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Il libro




Andare contro un’ossessione che vuole controllare la nostra vita, così come combattere la forza irresistibile della fame emotiva, è un percorso ripido, scivoloso e pieno di ostacoli. È fondamentale saperlo prima: i disturbi alimentari sono come un’escursione in montagna, per affrontarli bisogna essere ben equipaggiati, consapevoli di cosa si sta facendo e mai da soli.

Ormai riconosciuti come malattie gravi e invalidanti, negli ultimi anni hanno avuto una crescita esponenziale. Lungi dall’essere «una cosa da adolescenti che passerà da sola», anoressia, bulimia, binge-eating e obesità resistente alle diete vedono scendere in campo forze potenti, dalla biologia della sopravvivenza all’illusione del controllo. È quindi inutile, oltre che sbagliato e doloroso, affidarsi alla sola forza di volontà, ci vuole una strategia più sofisticata.

In questo libro, perciò, Stefano Erzegovesi prende per mano chi affronta quotidianamente questi disturbi e le persone più vicine e li accompagna in un percorso che unisce amore, pazienza e scelte alimentari. Si parte dalle basi, i pensieri ossessivi che affollano la mente di chi soffre, per poi spostarsi sul terreno di sfida più temuto, il boccone nel piatto. Poiché il cambio di alimentazione è la parte più delicata del percorso, Erzegovesi la affronta passo per passo, dal momento della spesa fino alla composizione del piatto. Non possono poi mancare le ricette, semplici, gustose e diversificate per ogni tipo di «lotta», pensate per aiutare sia chi intraprende un percorso di guarigione, sia chi lo accompagna nella vita di tutti i giorni.

In questo modo, un boccone alla volta, la tavola si trasforma da campo di battaglia a mappa utile a «ri-arredare» le proprie abitudini quotidiane. Gli ingredienti fondamentali sono tre: la libertà di scegliere cosa mangiare, la curiosità di provare (o riprovare) certi sapori e soprattutto la potenza curativa delle relazioni.





L’autore




Stefano Erzegovesi, medico psichiatra, nutrizionista e quasi-cuoco, si occupa di cura e divulgazione scientifica nel campo della nutrizione preventiva e dei disturbi alimentari. È uno degli esperti del Forum Salute del «Corriere della Sera» e cura un blog sull’alimentazione per la Fondazione Veronesi. Ha pubblicato Il digiuno per tutti (2019), La dieta della mente felice (2020), Che cavolo di dieta! (2022) e, per Mondadori, Le verdure in quindici passi (2021). Il suo sogno, che si è ormai avverato, è curare le persone all’interno di una grande cucina.
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PARTE PRIMA

Mettere a fuoco i disturbi alimentari





I

Cosa non sono i disturbi alimentari




Forza di volontà o forza della biologia?

Quando ero ancora un giovincello della medicina, più di vent’anni fa, mi colpì molto un bell’articolo del «New York Times» (Fritsch, 1999): citava, a proposito di alimentazione e forza di volontà, un famoso professore di psichiatria dell’Università della Pennsylvania, Albert Stunkard, che diceva spesso ai suoi allievi: «La forza di volontà è una specie di teoria onnicomprensiva, che viene usata ogni giorno per far sentire bene i medici e far stare male i pazienti». La conclusione del professore, alla fine, era netta: «Il concetto di forza di volontà non ha alcun significato».

È da questo punto che voglio iniziare: il concetto di alimentazione come semplice atto volontario («Mangi troppo? Mettici l’impegno e mangia meno. Mangi poco? Mettici l’impegno e mangia di più») è un concetto ingenuo, semplicistico, scientificamente scorretto e sempre doloroso da ascoltare per chi soffre di un disturbo alimentare. Doloroso perché lascia, sempre e comunque, un vissuto di incapacità e di impotenza.

Dietro all’apparente semplicità del dire a voi stessi «adesso mangio» o «adesso non mangio», esiste una biologia antica e potente, che considera il comportamento alimentare – dal pensare a cosa mangiare al fare la spesa, fino al mangiare effettivamente quello che avete nel piatto – come la strada maestra per garantirvi la cosa più importante della vostra vita: la sopravvivenza.

Con la sopravvivenza non si scherza: davanti alle forze della Natura che vi spingono, fino all’ultimo respiro, a sopravvivere, i buoni propositi di «sforzarvi di mangiare o di non mangiare» hanno la stessa forza di un nuotatore che vuole fermare con il proprio corpo un’onda alta dieci metri. Sforzatevi quanto volete, ma sarete comunque spazzati via come un ramoscello.

Quindi, per prima cosa, resettate il cervello su questo punto: i disturbi alimentari non sono una questione di forza di volontà. Sono, invece, una questione di forze opposte che combattono tra loro.

Come dice un interessante articolo sull’anoressia nervosa (Frank et al., 2019), quando si parla di alimentazione due grandi forze scendono in campo:


	l’illusione del controllo, che vi fa sperare di mangiare di meno, o di più, sforzandovi di «tenere tutto sotto controllo». È sacrosanto controllare la porta di casa una volta se avete il dubbio di non averla chiusa a chiave, ma controllarla trenta volte «per essere ancora più sicuri» vi porta a controllare sempre di più e, paradossalmente, a essere sempre meno sicuri di quello che fate. In sostanza il controllo, quando è eccessivo, funziona come una droga: più lo usate, più siete spinti a usarlo, e meno siete sicuri e fiduciosi delle vostre capacità;

	la biologia della sopravvivenza, forza antica e potente che, quando voi fate di tutto per controllarvi e mangiare di meno, manda al cervello segnali di massima allerta: «state vigili, carichi e pronti a scattare: fino a che non vi sarete nutriti a sufficienza, il cibo sarà il vostro pensiero dominante e ogni parte di voi sarà determinata, fino in fondo, a cercare cibo, meglio ancora se ricco di energia e facile da mangiare».



Vedrete nel prossimo capitolo come queste due forze, a seconda di chi vince la battaglia, si combinino variamente nell’anoressia nervosa, nella bulimia nervosa e nel disturbo da binge-eating (BED).

Ma sappiate fin da ora che, alla fine, la guerra la vince sempre la biologia della sopravvivenza. Quindi cercate di capirla e di farla diventare vostra amica e alleata.





II

Cosa sono i disturbi alimentari




Questo libro non vuole, in alcun modo, essere un trattato sui disturbi alimentari.

Risulta però utile, come inquadramento iniziale, capire quali forze sono in gioco quando soffrite di un disturbo alimentare, così da sapere come organizzarvi al meglio per decidere cosa cucinare o cosa mangiare.

Nel capitolo I abbiamo illustrato le due forze che sono in campo: da un lato la «buona volontà» di controllarvi e controllare quello che mangiate; dall’altro la biologia della sopravvivenza che, a ogni costo, vuole salvarvi dall’estinzione.

