נפוץ ביותר בקרב חולי ק"ק  שהוא  אוסטיאופורוזיס, כלומר השלד ומניעת דלדולה

המקורות התזונתיים של הסידן  . עם מחלה פעילה או שנוטלים תרופות סטיראודליות

חלב ומוצריו )של כל בעל חיים(, קטניות, ירקות, אגוזים, שקדים, טחינה,   – מגוונים

מיליגרם  1,300־ל  1,000בין   היאסידן המומלצת לדגנים מלאים ועוד. הקצובה היומית 

קשה מאוד להגיע לכמויות כאלה בתזונה הרגילה שלנו, ודאי  . גילב, תלוי במין וליום

מוצרי חלב. בנוסף, לאור במוגבלים בצריכת סיבים תזונתיים והמדובר בחולי ק"ק שכ

ון לדלדלול מסת העצם בקרב חולי ק"ק, רוב הגופים ממליצים על תיסוף בסידן הסיכ

בשנים  . עם זה, במקרים של נטילת סטירואידים ותוצאות צפיפות מסת עצם נמוכות

יה  יעל בין ים בין נטילת סידן קבועה לרהאחרונות התפרסמו מחקרים חדשים הקוש

פרק זמן מוגבל במינון  ל  היאההמלצה לתסף בסידן . לכן כיום בסיכון למחלות לב וכלי דם

 . Dיום, ורק בשילוב עם ויטמין למ"ג   1,000-800של 

חשוב להבין את הנושא של צפיפות מסת העצם כפונקציה של צריכת מזון והתנהגות  



נבנית  ה  כללית ולא תוצאה של נטילת מרכיב מזון זה או אחר. מסת העצם היא רקמה חיה

תוך  ב  רך כלל , אבל בדמהם לאט יותר , אומנםהתאים בגוף החיתפרקת בדיוק כמו כל מו

ה של י שולטים יותר תהליכי בני  וריםנעה וילדות  תקופות הכל השלד. ביתחלף שנים  עשר 

 , התנועה להוצאת המינרלים מהעצםמגיל שלושיםהעצם, ובגילים מתקדמים יותר, 

המינרלים  . אינן בנויות מסידן בלבדוהן  . אבל העצמות שלנו אינן סידהופכת לדומיננטית

  סיליקה, מגנזיום, בורון, נחושת, אשלגן, אבץ – את השלד האנושי מגווניםמרכיבים ה

מגוון  ויש   – C, D, Kכמו  – ה והטמעת המינרלים מעורבים ויטמיניםי . בתהליכי בניועוד

פעילות   –הטמעה תקינים של המינרלים בעצמות על  משפיעים על ספיגה והגורמים  

גופנית, חשיפה לשמש, עישון )אחד הוגרמים המוכחים להגברת סיכון לאוסטיאופורוזיס(, 

נפשי, דלקתיות, תרופות )כמו סותרי חומצה וסטירואידים(, צריכת קפאין ותאין   מתח

אך אין הדבר כך כלל   ,במסת העצםתפגע מנעות ממוצרי חלב  ימקובל לחשוב שה. ועוד

יותר  ץשאוסטיאופורוזיס נפו  בבירורלמעשה, מחקרים אפידמיולוגיים מראים   .ועיקר

ארצות המזרח זו שבצריכת מוצרי חלב בהן גבוהה בהרבה מש  ותי קא בחברות המערבודו

הרחוק, אמריקה הדרומית או אפריקה. המחקרים של השנים האחרונות לא מוצאים 

   .מניעת אוסטיאופורוזיסבין צרי חלב לשום קשר בין אכילה קבועה של מו

מדובר במולקולה בודדת שבלעדיה נחיה או   לא ,כפי שכבר הבנתםאיך הדבר ייתכן? 

אם לכן   נחדול, אלא במערך רחב של תזונה מגוונת ומאוזנת ובשלל התנהגויות בריאות.

לעצור ואף להחזיר את  כדי צעדים בשורתירידה בצפיפות העצם, יש לנקוט   כבר זוהתה

פעילות גופנית אירובית וגמישתית )כמו יוגה, התעמלות במים, פילאטיס(,  – אחורלהגלגל  

חשיפה נכונה לשמש, איזון תזונתי ושימוש בתוספים במידת הצורך ובהשגחה של גורם 

מנעות מעישון )גם קאנביס אפשר לצרוך בצורות שונות(, איזון הדלקת,  ימקצועי, ה

 הקטנת הצורך בסטירואידים, ניהול סטרס ומעקב קבוע אצל הרופא.  

  FE: ברזל −

לקשור את מולקות החמצן בריאות   – מינרל חיוני שתפקידו המפורסם ביותר הברזל הוא 

לכל תא ותא בגוף. החמצן חיוני להפקת אנרגיה בתאים, ולהביא אותה בתוך זרם הדם 

אין חיים. נוכחות של ברזל בגוף האדם חיונית גם לתפקוד תקין של מערכת  –בלי חמצן 

ברזל נמצא רוב הגמישות העור והשרירים. להחיסון, לשמירה על מערכת עצבים בריאה,  

בחלק המכונה מיוגלובין הנושא , בתוך חלק מהתא האדום המכונה המוגלובין ומיעוטו

שבכל קובץ הנחיות מדעי  עד חיוניותו עבור חולי ק"ק כה גדולה,  .את הברזל לשרירים

ה למחסור  יפרק שלם לנושא. הסיכון הגדול ביותר של חולי ק"ק הוא הנטי ־ מוקדש תת

אנמיה. הסיבות לאנמיה בקרב חולי ק"ק מרובות: איבוד דם )במקרה של , כלומר לבברזל

חולי  ב  אך גם קיים שכיחחולי קוליטיס, פחות   אצלדימום ביציאות בזמן התלקחות 

נאותה. אבל הסיבה הנפוצה ביותר לאנמיה בקרב  לא  מספקת, ספיגהלא קרוהן(, אכילה 

מהחולים  74%-6%הגבוהה של הגוף המצוי בדלקת כרונית בין   צריכההחולי ק"ק היא  

האנמיה הסמן היחיד לחוסר תהיה לעיתים . יחוו אנמיה בשלב זה או אחר של מחלתם

כמו   המוגדרים ברמיסיה, יכולים לסבול מתסמיניםבשלב ה'ירוק', חולים  גםכי   האיזון

יה גבוהה למחלות עונתיות, ירוח, חוסר תיאבון, נטהמצב שינויים בעייפות, חוסר ריכוז, 

נוסף לכל אלה, הריפוי של הרקמה ב בהירדמות ובשינה.נשירת שיער, עור חיוור, קושי 

 החולה מתעכב בהיעדר כמות מספקת של ברזל וחוסר חמצון מספק.  



? בדיקות דם שגרתיות ישקפו את מצב משק הברזל במהירות. חוסר ברזל איך מאבחנים

מאגרי ברזל   – בדםכללי היש לבדוק שורה של מדדים, ולא רק את רמות ההמוגלובין 

של המוגלובין בתוך התא האדום באמצעות  , רמות הנראים באמצעות בדיקת פריטין

על אחוז נפח תאי הדם   צביע שמטרנספרין, המטוקריט )מדד  , רמתMCHבדיקת 

עירוי ברזל למטופל שרמת   – האדומים בדם( וברזל חופשי. ההמלצה המקובלת כיום 

בסל הבריאות. חשוב לבדוק את הרמות כלול העירוי  מ"ג. 10פחותה מ־ההמוגלובין שלו 

אבל מתקרבות לגבול   נורמהבטווח האם עדיין  של פריטין משום שרמות נמוכות שלו, גם

, מרמזות על ריקון מאגרי הברזל ועל הצורך לתסף את המטופל. מחסור  שלוהתחתון 

, כמו הפרעות  שקט בולט־מצבים שיוצרים אילו Cמחסור בויטמין לבפריטין מקושר כיום  

הן    דלקתיות יתר, כלומר מ יכולות לנבועיטין רמות גבוהות מדי של פר  קשב וריכוז, ועוד.

  '. אדום'יכולות לרמז על שלב  

מקורות בתזונה. כמו כל מרכיב תזונתי, המטרה הראשונה היא לבדוק את התפריט  

ברזל נפוץ מאוד במזון. במזונות מהחי הוא מגיע  הבברזל.  תירי עבמזונות  ולעשיר אותו 

מזונות מהחי,  ול כ לאהנספגת בקלות מהמעי לדם. לכן אם אין מניעה ( Heme) הם בצורת

או ממקורות   יםהתפריט השבועי באיברים פנימיים של עופות או בקר )רצוי אורגני  יועשר

  לאכול ץמומלבהחלט  , אךבשר בקר אדוםכאמור, לא רצוי להגזים באכילת איכותיים(. 

הברזל    מצויבשבוע. במקורות מהצומח  כמה פעמיםבשר הודו אדום ובשר בקר טחון 

כמו עדשים בכל הצבעים, סויה )רק בצורתו המעובדת כמו מיסו או טופו(,   ,בקטניות

כמו פטרוזיליה, נבטים ירוקים   ,ירקות ירוקיםבטחינה, וכן בשקדים, באגוזי מלך, ב

וברוקלי. רוב חולי ק"ק בתקופות ההתלקחות וגם בשלבי מעבר מתקשים לאכול מזונות 

עשירים בסיבים תזונתיים. עם זאת, שילוב קבוע של מיצי ירקות סחוטים  , האלה

את מעלה  , הCיטמין ו קייל, בשילוב מקורות לומפטרוזיליה, מתרד, מ מסלרי, ומסוננים 

על משק שמירה  ב לעזוריכול בהחלט   –הספיגה של הברזל הצמחי )תפוח עץ, אגס, תות( 

להשיג  גם אפשר . בשנים האחרונות יםאחרמרכיבים נוגדי דלקת  ולספק ברזל תקין

 ותעשיר כמו אצות ספירולינה וכלורלה. אלה  ,בישראל ולהוסיף לתזונה מקורות מהמים

אספקה של מרכיבי   לצד, 'ירוק' ו ' צהוב' יםבשלב היטב גם במעי   ותונספגבברזל צמחי  

 .יםאחר ומינרלים  B12מזון חיוניים נוספים כמו חלבון איכותי, ויטמין 

 B12כמו גם סידן ויטמין  לאפשר התחמצנות תקינה של הברזל, גם פירושה תזונה בריאה  

 מה שיכול להיות בעייתי בנוכחות תרופות סותרות חומצה.  ומרכיבי מזון אחרים, 

 לדברים האלה: חשוב לשים לב, ברזללתסף  אם אתם נדרשים

למלא אמבט    . הדבר משול לניסיוןהתלקחות, לא לוקחים תוסף ברזלעיצומה של ב •

מחורר במים. המחסור בברזל הוא חלק מהתמונה הקלינית, ותיסוף ברזל במצב  

 .הדלקתיות נחשד בהגברתכזה 

בהתאם לתוצאות בדיקות הדם ורק באישור   ,מתחילים לקחת תוסף דרך הפה •

והלאה. אל תסתפקו בזה שערכי    'צהוב'לרוב, בשלב ה   ,הרופא או הדיאטנית שלכם

משק הברזל שלכם ייכנסו לטווח הנורמה בתוצאות בדיקות הדם. שאפו להביא את  

 התוצאה לאמצע הסקלה. 

  נגזרתההמלצה מ מנם ומותאם למערכת עיכול רגישה. אלהיות  תכשיר הברזל צריך  •

לא כל   –סיון שלנו י מ"ג למנה, אך מהנ 100אפשרות לקחת תוספים שמכילים עד 



קשים  הם מינון כזה  מכילים  התים תכשירי ברזל י המרבה הרי זה משובח. לע

לא  הם ו  ,נוחות, כאבי בטן, צואה שחורה או ירוקה־יכולים לגרום אי ו  לעיכול

  35-25  –קא תוספים במינון נמוך יותר ודו  לפעמיםבהכרח יתרמו לאיזון האנמיה. 

אך ברי ספיגה טובה יותר, יהיו יעילים ונוחים לאורך זמן, עד לתיקון   – מ"ג למנה

 הברזל בגוף.   מצב

ברזל מהסוג   המתלוות לתוסףנעימות  ־ סוגי התוספים: בגלל תופעות הלוואי הלא •

סולפאט, פותחו בשנים האחרונות מבחר תוספי ברזל המושתתים על  ־הנפוץ ברזל 

מהסוג ביסגליצינאט   'עדין' ברזל  הםב , ומבנה מולקולרי אחר, קל יותר לספיגה

בשכבה  עטוף ה  SIDERAL)למשל, של חברת סולגר וחברת אקוסאפ(, ברזל מהסוג

ויטמין  שומנית ומגינה מפני מגע עם הקיבה )מבית אלטמן(, ברזל גלוקונט בשילוב  

C ((, ברזל העשוי פוספוליפידים בטכנולוגיה ליפוזומלית )חברת  חברת גראמזה

ללא מרשם, כמות הברזל שבהם נעה    אפשר לקנותרוב התוספים את נייצ'רספרו(. 

 מ"ג למנה. מומלץ להתנסות ולבחור את התוסף המתאים לכם ביותר.   35־ ל 25בין 

 

 פיטוכימיקלים 

ויטמינים, מינרלים, חלבונים, שומנים. אבל יש    –חיוניים ־מזון ־מרכיבי הצירוףכולנו מכירים את 

אינם מתאימים לאף אחת מההגדרות הללו. הם נמצאים באופן טבעי ברוב  שמרכיבים בטבע 

הוא להגן על הצמח מפני מזיקים. אבל כל  מקורי  ההצמחים, לרוב בחלק הצבעוני שלהם. תפקידם  

שדה רחב של חומרים ביולוגיים, בעלי השפעה מיטיבה על   כך הולך ונגלהשהמחקר מתפתח, 

הם חלק מהתפריט המגוון והמאוזן   .בריאותנו. אלה הם פיטוכימקלים, כלומר תרכובות צמחיות

של בני האדם מקדמת דנא. אולי שמעתם כבר על פלבונואידים, אנטוציאנינים, קרטנואידים,  

פים שלהם ויכולים לתרום  את הצבעים הילהם ירקות, מקנים  ב וליקופן. כל אלה נמצאים בפירות 

 ו, אם נדע לצרוך אותם נכון.  נלבריאות 

עזים של אדום, סגול, כחול ואף שחור. כלומר, נמצא אותם   גווניםאנטוצאינינים ל,  הלדוגמ

ענבים שחורים  בשורש הסלק האדום והכתום, , בבמזונות כמו כרוב סגול, חציל, פטל ואוכמניות

גבעולים. אלפי  ל גם הוא פיטוכימיקל מפורסם, המקנה את הצבע הירוק לעלים ו – ועוד. כלורופיל 

מניעת   – מחקרים הראו את ההשפעה המיטיבה שיש לחומרים אלה על הבריאות האנושית 

לב וכלי   תתהליכים סרטניים ודלקתיים, שיפור תפקוד מערכת העצבים, שיפור התפקוד של מערכ

מדענים מחפשים כיווני  .  וריפוי פצעיםחיזוק מערכת החיסון  , ואף דם, סיוע לריפוי כיב קיבה

להוכיח את היעילות של פלבונואידים, כדוגמת אנטוציאנין, כחלק ממערך  כדי מחקר חדשים 

במיוחד להתבונן על  מעניין  .קוליטיס כיבית מוכטיפולי נוגד דלקת גם במחלות מעי דלקתיות, 

המומלצים  המזונות  אחד   בעולם הצומח דרך העיניים של רפואות מסורתיות. אלה המרכיבים ה

מופיע בספרו של יצחק בן אורי כחיוני בריפוי  למשל. הוא לחולי קוליטיס הוא מיץ מסברס, 

לשתות את המיץ המסונן ורואה אותו  לחולי ק"ק יותר מעשור אני ממליצה . כבר הדלקת במעי

חומרים נוספים  בתהליך ההבראה. מיץ סברס אדום עשיר במיוחד באנטוציאנינים ומכחלק 

טרם נחקר בהקשר למחלות  הוא מנם ו א . חומר המכונה בטאין ובהםהייחודיים לסברס בלבד, 

בבירור על השפעותיו נוגדות הדלקת,   הצביעומיצוי הסברס בבעלי חיים   לעמעיים, אך המחקרים 

סיבים המסיסים  ל  נתייחס גםאם . כבדי תפקוד על שיפורהמיקרוביוטה במעי ואף   על שיפור

 פוד.  ־מצפים את רירית הקיבה והמעי, הרי שיש לנו כאן סוג של סופרכמו שהם , 'מוצילגים'



 

 

 

 )ק"ק(  דיאטות נפוצות במחלות מעי דלקתיות
מחלות מעי דלקתיות.  לעבורכם מידע על דיאטות נפוצות בעולם ותימצתי פרק זה ריכזתי ־בתת

שנים רבות  תזונה למחלות ק"ק עדיין בתחילתו, רב הנסתר על הגלוי. המאחר שהמחקר בתחום 

חשיבה מחוץ   החיפוש האופטימלית עבורם. לרוב דרש תזונההחולי ק"ק בעצמם את   חיפשו

תה בעד הטיפול התזונתי. אך החיים חזקים  יהעמדה של הקהילה הרפואית לא הי כי לקופסה, 

על  שבע ילהמוכנים המנצחת. כך קרה שחיים כיום בעולם אנשים   – ניםל, וחוכמת ההמוומהכ

רמיסיה ולאורך זמן. ומאחר שאני נוטה להאמין לאינטואיציה   שיגלהשיטת התזונה שעזרה להם 

ארגז הכלים  ל ןאות שנות עבודתי את הדיאטות הנפוצות, ואף הכנסתי ך שבמהאנושית, למדתי 

, יש שיעור על שיטות התזונה  2018יות שאני מלמדת מאז נגם בקורס לדיאט . 'דרך הבטן'שלנו ב

שמירה על בריאות(.   לצד)כמובן בהן הנפוצות ותלמידותיי )לרוב נשים( מקבלות משימה להתנסות 

סקירה קצרה של שיטות התזונה הנפוצות למחלות קרוהן וקוליטיס, כולל שיטת   ניכםפ לנה יה