Vediamo allora i tre scenari di battaglia più comuni.

Anoressia nervosa: l’illusione del controllo è nel suo momento di massima forza

State controllando la vostra alimentazione da qualche settimana e ci state riuscendo bene: è la fase dell’anoressia nervosa che viene detta della «luna di miele»: riuscite a mangiare di meno e addirittura a fare attività fisica in maniera costante. Il peso scende, chi vi sta intorno se ne accorge («Accidenti come sei dimagrito!») e la vostra sensazione è molto netta: «Ho trovato una soluzione, anzi la soluzione: mi sento forte, efficiente e, soprattutto, il controllo dipende solo da me».

C’è un però. Come dicevamo nel capitolo I, il controllo è come lo zucchero o il sale da cucina: nelle giuste quantità è sacrosanto per la sicurezza e la sopravvivenza, ma in dosi eccessive diventa una droga. Più lo usate, più sarete portati a usarne ma alla fine, anche se ci provate fino allo stremo delle vostre forze, più controllerete e meno vi sentirete sicuri. Sempre meno sicuri e, soprattutto, sempre più dominati da pensieri fissi e ricorrenti sul cibo, sul peso e sul corpo.


Potete sforzarvi di conoscere le calorie dei cibi meglio di un’enciclopedia.

Potete sforzarvi di andare a correre anche se vi gira la testa solo a stare in piedi.

Potete sforzarvi di fare porzioni e bocconi sempre più piccoli.

Potete controllare il vostro corpo ogni minuto, alla ricerca di quel millimetro di pancia o di coscia che, anche se esausti, vi faccia ritrovare la forza di dirvi «ce la devo fare».

Potete pensare al cibo sedici ore su sedici, «perché se sto più attento riesco a mangiare di meno».

Potete svegliarvi nel cuore della notte con i morsi della fame e i brividi di freddo, pensando «da domani starò ancora più attento a quello che mangio».

Ma alla fine, la Natura non rimarrà a guardare. Ogni singola cellula del vostro cervello sarà «riprogrammata» per fare poche cose: pensare al cibo, cercarlo e mangiare.



Avremo allora due sottotipi di anoressia nervosa:


	l’anoressia nervosa restrittiva, in cui prevalgono il controllo del cibo e l’eccesso di attività fisica: cercate di mangiare di meno e ci riuscite, seppure a costo di enormi fatiche e di un graduale isolamento dalla vita reale, dal momento che avete poche energie per fare altro e, a poco a poco, vi allontanate dalle relazioni con gli altri;

	l’anoressia nervosa di tipo binge-eating, in cui si alternano abbuffate e comportamenti di eliminazione, e l’illusione del controllo comincia a scricchiolare: cercate di mangiare sempre meno ma, ogni tanto, venite travolti dalla biologia della sopravvivenza. Sentite che state perdendo il controllo e, pur tra enormi sensi di colpa, non potete fare a meno di mangiare, in fretta e di nascosto, del cibo che voi stessi vi eravate proibiti. Nonostante lo smarrimento e la fatica, non vi arrendete davanti a questi piccoli o grandi cedimenti; quindi tentate di controllare ancora di più il cibo che mangiate («domani ce la farò») e di muovervi di più ma alla fine, ormai esausti, provate la soluzione estrema di eliminare il cibo che avete mangiato. Attuate quindi i cosiddetti «comportamenti di eliminazione»: vomito autoindotto, abuso di lassativi, abuso di diuretici o di altri farmaci. La fregatura del comportamento di eliminazione è che fa incavolare ancora di più la biologia della sopravvivenza: «Già sei deperito e, nonostante questo, ti svuoti di quel poco che hai mangiato? Allora alzo i livelli di allerta: il pensiero del cibo dominerà con maggiore forza la tua attenzione, e la spinta a mangiare sarà ancora più travolgente». Perciò più cercate di sforzarvi di non mangiare o di eliminare il cibo che avete mangiato, più sarete portati a pensare al cibo e ad abbuffarvi. Alla fine vincerà comunque la biologia della sopravvivenza: o riprendete a nutrirvi oppure vi estinguete, cioè morite.



«Morirai di fame»

A proposito di «se non mangi, muori»: non fate affidamento su questo tipo di deterrente per combattere l’anoressia nervosa. Come spiega bene un articolo scientifico (Foldi et al., 2021), nell’anoressia nervosa si sono inceppate le cosiddette «funzioni esecutive» del cervello. Sono circuiti che si «accendono» nella parte più evoluta del cervello, la corteccia prefrontale, e sono quelli che più caratterizzano noi umani in quanto umani, per esempio nella progettazione di pensieri e di comportamenti volti a raggiungere uno scopo.

Che cosa si inceppa nell’anoressia nervosa? Si sente e si vede con grande forza e chiarezza l’obiettivo a breve termine («se mangio meno, oggi mi sentirò più sollevato e meno in ansia»), ma si diventa completamente sordi e ciechi rispetto alle conseguenze a lungo termine («se continuo a digiunare, morirò»). Proprio come un giocatore d’azzardo che, per rivivere l’emozione della scommessa, diventa completamente insensibile alla conseguenza di rimanere sul lastrico, senza casa e senza lavoro.

In ogni caso, che soffriate di anoressia o di un disturbo da gioco d’azzardo, il problema non è «colpa vostra»: il problema è che il vostro cervello sta funzionando male, e l’unico modo per uscire da questa «bolla» è farvi aiutare a recuperare, a poco a poco, la consapevolezza di quello che vi sta succedendo.

Cosa sapere e cosa fare

Non mi dilungherò oltre sulla descrizione delle caratteristiche dei disturbi alimentari: trovate in rete tutte le informazioni che vi servono, complete e scientificamente corrette, a cominciare da quelle presenti sul sito dell’Istituto superiore di sanità (Istituto superiore di sanità, EpiCentro, 2022). Meglio ancora, se avete familiarità con l’inglese, leggere i consigli del National Institute of Clinical Excellence (NICE, 2020) su come riconoscere e curare i disturbi alimentari.

L’obiettivo di questo libro è aiutarvi a combattere a tavola i disturbi alimentari, perciò la cosa più importante è rinforzare la vostra consapevolezza su come funziona il cervello quando combatte la carestia: la catena di pensieri è «più ossessioni di controllo = più digiuno, più digiuno = più ossessioni di controllo e così via», in un meccanismo circolare che, se non combattete l’ossessione in maniera quotidiana e persistente, vi consumerà lentamente dall’interno, fino a esaurire l’ultima briciola delle vostre energie.