 .  2010שפיתחתי בקליניקה הפרטית מאז  'רמזור'ה

 SCDדפ"מ  −

 ות א טבעונ −

 פליאו אוטואימוני  −

− EEN   

− CDED 

 ' דרך הבטן'של  'רמזור'שיטת ה −

   SCD – Specific Carbohydrate Diet –  דיאטת הפחמימות המסוימות –דפ"מ 

־ עמילנים ודו –מנם הנושא טרם הוכח מחקרית, אך התופעה של רגישות לסוכרים מורכבים וא

חלק מחולי ק"ק. במקרים כאלה יעילות של תזונה דלת  מוכרת ל  –ולקטוז  רוזסוכסוכרים, כמו 

פותח בתחילת המאה שעבר    ההרכב התזונה הז .יכולה להועילאו דפ"מ,  SCD המכונה  ,פחמימות

  '.לשבור את מעגל הקסמים'ר איליין גוטשל "הספר של ד פרסוםוהפך לפופולרי ביותר מאז  

מנעות מסוכרים מורכבים, מתוך מחשבה שמאכלים כאלה  יהוא ה הזאתתזונה  במנחה ה העיקרון 

מרכיבי מזון לא מעוכל נשארים בצינור המעי ומותססים   ,מעיים חולותבאינם מתעכלים כראוי 

   התלקחות המחלה. –, והתוצאה חיידקים פתוגניים  באמצעות

,  ר איליין גוטשל"ד הרופאה  20־ של המאה ה 80־לראשונה בשנות ה הציעההזאת  דיאטה את ה

הגיעה  ואובחנה עם קוליטיס כיבית. איליין חקרה את הנושא בכלים שעמדו לרשותה אז  שבתה

למסקנה שמדובר בתגובה של מערכת החיסון לשינויים מיקרוביאליים )של חיידקי המעיים( 

הגיעה למסקנה שהמרכיב הבעייתי ביותר   היאמזון. במעכלים כראוי מרכיבים מסוימים  שאינם

לקרוא   טמונה ביכולתה הסוכרים. הגדולה של־ודו ־סוכריםרב –במזון הוא הסוכרים המורכבים 

עלה לכותרות רק בעשור    הוא  לא דובר כלל. נושא המיקרוביום שבהיני בתקופה  הקל דההשאת 

במשך שנתיים,   הקפידה עליה והיא איליין יצרה את הדיאטה עבור בתה .21ה־ הראשון של המאה 



ולהכניס בהדרגה את   מעט את החבל התזונתי אז הן החלו לשחרר .רמיסיה שיגה ה  ןבמהלכש

כדי להכחיד את החיידקים   ששנתיים מספיקות איליין  , טענה. בספרהםמהשנמנעה המזונות 

ויש חולים רבים שהגיבו   נכונה תמיד, הקביעה הזאת אינה ש השנים למדנו  רוצתבמהפתוגניים. 

 פחמימות.    וללאכ שחזרו היטב לדפ"מ, אך סבלו מהתלקחות המחלה לאחר 

 ?  אתמה ידוע היום על הדיאטה הז

ותיקות ביותר בעולם של דיאטות שפותחו במיוחד עבור מחלות ק"ק. היא  ו אחת הדיאטות ה אתז

להציע פתרונות תזונתיים. מעט המחקרים  ו  הממשיכות לפתחהיצרה קהילות שלמות בכל העולם 

בשל  אך . אכן הראו יתרון מובהק לשמירה על התפריט לפי דפ"מ אתשנעשו לבחינת התזונה הז

קטנים, הדיאטה אינה עומדת בסטנדרטים של המלצה גורפת, אלא  המדגמים וההמחקרים מיעוט  

   .שיטות תזונה אחרותאם כשלו אצלו או  רוצה בה, רק במקרים שהמטופל עצמו 

 מה אוכלים בדפ"מ וממה נמנעים? 

 סוכרים )עמילן, סוכרוז, לקטוז(.  ־ורב  ־סוכריםכמו דו  ,מורכבותפחמימות מ מנע:ילה

 אוכלים: לאאו במילים אחרות, 

 כל הדגנים, תפוחי אדמה, תירס, חיטה, כוסמין ושיפון, חומוס וסויה.  •

 סוכר רגיל ומוצרים המכילים אותו.  –סוכרוז  •

 גבינות רכות. , כמו לבן, יוגורט, רכיםאו החלב ומוצריו הניגרים  –לקטוז  •

 אוכלים?  כןמה 

 היציאות. לאופיו מבושלים, בהתאם למצב העיכול או פירות וירקות, טריים ומאודים  •

מוסיפים את  – קוקוס, גבינות קשות בלבד  או אגוזים, שקדים, מאפים מקמח שקדים  •

 .'רמזור ', לפי ה'ירוקה' ו 'צהובה'שלב בהמרכיבים האלה בשלבים מתקדמים יותר, 

, דגים, ביצים, ובשלבים מתקדמים מאפשרים גם ףעוכמו בשר,  ,מזונות עשירים בחלבון •

 שעועית ועדשים.  

 כמו שמן זית, אבוקדו, טחינה, חמאה, שמן קוקוס.  ,שמנים טבעיים •

להכין יוגורט דל    ילמד, אתכל מי שבוחר להתקדם עם התזונה הז  – יוגורט דל לקטוז •

  בספר של ד"ק גוטשלמפורט  המתכון ביוטי. ־מזון פרה לצרוך מאפשר הלקטוז, 

 ובפורומים.  

  

, האיש שנתן  הכרתי את ערן רוטרש, כ2010  שנתב אתזהתזונה הנחשפתי לשיטת   :בנימה אישית

,  לפיהלעזור לחולי מעיים לחיות בבריאות מרבית. ערן ניזון רוב הזמן  –לי השראה לפרויקט חיי 

מרגיש מעולה ועוסק במקצוע החדש שבנה לו מתוך אהבתו לספורט )ראו את  הוא ורוב הזמן 

 הסיפור של ערן רוטר במבוא לספר זה(. 

בהחלט יש מקום לשקול שילוב של תזונה כזאת במקרים שאין תגובה   ,ון שלנו בקליניקהיס מהני

 .מספקת לתזונה אחרת, ולעקוב אחר התגובה של הגוף



   

  Natural Hygieneגיינה טבעיתיה – טבעונאות 

ר הרברט שלטון באמצע  "דבידי  הוחייתה  היא  סילבסטר גרהם ו  פיתחשיטת ההגיינה הטבעית  את 

, נפשיים, רוחניים,  ייםזפיהבריאות:   בתחוםהיבטים כל מיני . השיטה מתייחסת ל19־המאה ה 

בו  שהצטברה סביבתיים, וטוענת למניעת המחלות באמצעות אפשור לגוף לנקות את הפסולת 

   .על האיזון המיוחל שמירהו   ,אורח חיים לא בריא גללב

טמפרטורת הגוף,  בתהליך הריפוי הם מים, חמצן, טבע, סביבה רוחנית וחברתית,  'כלי העבודה '

, כחלק  האלההנחיות למטופל נוגעות לכל הגורמים  ה . מנוחה ותנועה, שינה, חשיפה נכונה לשמש

מתחילים בצום, מתוך הנחה שהעיכול   הזאתשיטה במתחזוקה מומלצת של הגוף. תהליכי הריפוי 

מכביד על הגוף ומונע תהליכי החלמה טבעיים. התזונה המומלצת מבוססת ברובה על פירות  

 .  גרעיניםמ שקדים ומאגוזים, ממעט חלבונים  ושומנים טבעיים המגיעים מאבוקדו, ווירקות, 

 

פירות וירקות,    80% – 80-10-10 – ההמלצה היא לחלק את מקורות האנרגיה לפי החלוקה הבאה

  להגם נתן שר דאגלס גרהם, "הוא ד  אתשומנים. מי שמוביל את המגמה הז 10%חלבונים,   10%

מתמקדת  ה לעומת טבעונות ',טבעונאות '  היא נקראת  בעברית'. 80-10-10תזונת 'את הכותרת  

    .ר יצחק בן אורי"מי שהביא את השיטה לישראל היה ד. מנעות ממזונות מהחי בלבדיבה

 ? טבעונאות מהי

  את זכאכילה בהרעיון . כלומר ללא בישול, בצורתו הגולמית, 'מזון טבעוני נא'טבעונאות פירושה 

לשמור על הבריאות   כדיולכן לפי שיטה זאת, הבונובו,   לקוףהאדם ל  ש דמיון הפיזיולוגי מהנובע 

פירות. השיטה  ובזרעים, בשלנו, עלינו לאכול כמוהו. התזונה עשירה מאוד בעלים ירוקים, 

ההמלצה היא לאכול רק את   –מאפשרת לחזק את הקשר עם הגוף באמצעות חידוד החושים 

ערבים לחיך, לא מרים או חמוצים, ולסמוך על חוש הטעם הטבעי של גוף האדם. ההמאכלים  

מנע ממזונות כמו שום, בצל, פטריות ומזונות מותססים. מובן  יגישה זו היא לה  לפיההמלצה  

ל־ הוא חימום מתחת   'הבישול המותר'שההמלצה היא לצרוך רק מזונות אורגניים ולא מעובדים. 

מבוססת   כי היא 'פירותנים'של שיטת אכילה זו נקראת  אחרת. הגדרה יוסזצלמעלות   48-42

 ברובה על אכילת פירות.  