Per questo vi aiuterò a combattere l’ossessione con poca forza di volontà e con molta «architettura». Come un bravo architetto mette cura e amore nel progettare e arredare uno spazio, così farete voi per «ri-arredare» le vostre abitudini quotidiane, a cominciare dal piatto in cui mangiate. Vedremo più avanti, nel capitolo VII, come arredare al meglio un piatto semplice per sopravvivere e per crescere, mai per ingrassare, quando soffrite di anoressia nervosa.

Bulimia nervosa: l’illusione del controllo gioca alla pari con la biologia della sopravvivenza

Spesso anoressia e bulimia nervosa si intersecano come due fasi della stessa malattia. Per questo alcuni studiosi (Mauri et al., 2000) parlano di «spettro anoressico-bulimico»: i comportamenti sono diversi (nella bulimia c’è meno controllo e più discontrollo alimentare), il peso corporeo è diverso (le persone che soffrono di bulimia hanno quasi sempre un peso normale), ma i pensieri e le preoccupazioni sono molto simili.

La bulimia nervosa si accompagna a una profonda insoddisfazione per la forma e il peso corporei. Il pensiero incentrato sul cibo e sull’alimentazione continua a dominare le giornate e la paura di perdere il controllo lascia spazio a un vissuto «diviso a metà», come se veniste tirati da due forze opposte: da un lato l’illusione del controllo, «perché da domani mi ci metto d’impegno e mangio solo insalata», dall’altro un misto di paura e, contemporaneamente, desiderio di lasciarvi andare. La biologia della sopravvivenza, infatti, con il tempo spinge sempre più forte e la possibilità di arginare una spinta così determinata – biologicamente determinata – diventa sempre più fragile. Come il nuotatore in mare davanti all’onda alta dieci metri.

Ecco perché la bulimia nervosa viene spesso definita un’epidemia nascosta: quando ne soffrite, oltre ad avere un aspetto esteriore di perfetto normopeso, vi rendete conto delle ossessioni e dei comportamenti che siete costretti a subire e, quasi sempre, provate un profondo vissuto di vergogna e disagio per i momenti in cui perdete il controllo con il cibo, le cosiddette «abbuffate».

Intendiamoci sul concetto di abbuffata: non c’entra nulla con un abbondante pasto conviviale, tipo «al matrimonio di mio cugino ci siamo abbuffati per cinque ore». L’abbuffata nella bulimia nervosa è molto più simile a un momento, quasi sempre segreto e solitario, in cui il rigido controllo cede il passo alla perdita di controllo. Come il nuotatore che, rendendosi conto della forza dell’onda, si trova costretto a lasciarsi andare «e per oggi vada come vada, ma da domani proverò di nuovo a resistere».

Cosa sapere e cosa fare

Anche in questo caso, come per l’anoressia nervosa, il libro cercherà di aiutarvi a rimettere in equilibrio le forze che, testa a testa, stanno combattendo dentro di voi: sarà fondamentale diminuire la spinta della biologia della sopravvivenza che, stimolata dal vostro desiderio di controllarvi troppo quando mangiate, vi spingerà con forza verso la ricerca incontrollata di cibo «proibito».

Per tutti questi motivi, l’arredamento delle vostre abitudini quotidiane, quando soffrite di bulimia, sarà diverso da quello dell’anoressia: ci sarà meno bisogno di dare nutrimento a un cervello devastato dal digiuno e maggiore bisogno di far ritrovare la pace alla biologia della sopravvivenza che è in voi. Quindi maggiore sazietà, più cibi che regolano al meglio le emozioni e, già che ci siete, un metabolismo della massima efficienza che, anche a riposo, consumi le giuste energie.

Vedremo più avanti, nel capitolo IX, come arredare al meglio un piatto semplice quando soffrite di bulimia nervosa e BED, per ritrovare la migliore sazietà e il miglior equilibrio, sia del corpo sia della mente.

VIETATO VIETARE A proposito di cibi «proibiti»: un’alimentazione sana e riequilibrante in corso di bulimia nervosa, ma anche di BED, non sarà mai un’alimentazione che preveda liste di «cibi buoni» e «cibi cattivi». Potrete mangiare qualsiasi cibo e potrete fare festa a tavola con le persone a cui volete bene, senza dimenticare mai che le feste, per essere felici, saranno sempre e comunque eventi sporadici. «Fare festa tutti i giorni», al di là dell’apparenza allettante, comporta inevitabilmente vissuti di vuoto, noia e infelicità.

Disturbo da binge-eating (BED): «Ormai mi sono arreso alla gola»

Rispetto all’epidemia nascosta di bulimia, l’epidemia di BED è ancora più nascosta: certo noterete una persona che soffre di un evidente sovrappeso e che, dietro a un’apparenza sorridente e bonaria – «cosa ci vuoi fare, sono una persona che ama mangiare» – nasconde una sofferenza silenziosa che sa di resa: «Ho fatto mille diete, potrei scriverlo io un libro su come mangiare per dimagrire ed essere in forma ma, oramai, mi rendo conto che non ce la faccio: comincio la giornata sicuro che da oggi righerò dritto ma, già al bar con il caffè, la brioscina ancora calda mi farà dire “pazienza, per oggi è andata così; ricomincerò la dieta domani, anzi lunedì prossimo”».

La sofferenza, profonda e dolorosa – come è sempre la sofferenza quando è mista a rassegnazione –, segnala che la «buona volontà di controllarsi» ha alzato bandiera bianca: ci si sente ormai in balia di una spinta ad alimentarsi incontrollata e confusa, in cui il significato di cibo come nutrimento e piacere si è mescolato al significato di cibo come calmante emotivo o, addirittura, di cibo come «anestetico generale». Siamo affamati? Mangiamo. Siamo stanchi? Mangiamo. Siamo tristi e stressati? Mangiamo. Siamo delusi? Mangiamo.

Se soffrite di BED, il vostro cervello farà moltissima fatica a ritrovare i significati originari del cibo come nutrimento, piacere e fonte di benessere; sarà invece, per la maggior parte del tempo, incastrato in un comportamento compulsivo e per nulla piacevole, in cui il cibo viene usato come anestetico «drogante»: «Un po’ di sollievo non è la soluzione, ma è comunque un po’ di sollievo, che cerco oggi e che cercherò ancor di più domani e dopodomani».

Il cibo ultraprocessato: se lo conosci lo eviti

A proposito di anestetico drogante: immaginate un primo appuntamento con una persona di bell’aspetto, vestita in maniera elegante, forse un tantino appariscente, che sprizza energia da tutti i pori e che vi coinvolge con la sua parlantina e il suo savoir-faire. Affascinati, accettate un invito a casa sua ma, sorpresa!, una volta in casa, questa persona vi seduce e vi convince ad assumere della droga. Da quel giorno smettete di ascoltare il vostro istinto, che vi dice che c’è qualcosa di troppo in tutto quel fascino, e vi ritrovate prigionieri di una relazione tossica.

Detto così può sembrare esagerato, ma è esattamente quel che succede quando vi trovate a «frequentare» il cibo ultraprocessato: piacevolezza intensa e immediata ed effetto drogante, quindi più lo mangiate oggi e più lo mangerete domani. Arriverete addirittura a metterlo nel carrello della spesa in maniera automatica, senza neanche chiedervi perché vi piace quel tipo di cibo.

Già sapete quanto sia importante stare alla larga da giudizi moraleggianti e più o meno colpevolizzanti: «Sono io che non ho abbastanza volontà per resistere a quel cibo» è un pensiero doloroso, autofrustrante e che non corrisponde al reale funzionamento del vostro cervello.

Già che ci siete, state anche alla larga da pensieri complottisti, del tipo «le multinazionali alimentari vogliono drogarci di cibo-spazzatura per ridurci a malati cronici e far così prosperare i loro compari delle multinazionali del farmaco».

Le multinazionali del cibo producono cibo ultraprocessato per motivi molto più terra-terra: il cibo ultraprocessato ha grandi margini di guadagno, si conserva a lungo sugli scaffali e si vende benissimo.

Vediamo allora qualche dettaglio su come si è evoluto il modo di preparare il cibo industriale negli ultimi cinquant’anni: sicuramente molto più in fretta di come, in parallelo, si è evoluto il nostro cervello.

Abbiamo detto nelle pagine precedenti che il cervello, seppure prodigiosamente evoluto rispetto a quello dei nostri primitivi antenati, conserva una parte, antica e potente, che ci guida istintivamente a lottare per la sopravvivenza cercando alimenti ricchi di energia.

Cosa ha fatto l’industria alimentare dalla fine della Seconda guerra mondiale in poi? Ha aumentato la densità energetica del cibo che mangiamo: dal chicco di grano intero alla farina di grano integrale, fino alla farina bianca raffinata; oppure dal frutto intero al succo di frutta, fino alla bevanda fatta solo di zucchero e aromi.

Il nostro cervello non era pronto per tutto questo: era sacrosanto l’istinto di sopravvivenza che portava i nostri antenati a essere irresistibilmente attratti da un albero di frutta matura dopo giorni o settimane di carestia. Ma, al giorno d’oggi, il nostro cervello rischia di andare in tilt di fronte alla disponibilità di cibi presentati in confezioni colorate e accattivanti, seducenti al primo morso, economicamente accessibili e disponibili a ogni ora del giorno e della notte. Per questo è importante conoscerli ed è ancora più importante imparare a mangiarli in maniera consapevole.

Innanzitutto vediamo quali sono le categorie – tantissime! – di alimenti cosiddetti «ultraprocessati»:


	bibite gassate, sia zuccherate sia con dolcificanti artificiali;

	energy drink;

	bevande a base di latte zuccherato;

	yogurt alla frutta, zuccherati o con dolcificanti artificiali;

	succhi di frutta zuccherati;

	gelati e cioccolato prodotti industrialmente;

	biscotti, pasticceria e dolci prodotti industrialmente;

	pane e suoi derivati prodotti industrialmente (non solo il pane in cassetta bianco e super-soffice, ma anche le «salutistiche» gallette di riso bianco);

	cereali da colazione (esclusi i fiocchi di cereali grezzi e senza zuccheri aggiunti);

	barrette di cereali e barrette energetiche;

	margarine;

	creme spalmabili, dolci e salate;

	tutti i prodotti «salutistici» e «dimagranti», per esempio i pasti sostitutivi;

	tutti i piatti, dolci e salati, «pronti da mangiare dopo un passaggio in forno o in friggitrice ad aria»;

	tutti i prodotti che si vendono nei fast food.



A pensarci bene, siamo letteralmente circondati dai prodotti ultraprocessati: a scuola e nei luoghi di lavoro, alle fermate dei mezzi pubblici, ai distributori di benzina e, soprattutto, nei supermercati e quindi nella dispensa di casa nostra.

Perciò, cosa fare?

Non sono favorevole a vietare o a tassare gli alimenti ultraprocessati, esattamente come non sono favorevole a tassare le sigarette. Come diceva tanti anni fa un mio paziente che aveva smesso di fumare: «Pagare un pacchetto di sigarette una frazione di euro in più non mi ha aiutato a smettere, così come non mi hanno aiutato i messaggi listati a lutto sui pacchetti. Mi hanno aiutato, invece, due cose:


	il fatto che, da quando il fumo è stato vietato in tutti i luoghi pubblici, fumare è diventato meno facile e meno accessibile;

	il fatto che, seguendo un gruppo di auto-mutuo-aiuto, a un certo punto mi sono reso conto che il fumo puzza, e io mi sono stufato di puzzare e di far puzzare i luoghi in cui vivo; e poi che il fumo toglie il respiro, e io mi sono stufato di vivere con il respiro accorciato».



Cercate di fare lo stesso con gli alimenti ultraprocessati: se li mangiate con un po’ di consapevolezza, anche loro «puzzano» e «vi tolgono il respiro».

Cosa sapere e cosa fare

Ricordo un prodotto surgelato pronto da mangiare, a base di pollo, che consumavo molto spesso in gioventù. Fino all’età di quarant’anni è stato una vera e propria delizia per me: lo mangiavo e, già dal primo boccone, dicevo «accidenti, ma è proprio buono!» e nel mio freezer c’erano sempre un paio di confezioni di quel prodotto.

Oggi, con un palato più allenato e consapevole, lo assaggio e penso a come potevo trovarlo così buono: bastavano una consistenza croccantina e un sapore che era solo grasso e salato per rendermi felice? La risposta è «bastava e avanzava» perché il palato, quando è poco allenato e poco consapevole, viaggia sui canali dell’istinto primitivo: «Tutto quello che è denso di energie, di sale, zucchero e grasso, meglio ancora se croccantino e facile da mangiare, è buono per me e per la mia sopravvivenza».

Quindi, se soffrite di bulimia nervosa o di BED, la cosa più importante sarà allenare il palato a gusti e consistenze differenti: non più sedotti e drogati da una persona affascinante al primo impatto, ma felici di incontrare persone autentiche, magari un po’ timide e scontrose all’inizio ma che, per una vita intera, vi doneranno felicità e salute.

Vedremo quindi, nel capitolo IX il modo migliore per affrontare il cibo ultraprocessato e, più in generale, il cibo che consola troppo (e troppo in fretta).

Nei capitoli X e XI vedremo invece come ri-arredare le vostre abitudini alimentari, non solo per comporre un Piatto semplice saziante e riequilibrante, ma anche per ri-arredare tutta la filiera dell’approvvigionamento di cibo: dalla spesa alla dispensa di casa, fino alla tavola.