 כפי שהם מיושמים בעולם של מחלות מעיים: הטבעונאית   עקרונות התזונהאלה 

 מפירות בשלים ועסיסיים, בהתאם לעונה.   באההקלורית  הצריכה רוב  .1

 טחון, סחוט, מסונן, פרוס.  –יש להתאים את מרקם הארוחה ליכולת העיכול של המעי   .2

 לאפשר עיכול וספיגה תקינים.  כדיתמיד על קיבה ריקה ולא אחרי ארוחות,  נאכליםהפירות  .3

 בהתאם לתחושת הרעב והשובע.  היא האכילה  .4

היצרות  ממתחילים ליישם את התזונה לפי יכולת העיכול של המעי. אם אדם סובל משלשולים או 

מיצי ירקות  בולכן ההמלצה היא להתחיל   ,זהר עם ריבוי סיבים תזונתייםילהקשה במעיים, יש 

 מסוננים ולהתקדם בהדרגה למחית פירות ומשם לאכילה של פירות וירקות בצורתם הטבעית. 



  7  – ארוחת צהריים ה, מסוג מזון אחד בלבד. לדוגמ , ארוחותמונו־ארוחותבלהתחיל היא  ההמלצה  

 מלון שלם.  – בננות, ארוחת ערב  5 – מנגו, ארוחת בוקר

  אפשר משולבים בתפריט בהתאם ליכולת העיכול האישית. ה טרייםירקות העדפה ל  –ירקות 

 תפוח אדמה, בטטה.  –שים עמילניים בקליפתם לאדות או לאפות גם שור

יש להפריד בין מזונות עשירים בחלבון לאלה העשירים בפחמימות, וכן יש רשימה של התאמה  

 התאמה של צירופי מזון. ־ ואי

שומן צמחיים: אבוקדו, אגוזים  בממזונות עשירים בחלבון ו  יםמגיע מסך הקלוריות  10%כ־

שצריכה עודפת של שומנים וחלבונים פוגעת בתפקוד התקין של   גישת הטבעונאות גורסתושקדים. 

 הגוף בכלל ושל המעי בפרט. 

 מה הבסיס המחקרי לגישה?

ה המיטיבה  השפע ה עם זאת, פורסמו מחקרים רבים על לא מצאתי ביסוס מחקרי לשיטה עצמה.  

שהוזכר בפרקים קודמים,  ,מחקר האחיות,  הלדוגמהפירות על בריאות מערכת העיכול.  של

כשהחוקרים ניסו לשייך  . 40%־סיכון לפתח מחלת קרוהן ב  פחיתה אתמ אכילת פירות שהראה ש

לסיכון  נמצאה השפעה דומה לא , ממקורות אחרים את הממצא הזה לנוכחות סיבים תזונתיים

 למחלה.  

נמצאים בעיקר בפירות  שהפיטוכימיקלים מסוג הפוליפנולים, ת את השפע ו בדק מחקרים אחרים

ימים הציגה שיפור   עשרהצריכה של פוליפנולים מתפוחי עץ במשך . ירקות, על מחלת כיב פפטי בו

במצב דלקת הקיבה בחיות מעבדה. מחקר אחר הציג שיפור ניכר בריפוי הכיבים בקיבה בעקבות  

היה משמעותי יותר ממתן  אף האכלת חיות מעבדה בתמצית פוליפנולים מענבים. האפקט 

דיכוי  נראה  מחקר  ה , הנחשבי לנוגדי דלקת ידועים(. באותו E־ו  Cויטמינים בודדים )ויטמין 

  .הליקובקטר פילוריהחיידק עולות בעקבות התרבות ה  ,בהפרשת ציטוקינים )מולקולות( דלקתיות

(, בענבים  berriesבשפע בפירות יער )מצוי ההפוליפנולים  ממשפחתחומר עוד נמצא שרזברטרול,  

כך יכול לשפר את ההחלמה  במאט את הפעילות הדלקתית של הליקובקטר פילורי ובוטנים, בו

 מכיב קיבה.  

האירופית לתזונה קלינית, המצוטט לאורך הספר,  קובץ ההנחיות לתזונה קלינית מטעם החברה 

  ההמלצה באה .חולי ק"ק להרבות באכילת פירות וירקותלפותח את ההמלצות שלו בהמלצה 

 ולי ק"ק להמעיט באכילת פירות וירקות! בהם המליצו לח שלאחר עשורים 

 מה היתרונות והחסרונות של שיטת ההגיינה הטבעית עבור מחלות מעיים? כן,  םא

 חסרונות: 

 אין בסיס מחקרי לדיאטה  .1

 בסיסי( או שלא הוכחו מחקרית )הפרדת מזונות, חומצי   נחיםמויש  .2

ריבוי בלתי מבוקר של   ולפעמיםפירות עשירים בפרוקטוזה   – העמסת פירות  .3

מחלות כבד או  כמו באכילת פירות עלול להיות בעייתי ללא ליווי מקצועי צמוד )

 כרת(. וס



  םמשקלש אלהלקלורית הנדרשת ה תכולה ה שיג אתלה כדי – מיעוט קלוריות  .4

  אליהזמן רב  הקדשתונמוך, יש צורך באכילה מרובה מאוד, הדורשת התארגנות 

־ סיכון לתת ממשקל או ־תת לסובלים מבמשך היום. לכן השיטה פחות מתאימה 

 תזונה. 

, אלא  זמן סביראינה נמשכת שובע ה תחושתעיכול מהיר של פירות וירקות,  בשל .5

 .  פחות

עלול להכביד על העיכול במיוחד במקרים של מעי חלש, ריבוי סיבים תזונתיים   .6

 סיכון לחסימות וגזים. יציאות מרובות, 

דבר שיכול להשליך על  ,  'רגילה 'משל הנוהגים לצרוך תזונה  יםשונ הרגלי בילוי .7

 יחסים משפחתיים.על קשרים חברתיים ו 

לטווח ארוך, אלא לפרקי  , לדעתי,מתאימה אינה השיטה ובגלל כל החסרונות שצוינו,  

 .  בלבד זמן קצובים

 יתרונות: 

יר, רוחניות,  והתייחסות לגורמי הבראה רבים, כמו מים, או  –הגישה הוליסטית  .1

 לגורם אחד. רק ולא   ,תזונה, פעילות גופנית

  קנייתבמתועשים, ללא צורך  שאינם ', כלומראמיתיים' מבוססת על מזונות  .2

 והוצאות מרובות.  בהם ליצור תלות  השעלול  תוספי תזונה מרובים

מחזירה את האחריות לאדם באמצעות עידוד ההבראה העצמית,  הטבעונאות  .3

הטמונים בגוף    ריפוי הטבעייםההעצמה של יכולות התודעה האנושית וכוחות 

 האדם. 

 מחלות קשות. ברמיסיה עמוקה  שגת המציגה מקרים מרשימים של הגישה  .4

 

בעלת קליניקה, פרסמתי פוסט על החיוניות  עצמאית ו, כשכבר הייתי 2013בשנת : בנימה אישית

של חלבון ביצה לבריאות של חולי מעיים, כחלבון מלא, המכיל את כל חומצות האמינו החיוניות  

כתב   אחת מהן משכה את תשומת ליבי., תגובות מבקרותלבניית רקמות גוף. קיבלתי עשרות 

לרפא מחלות מעיים והביא כדוגמת אישה בשם  אפשרבחור שטען שבאמצעות טבעונות אותה 

. הרי כבר  להעמיק בנושאבי, הסתקרנתי והחלטתי   שהוטחהב. במקום להתעצבן על הביקורת "א

 ?גם כאן אגלה משהו מענייןאולי   .קוליטיס"או קרוהן  י ל היההכרתי עד אז חולי ק"ק שטענו ש"

ויצרתי איתה קשר )ברוך אלוהי הרשתות החברתיות(.   ב"אקראתי את סיפורה המופלא של 

הסיפור ששמעתי ממנה היה מרתק. הכרתי בחורה שסבלה הרבה שנים ממחלת קרוהן חסימתית,  

  .תה טבעונית מבחירה, עדיין התמודדה עם מחלה פעילהישכבר הי אףואשפוזים רבים ה ידע

מנע מפירות  יטופו. היא הונחתה להועל לחם לבן על תזונתה התבססה בעיקר על אורז לבן,  

נחשפה לשיטת  וכך   החליטה לחפש פתרונות אחרים  א"בהחשש לחסימות מעיים. בשל ירקות מו



מצבה פלאים, השתפר  חודשים אחרי כן  כמהלשנות את תזונתה.  היא החליטה  .עיתטב הגיינה יהה

   !רמיסיה מלאה רופא שלה הכריז: היא הפסיקה לסבול מחסימות מעיים ו

פגשתי בחור ספורטיבי ביותר שסיפר שלמרות הקוליטיס שלו, הוא חי   ,ב"אלאחר ההכרות עם 

  משבעהגיינה הטבעית ומרגיש מצוין. הוא סיפר על ארוחת צהריים שבנויה ילפי השיטה של הה 

 ואני חשבתי עד כמה עולם הבריאות רחב, עשיר ואישי.  ,  פירות מנגו בשלים 

, בחר להתחיל את מסע ההבראה בשיטת  שלוסיפור הקוליטיס כבר התוודעתם לגם בן זוגי, ש

  ירידה  לבדמ. 'ההגיינה הטבעית 'לפי המלצות של ארבעה חודשים אכלנו ונהגנו  . אתתזונה ז

מצבו הבריאותי פלאים. כל התסמינים חלפו לחלוטין, והוא הרגיש  השתפר  ,  )של שנינו( במשקל

 .תגלו בהמשך זאתוהתנהל כאדם בריא. מה קרה לאחר פרק זמן זה? 