Prima di entrare nel merito di cosa fare per aiutarvi a tavola, ecco un capitolo dedicato a uno degli argomenti più spinosi quando si parla di disturbi alimentari: il problema delle cause, ovvero «Perché mi sono ammalato? Di chi è la colpa?».





III

«Perché mi sono ammalato? Di chi è la colpa?»




Sulle cause dei disturbi alimentari si sono combattuti scontri d’opinione sanguinosi: da «è tutta colpa delle madri invadenti» a «è tutta colpa della società dell’apparire».

Quindi mi sembra utile, prima di parlare di cosa fare per combattere i disturbi alimentari, fare luce sulle loro cause. O, per meglio dire, sulle cause di tutte le malattie croniche non infettive, cause che la medicina moderna definisce giustamente «di tipo multifattoriale», quindi legate a più motivi insieme.

Quando parlo ai miei studenti delle cause dei disturbi alimentari, proietto sempre la foto di una cipolla tagliata trasversalmente. È per me un’occasione, già che parlo di alimentazione, per elogiare una volta di più le virtù delle Liliaceae, con la loro meravigliosa attrezzatura di fibre e di antiossidanti: aglio, cipolle, cipollotti, porri, scalogni, asparagi ecc. Mangiatele ogni giorno e non vi preoccupate dell’inconveniente olfattivo: basta cuocerle a lungo e in maniera delicata e tutta la loro asprezza diventerà dolcezza.

Scusate, quando parlo delle Liliaceae mi faccio prendere dall’entusiasmo e perdo il filo del discorso: dicevamo di una cipolla tagliata a metà. Pensate a ognuno di quei cerchietti, che vedete dal centro alla periferia della cipolla, come a una delle possibili e numerose cause dei disturbi alimentari che, dal vostro DNA, la parte più intima dell’identità, arrivano fino alla periferia, la società in cui vivete e le relazioni interpersonali.

La cipolla tagliata già vi fa capire quanto sia scientificamente scorretto attribuire a un’unica causa i disturbi alimentari: anche la mamma più invadente che abbiate conosciuto, così come la più spietata società dell’apparenza, da sole non sono in alcun modo sufficienti a causare un disturbo alimentare.

Esattamente come il diabete, che non è causato solo dallo zucchero, i disturbi alimentari hanno un’origine di tipo multifattoriale. Quindi non pensate mai alla singola causa, ma alla somma delle concause.

Riporto qui di seguito quelle che sono, a mio parere, le concause più significative da considerare, dal centro alla periferia, quando soffrite di un disturbo alimentare.

Il centro della cipolla: DNA, famiglia e amici

I disturbi alimentari non sono sicuramente malattie ereditarie in senso stretto, ma gli studi scientifici mostrano la ricorrenza, all’interno delle famiglie di pazienti affetti da disturbo alimentare, di una predisposizione ad ammalarsi.

Attenzione però: nei familiari non è stata trovata una predisposizione ad ammalarsi solo di un disturbo alimentare, ma anche di altro, per esempio del disturbo depressivo o di quello ossessivo compulsivo. Già da questo dato si capisce che la predisposizione ereditaria non è specifica per i disturbi alimentari ma si riferisce, più in generale, a una maggiore probabilità di soffrire di alcuni disturbi del pensiero e delle emozioni.

L’epigenetica, ovvero accendere e spegnere pezzetti di DNA

Una delle scoperte più affascinanti della ricerca scientifica è la cosiddetta epigenetica, ovvero lo studio dell’espressione genica. È una scoperta che vi deve riempire di speranza: qualunque sia il DNA ereditato dai vostri genitori, potete modificare in meglio l’espressione dei vostri geni, quindi cambiare il modo in cui funziona il vostro DNA, cambiando alimentazione e stile di vita.

La scoperta ancora più affascinante dell’epigenetica è che l’espressione genica, modificata dallo stile di vita, può essere trasmessa per via ereditaria. Quindi, se cercate di vivere meglio e di essere delle persone migliori, anche i vostri figli e nipoti saranno migliori da un punto di vista propriamente genetico, alla faccia dei fanatici dell’eugenetica con il culto della «selezione della razza».

Per questi motivi, nella seconda e terza parte del libro, parleremo a lungo degli stili di vita su cui potete intervenire per stare meglio: per stare meglio voi e per far stare meglio tutti quelli che verranno dopo di voi.

Perfezionismo: non è tutto oro quel che luccica

Un perfezionista è facilmente riconoscibile nella vita di tutti i giorni: preciso, prudente, scrupoloso, con un alto senso del dovere e che generalmente non ama i luoghi affollati e confusionari. Visto così, sembrerebbe una persona d’oro, quella che tutti vorrebbero sposare.

Ma non è tutto oro quel che luccica. Pensate a una bimba perfezionista, «la figlia che tutti vorrebbero avere e che sembra più grande della sua età per quanto è giudiziosa e attenta agli altri». Quando una bimba con questo genere di temperamento si trova in situazioni nuove, o di rapido cambiamento come l’adolescenza, può sperimentare una grande crisi: oltre a non capire cosa sta succedendo, le energie nuove con cui si trova ad avere a che fare, vigorose e disordinate come un giovane puledro, la disorientano e la preoccupano.

In questa situazione di temporanea difficoltà, l’incontro con una dieta, quindi con un modo rigoroso di controllare il corpo e l’alimentazione, può avere un impatto imprevisto per un perfezionista: l’effetto non sarà «mi stufo e dopo tre giorni torno a mangiare come mi pare», come farebbero il 95% degli adolescenti, ma sarà «la dieta, finalmente, mi ridà quel senso di forza e sicurezza che mi sembrava di aver perso».

Quindi l’incontro di due concause, il perfezionismo e la dieta, con altri fattori (che vedremo) può favorire l’innesco di un disturbo alimentare. Un motivo in più per considerare la complessità e, soprattutto, l’interrelazione delle concause quando si parla di origine dei disturbi alimentari.

Femmine contro maschi uno a zero: anoressia e bulimia nervosa

La prevalenza femminile per alcuni disturbi alimentari (anoressia e bulimia nervosa) è quasi totale: più del 90% delle persone che ne soffrono sono donne.

Come possiamo spiegarci questa differenza? Sicuramente contribuiscono numerosi aspetti ambientali e sociali, correlati all’identità e al ruolo del genere femminile nella società.

Una donna, rispetto a un uomo, tende a essere (finora) maggiormente a rischio di giudizi sul peso o la forma del proprio corpo. E, come vedremo più avanti, i giudizi e i commenti sono un importante fattore di rischio per lo sviluppo di un disturbo alimentare.