  כפי שתיווכחו, 'דרך הבטן' בשיטת היגיינה הטבעיתה מעקרונות  השתלבו רבים מאז ועד היום  

 . 'שיטת הרמזור לפיתזונה 'פרק ־בתת

   

 אוטואימונית ת פליאותזונ

חיו במערות, צדו חיות במרחבים פתוחים    ; הםציידים־ההורים הקדמונים שלנו היו לקטים

החפירות הארכיאולוגיות   יםמוכיח וליקטו אגוזים, זרעים, חרקים, פירות וירקות ביערות. כך 

למצוא שבטים   אפשרנכון להיום עדיין . ומחקר המטען הגנטי של השלדים שנמצאו ברחבי העולם 

במקומות רחוקים מהעולם המערבי ומקיימים אורח חיים כזה. התקופה שנחשבת למקור  חיים ה

שעלינו לאכול   גורסת  את שיטת התזונה הז. 'התקופה הפליאוליטית' הגנטיקה האנושית מכונה 

 כמו האבות הקדמונים, טרום תקופת החקלאות.  

 ?  כזאת תזונה  של המשמעותמה 

תה כל כך מהפכה אלא יותר  ישלא היהמהפכה הנאוליתית  –  המהפכה החקלאיתהטענה היא שעד 

טבע,  ההמין האנושי ממה שהצליח להשיג מהתקיים  –שנה  12,000־התפתחות שהתרחשה לפני כ 

לגדל מיני דגנים ליד המערה   אפשרשבני האנוש לגלות  החלו לאט ־ ללא התערבות יזומה. לאט

בנות השבט, במקום להיות תלויים במה שהצליחו ללקט  לוליצור אספקה קבועה של המזון לבני ו

 . כך החלה התקופה החקלאית של האנושות. החלו לביית בעלי חיים ד בבד, הםבאו לצוד. 

הגישה הפליאוליטית גורסת שעלינו לחזור לאכילה של אבותניו הקדמונים בתקופה  

אכילת   הפליאוליטית ומצדדיה,של אבות הגישה  לטענתםהפליאוליטית, טרום תקופת החקלאות. 

הגישה הפליאוליטית גורסת שרוב המחלות   .פוגעת בבריאותנוהדגנים וקטניות למיניהם היא 

יכולות  ,  השמנהוכרת, מחלות לב וכמו ס ,רוב המחלות המודרניות' ואוטואימוניות'המכונות 

כלומר, על  אבותינו. ־את אלה של אבותה ק מחהרפא רק באמצעות התזונה ואורח החיים  ילה

  להמעיטהתזונה האנושית צריכה להיות מבוססת בעיקר על צריכת בשר ומוצרים נוספים מהחי, 

תפריט   – התוצאה. קטניותממנעות מלאה מדגנים ויה ולהימנע , ובהם פירות  ם צמחייםיבמרכיב

 חלבונים, בעיקר מהחי.  בעשיר בשומנים וופחמימות, ־דל

מקורות חלופיים להפקת אנרגיה  תזונה דלה כל כך בפחמימות מחייבת את הגוף שלנו לחפש 

גופי קטו, שהם תוצרי פירוק של חומצות שומן  מתבססת על יצירת התזונה קטוגנית   –ה צא והתו



פחמימות פותחה בתחילת  ־אנרגיה זמינה בתאי השרירים והמוח. תזונה דלת  ושימוש בהם להפקת

מיושמת בהצלחה בשורה של   אתלהיום, שיטה זכפתרון לילדים חולי אפילפסיה. נכון   20ה־המאה 

שחלות פוליציסטיות   ,2מסוג כרת ותחלואים מודרניים, בעיקר בכל הנוגע לטיפול בהשמנה, ס

מנגנונים עיקריים: יצירת מקורות אנרגיה חלופיים  שני דיאטה מבוסס על לועוד. ההסבר המדעי  

 גלוקוז, הורדת רמת הפרשת האינסולין ורמות הגלוקוז בדם. ל

אכילת פחמימות.  לאחר הישר לזרם הדם   שהלבלב מפרישהוא הורמון הורמון אינסולין 

כמו תפוחי אדמה   ,שורשים עמילנייםבהפחמימות הן עמילנים ועמילופקטינים הנמצאים בדגנים ו

הופכים לסוכרים פשוטים, גלוקוז בעיקר.  הם לאחר תהליך העיכול שלהם במעיים  ו ובטטה, 

להכניס את מולקולות הגלוקוז   כדי כלומר, כדלק להפקת אנרגיה בתאי הגוף.הגלוקוז משמש 

כמות  של בסדר. הבעיה מתחילה כ והכ  –מזרם הדם לתאים, נדרש הורמון האינסולין. עד כאן 

אז  .מופרש עוד ועוד אינסולין לזרם הדםוהסוכרים בתזונה מתרבה, נוצר עומס על הלבלב 

אינסולין  ההתאים מפסיקים להגיב באופן מספק לכמויות  –' תנגודת לאינסולין' מתחילה

. מכאן הדרך  מהנדרש זמן רב יותר ובכמות גדולה יותרהזה נשאר בזרם הדם  הצמדגלוקוז, והו

פחמימות מאפשרת  ־השמנה. תזונה דלתוכרת, מחלות לב וכלי דם  ו קצרה מאוד למחלות כגון ס 

לאינסולין ובכך לשפר את כל המדדים, את הפרשת האינסולין, להוריד את התנגודת  מאוד צמצםל

 .  אליה קשורותהמחלות לכרת וולסייע לאיזון הס

נמנעים    לפיהגם , שהתזונה שהוזכרה קודםרווחת דפ"מ,  בעולם של מחלות מעי דלקתיות 

 אכילת פירות, ירקות, אגוזים.  מתאפשרתמאכילת דגנים ועמילנים, אך בהחלט 

עם זאת, אני מודעת    חולי ק"ק.תה של תזונה קטוגנית עבור וליעיללצערי, לא מצאתי כל הוכחה 

ומצליחות לשמור על רמיסיה מרשימה. ומאחר    אתדוגלות בצורת אכילה זהקבוצות  קיומן של ל

מנעות ממזון  יהמזון הטבעי, דוגלת בה ת  שדיאטת פליאו, כפי שהיא מכונה ברבים, נצמדת לגיש

משקאות קלים למיניהם, איני שוללת אותה ומוקירה את אלה שבחרו לחיות  ממעובד וה־אולטר

 מעקב קבוע.  מקפידים על לגוף ו   הם מקשיבים, כל עוד לפיה

 

   

EEN  – Exclusive Enteral Nutrition   

בלעדית או   פירושו תזונה אנטרלית   EENרפואה אוהבים קיצורים? גם כאן.  בתחום הנכון ש

לחקות תזונה מלאה,  מנסים המשתיית משקאות רפואיים  מורכבתכל התזונה  – במילים אחרות 

 כמה שאפשר.  עד . טוב, הםבשעל כל הקלוריות, חלבונים, ויטמינים ומינרלים 

יכולים   אינםשמשקאות אלה נולדו מהצורך להזין חולים קשישים או מאושפזים במצב קשה 

תזונה, יורדים ־תת מ סובליםללעוס או לעכל כראוי מזון רגיל מוצק. בעבר חולים כאלה היו 

הראשונה כדיאטנית בבית אבות  דתי  ובעבבמשקל ובמסת שרירים ונמצאים בסכנת חיים ממשית.  

ר עבור קשישים כאלה תערובות שהיו מבוססות על שמנת, פירורי  וניסינו ליצ ושליםבירגדול 

להתאים את ההרכב ליכולת  מנסה במטבח המוסדי  רבותשעות ביליתי ביסקוויטים ומעט פירות. 



מצבי הסיכון הללו   –המשקאות הרפואיים לשימוש נכנסו מאז של הדיירים. העיכול והספיגה 

 פחתו בהרבה.  

. חלקם מגיעים  איזי דרינקו  אנשור ומודולן, פפטמןהמוכרים ביותר הם   אלהבין המשקאות ה

משקה מוכן. חלקם מפורקים יותר ומצריכים פחות עיכול,  בצורת באבקה, רובם מגיעים 

ויטל, פפטמן(. אחרים מכילים  )כדוגמת מתאימים יותר למעי אחרי ניתוח או במצבי דלקת קשים 

בשנים אחרונות   .חלבון שלם ומצריכים את כל תהליך העיכול )נוטרן, אנשור, מודולן, פדיאשור(

נחשפתי גם לפורמולות אחרות, פחות מתועשות אך גם פחות נחקרות, כמו אבקת קומפליט,  

 המבוססת על חלבונים צמחיים.

הקשר   אתהמרכיבים שלהם, לא תבינו    מההאם המשקאות הללו בריאים? האמת שאם תקראו 

שמנים, רובם מיני בינם לבריאות. כולם מכילים חומרים משמרים, מתחלבים, ממתיקים ו

או סויה. איך ייתכן שנותנים אותם לחולים? גם אני שאלתי את   מבוססים על חלבון החלב קזאין

, כי המחקר בתחום הזה סלל את  יודעיםחכם יותר ממה שאנחנו כנראה . גוף האדם אתהשאלה הז

 לתזונה הזאת. הדרך 

 מה אומר המחקר?  

לערוך מחקרים לרוב. ואכן יש   אפשרו תקציב  בעיית, אין תעשייתייםשהמשקאות ובכן, מאחר 

 . חולי ק"קלנבדקו כמזון חלקי או בלעדי והם  המשקאות הללו,   לעמחקרים בשפע 

הוא   ביותר  אחד הממצאים המדהימים שחזר במחקרים רבים שנערכו בתנאי מחקר המוקפדים

מחקרים שהשוו  ברמיסיה.  שגת בהטיבה של שתיית משקאות כאלה כטיפול בלעדי י ההשפעה המ

שבועות, לעומת קבוצות חולי קרוהן   8-6בין שתיית משקאות רפואיים בקבוצת חולי קרוהן במשך 

הממצאים    ,מזון רגיל וקיבלו את התרופה פרדניסון )ממשפחת התרופות הסטירואידליות( שאכלו

עם יתרון יוצא דופן מבחינת ריפוי   , אךהיעילות הייתה זהה בהשגת רמיסיהמשמעיים: ־היו חד

  . הרירית המודלקת של המעי

זאת פעם ראשונה שתזונה כלשהי הציגה יתרון קליני ברור על פני תרופה בהשגת ריפוי המצב  

יצרו את המהפך בכל הגישה הרפואית לתזונה   האלההמחקרים   .החריף של מחלת מעי דלקתית

 קרוהן.  של חולי

אוכלוסיות של ילדים, ופחות  בבעיקר  ו הושגו אבל אליה וקוץ בה: ההוכחות הברורות הלל

מבוגרים. במבוגרים העדויות היו חלשות יותר. לכן ההמלצות כיום הן לנקוט בתזונה נוזלית  ב

מבחינת החומרה שלה. אנחנו בקליניקה   תבינוניבלעדית במבוגרים רק במחלת קרוהן קלה עד 

מגיבים לשום טיפול אחר, ויש מקרים  אינם שגם עם חולי קוליטיס כיבית  אתנוקטים בגישה ז 

 .  היעיל  היאבהם ש

   ?זאת איך עושים 

היא החלטה משותפת של הרופא המטפל, התזונאית הקלינית   EENהחלטה להתחיל בתזונת 

התלקחות קשה, מצב תזונתי   –' שלב אדום', מה שמכונה מאוד  שהמחלה פעילהכוהמטופל עצמו. 

, יש מקום לשקול  שיציע הרופא לפני טיפול סטירואידלי  – ירוד וקושי ברור לעכל מזונות מוצקים

כלומר,  . הבלעדי. בילדים הטיפול הזה הוא ברירת המחדלבחיוב את הטיפול התזונתי הנוזלי 

במבוגרים  .  שבועות 8-6קרוהן ממליץ על ההזנה הזו למשך  חוליהפרוטוקול של הטיפול בילדים 

   היא תוצר של החלטה משותפת.  ההחלטה



רמיסיה עמוקה ללא   שיגלהברור: יש סיכוי טוב   את הואהזנה זאו   היתרון של שיטת טיפול  

בצפיפות העצם, סיכון למחלות   כמו סיכון לפגיעהתופעות הלוואי של התרופות הסטירואידליות, 

 . ריפוי הרירית של המעי והיעדרמטבוליות 

  – מתוק שטעמומה החיסרון? נסו לדמיין את עצמכם ניזונים רק מסוג אחד של מזון, נוזלי, 

זה אכן קשה  הטיפול הארוחות בוקר, צהריים, ערב, למשך חודש וחצי עד חודשיים. לא כיף, נכון? 

דורש הסכמה עמוקה מכל הצדדים,  הואומאתגר מאוד, הן למטופל והן לסביבתו הקרובה. 

מעקב צמוד אחר השתנות המצב  ו מחייב לבנות מערך תמיכה אישי ומקצועי, , והתגייסות מלאה

תקופה שמגלה כמה האוכל בחיים שלנו מקושר לתחומים   אתוהתייחסות גם לפן הנפשי. זי זהפי

יחסים עם  לאתחל מחדש את מערכת ה גם תקופה שיכולה  אתרגשי, חברתי, כלכלי. אבל ז – רבים

גם תקופה שיכולה   אתהאוכל ולהביא להתחלה טובה יותר להמשך הדרך מבחינת הבריאות. ז

 בהתייחסות ובגישה של המטופל. למוטט נפשית ולייאש. תלוי  

גם   אתעומדים באתגר בהצלחה מרובה. יש להזנה ז ה  עוזר לדעת שיש ילדים ומבוגרים רבים

מודולן היו פשוטים עבורו כי  מ ניזוןהוא בהם  חודשיים שהיתרונות רגשיים. למשל, מטופל סיפר ש

שאלות בנוסח "מה אוכל שלא תכאב לי הבטן?" המשקה היה  הפתאום נעלמו כל ההתלבטויות ו

. מקל לדעת שהקושי הזה זמני.  הזאתגוניות ־ היום, וגופו הגיב בשמחה לחד  שעות כלזמין לו ב

שבועות את הצורך להתעסק   כמהלעוזרת למטופלים רבים לשחרר   הזאתהזנה הכלומר, שיטת 

, שגרום להם  'אויב ' מתארים אותו כאף היש ו מטרד, לאוכל. כי בתקופות קשות האוכל הופך   ב

תזונה נוזלית בלעדית פוטרים מהצורך להחליט, והרבה  ל ש שבועות  8-6אכזבות. ללכאבי בטן ו

ויש   תזמני זאת תזונהש הידיעהגם  ת מאפשרים מנוחה לנפש הדואבת. מובן שעוזראף פעמים 

 תוכנית המשך שתחזיר את חדוות האכילה. 

השנים  האם שתיית משקאות אלה כחלק מתפריט מאוזן יעילה באותה מידה? מחקרים של  

אם הם באופן חלקי,   םהאחרונות שנעשו בישראל בצוות של פרופ' לוין הראו שאפשר לשלב

   משולבים בתזונה מוקפדת.

תכשיר זה או אחר. משקאות אלה אינם בגדר  בגללמתרחש   ואינשריפוי הרירית  חשוב להבין 

מנות של משקה זה או אחר מתוך מחשבה    שלוש-שתייםתרופה. אני פוגשת מטופלים שותים 

מנעות ממזונות  יתרופה. אין הדבר כך! השיפור המשמעותי מתקיים הודות לה למשול  הואש

  ,גוני־צריכת מזון נוזלי חד ולמתועשים, קשים לעיכול ושינוי המיקרוביוטה של המעיים, 

 הבטן. ־את־אסטרטגיה שאני מכנה אותה לשעמם

בקרב   –תזונה הנוזלית הבלעדית, הלכה והתבהרה התמונה העגומה ב סיון י אבל ככל שהצטבר הנ

פעילה. מכך הסיקו  ההמחלה  חזרה וחזרו לאכול רגיל,   EEN־הסיימו את תקופת שמטופלים 

ועד למימון    את. הדרך מההבנה הזהקיימ־החוקרים, שהשינוי שהתזונה הבלעדית יוצרת אינו בר

על הדיאטה הנחקרת ביותר של   ועתה,תה קצרה יחסית. ימחקריו של פרופ' אריה לוין הי

 הפרופסור הישראלי.

 

 

   



CDED – Crohn's Disease Exclusion Diet   

הדיאטה  . את הנחקרת ביותר בעולם למחלת קרוהן בלבד הדיאטהאת זנכון לכתיבת שורות אלה, 

ר אריה לוין, שבינתיים הפך לפרופסור בזכות הפרסומים הרבים סביב פיתוח הדיאטה.  "דאז בנה 

־ אריה לוין הוא מומחה לגסטרואנטרולוגיה לילדים, מנהל את המחלקה והמכון לגסטרו  פרופ'

  לאחר נושא התזונתי לפני כעשור, ב ילדים במרכז הרפואי וולפסון בחולון. הוא החל לשאול שאלות 

, ומשתפרים עד כדי  מכאןם תרופתיים יצפה במטופליו הצעירים מפתחים עמידות לטיפול ש

לוין הניח שהמקור למחלת מעי דלקתית   פרופ'. מכאןרמיסיה רק בזכות תזונה נוזלית בלעדית, 

  כונהן מה שעד לא מזמ ,את התגובה הדלקתית של הגוף ה מגבירהבמעי   אפוא בהתרחשותנעוץ 

הוא החל לחקור את הנושא ובמרוצת השנים הפך לפורץ דרך בתחומו  . 'מחלה אוטואימונית '

ברמה עולמית. אני חשה גאווה לאומית לנוכח העובדה שפריצת הדרך המדעית בנושא הטיפול  

 אור לגויים. בבחינת התזונתי במחלות מעי דלקתיות יצאה מציון. 

לא עבד לבד. יחד איתו עסקו במלאכה הדיאטניות הקליניות,   כאמור,, אז דוקטור לוין פרופסור

קולגות יקרות  פני למורידה את הכובע  אני גליק, רותם סיגל בונה, חן בלסאנו. ־תמר פפר ובהן 

 ומפרגנת מכל הלב. 