Ci sono però due ragioni profondamente biologiche per cui le donne possono essere più a rischio per anoressia e bulimia.

1) DA BAMBINE A DONNE Immaginate una ragazza che, nella fase della pubertà, non è più una bambina ma non è ancora una donna: gli ormoni femminili preparano il corpo a future maternità ma, in questa fase intermedia, disegnano un’apparenza non ancora definita. Un po’ più paffuta nel viso e nella zona centrale del tronco (addome e fianchi), un accenno di seno che imbarazza rispetto all’abitudine a un torace piatto, quindi una sensazione di body uneasiness (Cuzzolaro et al., 2006) come la chiamano i ricercatori, un termine mal traducibile che possiamo rendere in italiano con «sentirsi a disagio, precari e instabili con il proprio corpo». Questa delicata fase di crescita e sviluppo, che vedremo nei dettagli nel capitolo VI, è sicuramente una fase a rischio per l’esordio di un disturbo alimentare.

2) LA FORZA DELLE DONNE Se mangiate poco per quelli che sono i vostri bisogni, il corpo vi manda, dopo qualche ora, chiari segnali di malessere: «Attenzione, sei in allerta da carestia, è il caso di sentirti inquieto e di iniziare a cercare cibo».

In un maschio, segnali di questo tipo sono difficili da sopportare: anche in caso di forte motivazione alla dieta, la tendenza a sgarrare, seguendo senza freni l’istintiva spinta alla ricerca di cibo, scatta facilmente.

Una donna, al contrario, si è evoluta nel corso dei millenni per dare alla luce le creature che porta in grembo anche nelle situazioni ambientali più avverse. È quindi geneticamente più forte, maggiormente in grado di sopportare il senso di mancanza e di inquietudine che assale una persona quando digiuna.

Per questo motivo una ragazza adolescente, a differenza di un maschio, nel cominciare una dieta sopporterà meglio i fastidi iniziali del digiuno e, pericolosamente, potrà arrivare a sentire quello stato di strana energia, quasi euforica, che caratterizza la fase intermedia del digiuno. È quella che le ragazze anoressiche chiamano «luna di miele», quando tutto sembra sistemarsi e andare per il meglio; la stessa fase che permetteva ai nostri antenati, quando erano provati dalla mancanza di cibo, di non lasciarsi andare, di uscire, di camminare e cercare cibo nonostante la debolezza.

Ecco un altro motivo per cui le ragazze possono essere più soggette ad anoressia e bulimia nervosa; ed ecco anche spiegato perché, all’inizio della malattia, chi soffre di anoressia cerca di nascondere agli altri il proprio disagio: in quel momento, quello che a noi sembra un disagio è, per loro, una soluzione forte, da difendere a ogni costo.

Femmine contro maschi uno a uno: BED e obesità

Diverso è il caso del disturbo da binge-eating e dell’obesità resistente alle diete, in cui la prevalenza è distribuita fra maschi e femmine in maniera più uniforme: 4 maschi ogni 6 femmine, dove la lieve prevalenza delle femmine viene spiegata dalla loro maggior facilità (sono più coraggiose!) a chiedere aiuto. Anche l’età media, nel BED, è più matura – fra i 35 e i 50 anni – rispetto ad anoressia e bulimia; quindi sintomi simili alla bulimia, ma prevalenza per sesso ed età profondamente diversa.

Adolescenza: non è una malattia (ma ci assomiglia)

Visti i cambiamenti così intensi e specifici per il sesso femminile nel passaggio da infanzia a età adulta, l’adolescenza viene considerata l’età più a rischio per l’inizio di un disturbo alimentare.

In passato si considerava adolescenziale un’età tra i 12 e i 18 anni. Poi si diventava maggiorenni, si andava a lavorare e, con il primo impiego, si guadagnava la propria autonomia e una vita sempre più indipendente.

Al giorno d’oggi è utile considerare l’adolescenza con criteri più flessibili: si può definire «adolescenza allargata» il periodo in cui si cresce, si diventa autonomi ma si continua a vivere a casa, a carico dei genitori; si va così a comprendere un lasso di tempo dai 12 fino ai 25 anni e oltre. Questo periodo, non a caso, corrisponde a quello di crescita e sviluppo del cervello in una forma adulta e matura.

L’adolescenza allargata è una situazione sociale molto attuale e diffusa, e contribuisce a definire l’età più a rischio – dai 12 ai 25 anni appunto – per l’insorgenza di un disturbo alimentare di tipo anoressico o bulimico.

Anoressie sempre più baby: un problema emergente

Da inizio 2020, con la prima emergenza pandemica da Covid-19, si è assistito a un drammatico incremento – almeno del 40%, secondo i dati dei centri di cura da tutto il mondo – dei casi di anoressia nelle persone più giovani, anche in età prepuberale (10-11 anni).

La miscela esplosiva sembra essere stata la concomitanza di tre fattori:


	l’isolamento sociale, che ha minato alle fondamenta la possibilità di confrontarsi dal vivo con i coetanei, possibilità che rappresenta una tappa fondamentale per la costruzione di un’identità personale solida e matura;

	l’obbligo, a causa della didattica a distanza, di videocall e tecnologie varie, di passare svariate ore della giornata con la vostra faccia che parla e si muove in primo piano, come se foste sempre davanti a uno specchio: per come è fatto il nostro cervello, non siamo nati per guardarci dall’esterno ma per «sentirci» dall’interno; questa improvvisa ribalta mediatica ha sicuramente contribuito ad aumentare l’insoddisfazione corporea che, durante l’adolescenza, è già una variabile a rischio;

	durante la pandemia è aumentato parecchio l’uso delle App conta-calorie e la visione di profili social inneggianti alla forma fisica: un motivo in più per essere insoddisfatti del corpo e per tentare di tonificare una fragile identità con cambiamenti dietetici in età giovanissima.



«È colpa della famiglia, è colpa del rapporto con la madre»

Ancora oggi, dopo decenni di ricerca scientifica sui disturbi alimentari, capita di ascoltare «sentenze inappellabili» di questo tipo, da parte di persone non esperte ma a volte, purtroppo, anche da parte di medici e psicologi. Frasi preistoriche che, come i dinosauri, dovrebbero essersi estinte da secoli, ma che ancora, tristemente, occupano la scena delle discussioni sulle cause dei disturbi alimentari.

Vediamo insieme perché un simile attacco alle mamme e alle famiglie è tecnicamente scorretto e molto pericoloso per la prognosi dei disturbi alimentari.