CDED  מוציאה מהתפריט של חולה קרוהן מרכיבים מסוימים ומאפשרת לצרוך  הדיאטה  היא

 מרכיבים אחרים, בהתאם לשלב של המחלה.   

 ?  CDED לפי מהם החומרים המזיקים ביותר

חומרים המצויים במזון המודרני כאחראיים עיקריים להפרעה   שורתמחקריו של לוין הצביעו על  

 : התהוות המחלהל בחיידקי המעיים ו

חומר  המוספים למזונות רבים. תפקידם לאחד בין שכבות של   – חומרים מתחלבים (1

כדוגמת מיונז. חומרים מתחלבים פועלים כמו סבון,   , מימי במזון לבין השומניה

  רטבים מוכ ,המחבר בין שכבה מימית לשומנית. הם נמצאים במזונות תעשייתיים

, קטשופ, מיונז, גלידות, גבינות רכות, מעדני חלב וסויה ועוד. נמצא שבהגיע  קנויים

הרירית  שלמעי הם פוגעים במבנה המיוחד של רירית המעיים. כ מהם כמות גדולה

ידידותיים למעי ולדם קצרה ומהירה יותר  ־ הגישה של החיידקים הלא – נפגעת 

, נוכחות של החומרים המתחלבים  לצד זהומתרחש גירוי של המערכת החיסונית. 

)ראו עוד בפרק על  ים ידידותי־ משנה את אוכלוסיית המיקרוביום לטובת הפחות

 תזונה למחלות מעיים(.  

  ,לוין זיהה את השפעתו המזיקה של גלוטן החיטה על המעי החולה פרופ' – גלוטן  (2

 לחלוטין. ממנה לכן בשלבים הראשונים של הדיאטה חיטה ומוצריה נעדרים 

כבד של בעלי  בחומצת אמינו המיוצרת גם בגוף האדם וגם בשרירים ו – טאורין (3

שטאורין בכמות גדולה משתתף ביצירה של מלחי מרה, מעלה   לכךחיים. יש עדויות  

ולכן ההמלצה היא להמעיט בצריכתו.    ,סיכון לתהליך דלקתי ואף סרטני במעיים

מאפשרת   CDEDהמזונות העשירים ביותר בטאורין הם בשר אדום ודגים. לכן 

עליי   .מלאה מבשר אדום  תנזרותצריכת דגים פעם אחת בשבוע בלבד וגוזרת על ה

הסותרים את   םיש גם מחקריכי עדיין   מוחלטנושא הטאורין לא ש לסייג ולומר

דלקתית ומשפרת את המיקרוביוטה של  ־קא מציגים השפעה אנטי וודו   אתהזהטענה 



שהגדירו אותה  כפי  CDED, כאן אני מציגה את הגישה של דיאטת . כך או כךהמעי

 החוקרים שפיתחו אותה.  

מנע לחלוטין ממוצרי חלב בשלבים הראשונים של  יההמלצה היא לה –חלב מוצרי  (4

נוכחות של שומנים המשפיעים על  בגלל נוכחות לקטוז והן   בגללהדיאטה, הן 

 הפרשת מלחי מרה. 

 : שלבים שלושהיש    CDEDדיאטת ב

דלקתיות. נדרשת הקפדה   גביריםכמ החשודים  מנעות מלאה מכל המזונותי: ה1שלב  −

 שבועות.  6 –מלאה על התזונה המותרת. משך השלב הזה 

מודולן, אנשור, כמו  ,שתיית פורמולת מזון רפואידרך מהקלוריות  50% נצרכות בשלב זה

לצד  או כל פורמולה מאושרת לצריכה לאדם עם מחלת מעיים.   ,פפטמן, פדיאשור

ביצים ביום, תפוחי אדמה ואורז על   שתידג טרי,  פעם בשבוע,  מבושל עוף טרי  הפורמולה,

תפוחי אדמה, את  לבשל את האורז ו  מומלץ : אטריות אורז, דפי אורז, קמח אורז. צורותי

לעמילן  בהםלהפוך את העמילן   , כדילקרר אותם במקרר ולאכול למחרת, ללא חימום

 עץ.    יבננות ותפוחהם רק . פירות מותרים 'טובים'חיידקים הה ת זנעמיד הנחשב ליעיל בה

כמו טונה,  מזונות המותרים לצריכה ה הדרגתית שלהוספ  –: הרחבה של התפריט  2שלב  −

 שבועות.  6 – משך השלב הזה  , מעט לחם מלא ושיבולת שועל.איכותי בשר אדום

 אלה, כתיבת שורותעת ב: שלב המיועד לשמירה על הישגי השלבים הראשונים. 3שלב  −

 ים עוד את התפריט. גוונמבשלב זה . נחקרשלב זה עדיין  

: 'מה שאינו כתוב  הדיאטהאת מלווה ה   יסמההס על ההוראות. יש לציין שנדרשת הקפדה יתרה 

  .If it’s not in the list, it doesn't existאינו קיים'. או באנגלית:  –שם 

  בילדים בהשגת רמיסיה ונחקרה במחקרים מבוקרים, הראתה יעילותהדיאטה פותחה  יתרונות:

היא מובנית מאוד  . בקרב ילדים עם קרוהן שטופלו בסטירואידים 45%לעומת  75%בשיעור של 

 .  'מותר'ו ' אסור 'הנחיות ברורות של שים בקמהומתאימה לאנשים 

זה.  מסוג מגיבים לתזונה  אינםשאנשים כמו כל דבר ברפואה, שהיא מדע סטטיסטי, יש  חסרונות:

לחקור  רוצים והגדרות כלליות יותר ים המבקשלאנשים   יםמתאימ םשלה אינהכללים הנוקשים 

הקשבה    מספיק  מלמדת אינה ו 'דיאטה'בעצמם מה מתאים להם. היא משמרת את הגישה של 

אינה מתייחסת לאספקטים אחרים של אורח החיים, כמו  היא גם לגוף הפרטי של כל אחד. 

 .נפש־של גוף יםפעילות גופנית והיבט 
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 'דרך הבטן'של  'הרמזור'שיטת 

  לנושא רקכאן  אתייחס, ולכן בהרחבהלפרק משלה בתחילת הספר ותוארה  זכתהכבר  השיטה

 מחכים לכם בנספחים. לדוגמה  תפריטים .ולטיפולים הנלווים אליו בכל שלב התזונתי

)ולכן   לעולם טועה אינו ש לגוף חמלה: אתהז התזונה  של תווך ה  עמודי שלושת את שוב כאן אזכיר

סבלנות   דורשתה) תהליכיות(, המישורים  בכל הבריאות למסלולבחזרה המצפן שלנו   אהי המחלה 

 (.  סטרס  וניהול  משלימה רפואה והתבוננות חיובית( והוליסטיות )תזונה, 



 :  'הרמזור'השלבים של שיטת  לפילמחלות מעי דלקתיות  התזונה

    התלקחות המחלה  – שלב אדום

יש לוודא שהתזונה מותאמת לסימפטומים ולמקור המחלה   –'  לשעמם את הבטן ' –  תזונה •

)ראו תפריטים לפי מצב העיכול בנספחים(. בשלב זה נדרשת הקפדה מרבית על המלצות  

אדום ההמלצה היא  הה לתגובות האישיות. בשלב תהקשבה לגוף והתאמ לצדהתזונה 

שיש, ללא  ביותר איכותיים ה לאכול אוכל ביתי בלבד, מבושל עם מצרכים הטבעיים ו

מנעות  יעל הגם משקאות מגרים )כמו קפה, משקאות קלים ומוגזים או אלכוהול(. נמליץ  

להקל על תהליכי עיבוד המזון שמערכת  משמעוהבטן ־את־ממוצרי חלב וחיטה. לשעמם 

מחייבים  אינםשלספק מרכיבי מזון קלים,   כםהעיכול נדרשת אליהם לאחר אכילה. עלי

. מזון לרוב יסופק בצורה מבושלת, רכה, שייקים או  תומורכב ת עיכול וספיגה  ופעול 

מרקים הם פתרון מעולה לתקופה זו. אם מדובר במחלת קרוהן או קוליטיס קשים  

־ תתאו שיש במשקל  הוא יורד ,והאדם אינו מסוגל להגיע לתצרוכת הקלוריות המומלצת

 משקאות רפואיים.תזונה, נמליץ להשלים את הקלוריות והחלבון החסרים באמצעות 

ראו הסבר בתת פרק על שיטת  –  EENבמקרים נדירים נזדקק לתזונה אנטרלית בלעדית )

 תזונה זו(.  

לפעול להרגעת   שמטרתה שלב אדום הוא קריאת השכמה – הרגעת הסטרס של הגוף •

 הגוף.  