1) CORRELATION IS NOT CAUSATION È uno dei precetti fondamentali della ricerca scientifica: il fatto che due variabili siano correlate, quindi vadano nella stessa direzione, non significa necessariamente che siano in una relazione di causa ed effetto. Pensiamo alle variabili, strettamente correlate, «morti per annegamento» e «consumo di gelato». Un ricercatore poco accorto potrebbe pensare, per esempio, che il consumo di gelato freddo, ostacolando la digestione, possa causare un maggior rischio di annegamento. Potrebbe quindi scrivere un articolo scientifico dal titolo Mia nonna aveva ragione: dopo aver mangiato il gelato, rischiate l’annegamento per congestione. Per fortuna, poco dopo, potrebbe arrivare un commento da parte della comunità scientifica: «D’estate, quando fa caldo, un maggior numero di persone mangia il gelato e fa il bagno e quindi, stando in acqua, corre più rischi di annegare. Ma questo non vuol dire che le due variabili, gelato e annegamento, siano legate da un rapporto di causa ed effetto». Parlando di cause dei disturbi alimentari, capita qualcosa di simile: sicuramente l’esordio di un disturbo alimentare provoca uno sconvolgimento nelle dinamiche relazionali di una famiglia, e altrettanto sicuramente una persona anoressica in famiglia si correla a mamme apprensive e padri che, non sapendo bene cosa fare, se ne stanno defilati. Ma questo non c’entra con le cause dei disturbi alimentari: c’entra con una dinamica familiare complessa, che va studiata, capita nella sua unicità, ma non accusata, anzi sostenuta in ogni modo possibile.

2) FAMIGLIE SPAVENTATE A proposito di aiutare le famiglie: sono le famiglie stesse, influenzate dal luogo comune «la colpa è nostra», che spesso arrivano dal terapeuta con un atteggiamento sulla difensiva («Non è colpa nostra, noi amiamo nostra figlia e faremmo di tutto per lei») o, peggio, con un atteggiamento rassegnato («Abbiamo già letto che è solo colpa nostra, quindi noi non sappiamo cosa fare, sembra tutto inutile»). In entrambi i casi ci troveremo a lavorare con famiglie spaventate e terrorizzate dalla paura di sbagliare, quindi nella posizione peggiore per aiutare la propria figlia sofferente, che ha invece bisogno dell’esatto opposto: genitori comprensivi ma fermi nel dare un limite ai sintomi, affettuosi ma assertivi nel portare avanti gli obiettivi da raggiungere in accordo con i terapeuti.

Le prese in giro sul corpo o su come si mangia: «come uno stupro»

Perdonate la franchezza, ma su questo punto dobbiamo essere chiari, quasi crudi. Qualsiasi tipo, ripeto qualsiasi tipo, di giudizio o commento negativo sul corpo o sull’alimentazione di una persona è, come mi ha dolorosamente raccontato una ragazza bulimica, «come uno stupro»: «Quante volte dottore ho sentito minimizzare, anche dagli insegnanti della mia scuola, la presa in giro perché ero grassa: dai, non te la prendere,» mi dicevano «te lo dicono in modo scherzoso e bonario».

Come potete immaginare, non esiste lo stupro scherzoso e bonario, perché uno stupratore che fa una battuta spiritosa o che dice «mi scusi» e «grazie» non commette un reato meno grave di uno stupratore che picchia o insulta la sua vittima. E quindi, mordetevi le labbra e contate fino a cento se state per dire a qualcuno «sei grassa da far schifo» oppure «mangi come un maiale». «Ma no, guarda, l’ho detto a fin di bene, per spronarti a un cambiamento.» Mi dispiace per voi ma, esattamente come non esiste lo stupro bonario, non esiste neanche lo stupro a fin di bene.

Stiamo parlando di una malattia complessa e certamente la presa in giro, da sola, non è un fattore sufficiente per sviluppare un disturbo alimentare (abbiamo visto che ci deve essere sempre la concomitanza di più concause). Ma, considerato che si tratta di un fattore di rischio prevenibile ed evitabile, fatevi portavoce, nel vostro piccolo, di una regola semplice e chiara: cominciate a pensare che qualsiasi giudizio o commento negativo sul corpo o sull’alimentazione sia come una bestemmia o un atto osceno in luogo pubblico. Qualunque sia la vostra inclinazione morale o spirituale, bestemmiare o mostrare i genitali in pubblico non possono essere accompagnati da un sorrisetto e liquidati come uno scherzo o una bonaria goliardata.

Violenze e traumi

Diversamente dai commenti e dalle prese in giro, che sono evitabili, ci sono fattori di rischio contro i quali non bastano le campagne di sensibilizzazione: in letteratura scientifica si trovano molti dati che correlano eventi traumatici (abusi fisici ed emotivi, come gli abusi sessuali e la trascuratezza) al successivo esordio di disturbi alimentari (Trottier, MacDonald, 2017).

In realtà, a un’analisi più approfondita, l’evento traumatico non sembra essere la causa diretta di un disturbo alimentare ma, piuttosto, la causa di una profonda disregolazione del funzionamento emotivo della vittima, che la predispone a tutte le patologie mentali correlate a oscillazioni dell’umore e ad uno scarso controllo dell’impulsività.

Quindi l’evento traumatico si correla sia ai disturbi alimentari caratterizzati da comportamenti impulsivi (anoressia nervosa con abbuffate ed eliminazioni, bulimia nervosa, BED), sia ad altri disturbi psichiatrici non alimentari e con impulsività (disturbo borderline di personalità, disturbi da abuso di alcol o sostanze, disturbi dell’umore con comportamenti autolesivi o suicidari ecc.) (Konkolÿ Thege et al., 2017).

Pensate quindi ai traumi causati da abuso o trascuratezza come a profonde ferite che, nonostante il tempo che passa, lasciano sempre dei «nervi scoperti». Come se il corpo e la mente, dopo un trauma di questo tipo, rimanessero in uno stato di perenne allarme e ricercassero attivamente stimoli immediati e intensi – quali sono i comportamenti impulsivi – per cercare di placare un’insopportabile e prolungata sensazione di pericolo imminente.

Lo strato più esterno della cipolla: le diete e le modelle magre

Eccoci infine alle ultime due concause, entrambe di tipo ambientale: l’invadenza delle diete e la cosiddetta «pressione sociale verso la magrezza».

«È stata la dieta a farmi ammalare?»

È sicuramente vero che, in più del 90% delle persone che soffrono di un disturbo alimentare – di tutti i tipi: anoressia, bulimia e BED –, l’esordio del disturbo è sempre segnato dall’inizio di una dieta, più spesso di una dieta fai-da-te ma, a volte, anche di una prescritta da un dietologo.

Attenzione però a non fare confusione sul termine «dieta». Se intendete uno stile di vita sano e consapevole, la dieta non è una concausa per i disturbi alimentari, è anzi un fattore protettivo. Se, invece, intendete uno schema alimentare definito in modo rigido e spesso squilibrato nella composizione dei nutrienti, la dieta è sicuramente un fattore di rischio per lo sviluppo di un disturbo alimentare.