  בהבראה לתמוךהוא של שיטות אלה  התפקיד –דיקור, צמחי מרפא, רפלקסולוגיה  •

  מצוייםהמוכחים ביותר לאיזון הדלקת  בתוספים . 9, כפי שפורט בפרק הגוף  של העצמית

 להקלה מרפא  צמחיו)אשווגנדה(  ויטניה(, הכורכום שורש של הפעילהכורכומין )החומר 

מוכחת  פרוביוטיקה יעילותה של  כמו מרווה, חליטת קמומיל או זרעי שומר.  , העיכול על

 או בעת נטילת אנטיביוטיקה.   ,רק בקוליטיס או במקרה של קרוהן במעי הגס

 שלב המעבר  –  שלב צהוב

הדם  בדיקות פוחתים ו סימפטומיםה ההתלקחות מתחילה לחלוף, מערכת העיכול מתחזקת,  

האדם מרגיש טוב רוב הזמן, אך עדיין יש אירועים   ,בשלב הצהוב ,. לעיתיםמראות שיפור והצואה 

לבצע בדיקת צואה לבירור  ומומלץ לבדוק עם הרופא סימפטומים. החמרה בקצרים של החרפה ו

המדד יאפשר  רמת החלבון קלפרוטקטין, הנחשב למדד מהימן למצב הדלקת, בייחוד במעי הגס. 

 מעקב צמוד יותר להתקדמות לעבר השלב הירוק.  

את התפריט. אפשר להתנסות באכילת פירות וירקות   לגוון בשלב זה מתחילים   –  תזונה •

תפריטים לשלב וב  9בפרק ראו פירוט  נוספים, חלקם טריים וחלקם מבושלים או מאודים.

 הצהוב בנספח.  

שלב בהדרגה בסדר הכוחות מתחילים לחזור, מומלץ להתחיל לשבשלב הצהוב, כ – תנועה •

 . מהנהפעילות גופנית  היום

שינה מספקת ביממה. על גם בשלב הצהוב חשוב להקפיד על מדיטציות ו  – הרגעת סטרס  •

 קצרה באמצע היום.  ת הרפיה  ילעשות מדיטציתוכלו  חזרתם לעבודה במשרד, כבר גם אם 



לרווח את הביקורים אצל    אפשרבשלב הצהוב  – דיקור, רפלקסולוגיה וצמחי מרפא •

 למצב המתחזק של הגוף.   םולהתאים את פורמולת הצמחי  המטפל שלכם

 מצב של בריאות  –  שלב ירוק

יציאות תקינות והיעדר מלא של סימפטומים אחרים.  ה , חיוני לגמריאדם בשלב ירוק חש בריא, 

בדיקות הדם, הצואה והאנדוסקופיות שלו תקינות ומצביעות על רירית מעי בריאה. בשפה   גם

אם . בכל דרך אפשרית ואליושואפים להגיע  ' רמיסיה עמוקה'המצב הזה  מכונה המדיצינית 

הסרת החלק הסופג את הנוזלים   בגלללשלשול   ישתנו וייטועברתם ניתוח, ייתכן שהיציאות שלכם 

ביום, ללא   8-5שאכן מדובר במספר סביר של יציאות, לרוב   חשוב לוודא של המעי. במקרה כזה, 

 . כדאי להתייעץ עם הרופא לגבי פתרונות תרופתייםו  ,םאחריתסמינים 

ה  י השאיפה היא תפריט מגוון, לפי המלצות משרד הבריאות לאוכלוסי, תזונתית מבחינת –  תזונה

יעילה ביותר  התזונה ה שהיאתיכונית, ־ יםהתזונה  ה מרכיבי  את כולל עד כמה שאפשררחבה, הה

גם במחלות   שלה השפעה מיטיבה  הציגולמניעת מחלות ניווניות של העת המודרנית. המחקרים  

נועדו לשמור על הרמיסיה ולמנוע סיבוכים    'רמזור'שיטת ה לפי הנחיות התזונה לשלב הירוק   .אלה

מנם טרם  וא פרופ' לוין.   של במחקריוהנושא כבר הוכח  –מחלת קרוהן  לגבישל מחלות המעיים. 

  אינוהודגמה מחקרית היעילות של תזונה כזאת לקוליטיס, אך הניסיון העשיר שלנו בקליניקה 

להתנהגויות משמרות   )הפירוט בתפריט בנספחים( הכלליות  סיכום ההמלצות הינהמשאיר ספק.  

 :'רמזור'בריאות עם מחלות מעיים, לפי שיטת ה

 עשירה בפירות וירקות, טריים ומבושלים, בהתאם ליכולת העיכול.  −

בהתאם ליכולת העיכול, דלה בסוכרים ומוצרי  מנוקים,  אומכילה דגנים מלאים תזונה ה −

 .  הי אפי שמרי ללאמאפה מקמחים מעובדים,  

מהחי ומהצומח, בהתאם   ,מספקת חלבונים איכותיים ממקורות מגווניםתזונה ה −

 .  חודשב  או שבועב משתנה  בתדירות להעדפות אישיות, 

 ללא, אורגניות רצוי, צאן מחלב קשות  גבינות להעדיף, בקר חלב  במוצרי להמעיט רצוי −

  .מאכל וצבעי משמרים חומרים

, בלתי  3 כבישה קרה, עם העדפה לשמנים מסוג אומגהבמכילה שמנים איכותיים, תזונה ה −

 לצרוך גם שמנים רוויים איכותיים במידה. אפשר  אך  ,רוויים

, עם היצרות וסיכון  המצב המעי. לדוגמבהתחשב לו את כל ההנחיות למצבכםיש להתאים  −

לחסימות יש להתאים המלצות וגודל מנות, סוג הסיבים ומרקם המאכלים. או במקרים 

להמעיט בשמנים המתפנים באופן איטי מהקיבה, במקרים של    –של גסטרופרזיס 

 מנע מזרעונים קטנים העלולים להתאסף בסעיפי המעי הגס.  ילה –דיברטיקוליטיס 

או   משקאות מגרים כמו קפה, אלכוהול, משקאות קלים ומוגזיםמ מנע ימומלץ לה −

 תרופה למקרה חריף של חסימת המעיים, אך לא למניעה.  א. קולה הילהמעיט בהם

טיפולי רפואה משלימה כחלק   מנעות מעישון,י, ה פעילות גופניתות, כגון אחרהתנהגויות בריאות 

לאורך כל הספר והן חלק בלתי  שזורות  ו  9בפרק  ותכל אלה מפורט  –מהשגרה, ניהול סטרס קבוע  

 מחלה. מ נפרד משמירה על בריאות לאורך זמן והחלמה מהירה 

  פעולותמעידים על עצמם כמחלימים ממחלות מעי דלקתיות ידעו לספר לכם על ההאנשים  כל

  חכם והכי טוב הכי  הגוף  את קיבלנו –לא קורה מעצמו   דברלמען שמירה על בריאותם.  ות קבוע



הפירוש היפה  אחר שיעשה זאת עבורנו.  מישהו ו, כי אין עלי לשמור  החובה מוטלת עלינוו, שיש

ראשית כל הבריאוּת"    – בראשית ברא  "בהן מתחילה התורה:  שששמעתי פעם ממטופלת למילים 

 . 
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חיוך.  בעיניים עם  לי  והסתכל  ע'  קרוהן". אמר  לי  "היה 
"נכון להיום אני מוטרד יותר מאימונים לחצי איש ברזל".

חולים  אלפי  ולעוד  החיים.  את  לעדי  הפך  הזה  המפגש 
שגילו שאפשר לחיות בבריאות אורך זמן, ולא להגדיר את 

עצמם כחולים כרוניים!
הספר שלפניכם הוא פרי של 30 שנות ניסיון מקצועי )ו-
40 שנות התמודדות אישית(, שיצרו את הגישה החדשה 
והמהפכנית המושתתת על המודל הטיפולי המשלב בין 
את  יוצר  הזה  הייחודי  השילוב  קדומות.  למסורות  מדע 
הדרך להבראה עם מחלות מעיים ודרכי העיכול, שעד לא 
מזמן היה מבוסס על הטיפולים התרופתיים והניתוחיים 
קרוהן:  מחלת  עם  ילדה  של  אבא  שאמר  כמו  או  בלבד. 
"עדי, את הנפת את דגל ההבראה העצמית עם מחלות 

מעיים. עד שבאת, היתה כאן שממה קלינית!"
דלקתיות  מעי  מחלות  עם  אנשים  עבור  נכתב  הספר 
דלקת  הרגיש,  כיבית(, תסמונת המעי  וקוליטיס  )קרוהן 
הסעיפים  )דלקת  דיברטיקוליטיס  )גסטירטיס(,  בקיבה 
העיכול,  מערכת  בתפקוד  הפרעות  ועוד  הגס(  במעי 
אשר רוצים להגיע לחיים בריאים ומאושרים עם ולמרות 

מחלתם.
ובית  המרכז  של  מהקליניקה  הסודות  את  יגלה  הקורא 
ע"י  שהוקם  בע"מ",  הבטן  "דרך  למטפלים  הספר 
הטיפולי  המודל  פי  על  אחרת"  "קצת  קלינית  תזונאית 
שפיתחה, המורכב משיטת תזונה ייחודית, רפואה סינית 

מסורתית, רפואת גוף-נפש ועוד שיטות, כמו יוגה. 
הקורא ימצא כאן מידע נגיש ופשוט שיעשה סדר בראש 
סיפורי  תזונתיות,  והמלצות  טיפים  בבטן(,  גם  )וכך 
ומתכונים,  לדוגמא  תפריטים  מהקליניקה,  השראה 
המותאמים לשלבי העיכול השונים. בנוסף, עדי בגישתה 
החדשנית מביאה לאורך כל הדרך את ההשתקפות של 
הנפש – בגוף, חיבור למוטיבציה ופתיחת אופקים לגבי 

הבריאות. 
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