Come mai un simile legame? Perché una dieta rigida vi stimola a non ascoltare consapevolmente le vostre sensazioni interne – quella che tecnicamente è definita consapevolezza enterocettiva (Phillipou et al., 2022) – e vi porta a pensare troppo, a contare sempre le calorie e, in ultima analisi, a obbedire a indicazioni, più o meno rigide, definite dall’esterno in maniera arbitraria. (Ritroveremo la consapevolezza enterocettiva quando parleremo di come affrontare a tavola, senza diete rigide, bulimia e BED.)

Quindi se aggiungete alla dieta rigida la presenza di altre concause, come il sesso femminile – più resistente alle diete – o il temperamento perfezionista – più propenso a imporsi strategie di autocontrollo –, capirete come la dieta sia la concausa più fortemente correlata all’inizio di un disturbo alimentare.

Comunque, anche per la dieta, non dimenticate la premessa che abbiamo fatto all’inizio: l’origine dei disturbi alimentari rimane multifattoriale e una concausa, da sola, non causa nulla.

«Sono state le super-fitness influencer a farmi ammalare?»

A proposito di origine multifattoriale: anche i modelli mediatici di magrezza, da soli, non sono mai la causa di un disturbo alimentare ma, in persone predisposte e in presenza di altre concause, possono essere una variabile importante.

Studi scientifici mostrano come il disturbo alimentare sia una patologia che risente dei modelli estetici di riferimento della popolazione in cui si vive. Molte ricerche parlano dei disturbi alimentari come di culture-bound syndromes, ossia strettamente correlati all’ambiente culturale in cui si è immersi (Swartz, 1985).

Anche in questo caso, però, correlation is not causation: insieme ai modelli culturali di magrezza, possono cambiare moltissimo anche le abitudini alimentari e la disponibilità di cibo; ecco quindi che la maggiore facilità a iniziare una dieta potrebbe essere la variabile che collega i modelli occidentali di magrezza e bellezza con la maggiore prevalenza di disturbi alimentari. Quindi, per quanto importante, la pressione sociale verso la magrezza è una concausa e non una causa: nelle moderne società occidentali, almeno il 50% della popolazione segue una dieta o segue i profili social di influencer super-ritoccate (o ritoccati), ma meno del 5% si ammala di un disturbo alimentare.

Adesso che avete un’idea più realistica delle cause dei disturbi alimentari, potete iniziare a pensare a cosa si può fare per curarli: sia tramite percorsi di cura specifici, assistiti da specialisti, sia tramite piccoli cambiamenti nelle vostre abitudini di vita. Lo vedremo nei prossimi capitoli.





IV

Come si curano i disturbi alimentari




Cura multidisciplinare: teoria e pratica

Se leggete le linee guida internazionali per la cura dei disturbi alimentari, una parola che ricorre sempre è «multidisciplinare». Il vocabolario Devoto-Oli (2022) ne chiarisce la definizione in modo semplice: «esteso a più materie o campi di studio».

Moltissime terapie mediche coinvolgono più specialisti e campi di studio e sono di tipo multidisciplinare: pensiamo alla cura dei tumori, dove chirurgo, oncologo e radioterapista lavorano, fianco a fianco e sin dall’inizio, per il paziente.

In Italia la cura dei disturbi alimentari è multidisciplinare a livello teorico ma, a livello pratico, segue un percorso tortuoso e poco organizzato.

Il nutrizionista da solo

Il primo passaggio solitamente è l’approdo dal nutrizionista, grazie al suggerimento del medico di famiglia oppure, in un’epoca sempre più connessa come la nostra, in seguito a un’autonoma ricerca su Internet.

Qui sopraggiunge il primo problema: l’impostazione della cura da parte di un nutrizionista da solo – magari senza un’esperienza specifica nel campo dei disturbi alimentari – comporta, come risultato finale, la consegna di uno schema dietetico. Questo sembra, in apparenza, il giusto approdo di un percorso logico e di buon senso: «Ho mille dubbi, non so più cosa mangiare, quindi mi affido a un professionista che mi dica cosa e quanto mangiare in base alla mia costituzione e ai miei bisogni». In realtà la lotta contro le ossessioni di controllo, che abbiamo visto nel capitolo III, può portare a risvolti inaspettati quando si ha a che fare con schemi dietetici.

Vediamo l’effetto di uno schema dietetico sui diversi disturbi alimentari.


	Nel caso dell’anoressia nervosa, in cui l’ossessione per il controllo inizia a dominare insidiosamente pensieri e comportamenti, lo schema dietetico non fa che rinforzare l’ossessione: se già non lo facevate prima, comincerete a misurare tutto quello che mangiate – calorie e grammi di nutrienti assunti – e tutto quello che consumate – calorie «bruciate» con l’attività fisica. L’effetto finale sarà un’ossessione rinforzata che, nella quasi totalità dei casi, comincerà a erodere, una caloria alla volta, le prescrizioni della dieta: «se la dieta è di 1200 kcal, per essere più sicuro ne mangerò 1100», oppure «è un attimo che 60 grammi di riso diventino, per essere più sicuri di non sforare nel troppo cibo, 55». Tempo qualche settimana e si alza bandiera bianca: «non ce la faccio a seguire lo schema dietetico»; e servono a poco gli incoraggiamenti dei vostri familiari: «ma dai, è uno schema dietetico fatto apposta per te, impegnati e ce la farai». Le ossessioni aumentano come è nel loro stile fare: lentamente e insidiosamente, come quelle piaghe infette che i chirurghi chiamano «ferite bastarde», che da fuori sembrano belle ma che, sotto la pelle, continuano a proliferare e diffondono l’infezione.

	Nel caso della bulimia nervosa, la lotta contro l’ossessione del controllo è già sconfinata verso la perdita del controllo e lo schema alimentare è pur sempre uno schema nel senso figurato del termine, ossia «ogni elemento, specialmente se di carattere normativo, irrigidito in una tradizione» (Devoto-Oli, 2022). Quando avete a che fare con la perdita di controllo, non c’è niente di più insidioso che irrigidire i vostri comportamenti: lo schema diventerà la buona intenzione che non riuscirete mai a realizzare, «adesso mangio di tutto, ma da domani mi ci metto e seguo la dieta». Quindi diete sempre più rigide, sempre più sensazioni di non farcela, umore e autostima sempre più in basso. La dieta rigida come cura utile o necessaria per la bulimia nervosa è una delle scemenze che andremo a chiarire nel capitolo IX.

	Anche nel caso del BED, con la perdita di controllo ancora più rafforzata rispetto alla bulimia nervosa, lo schema dietetico innesca buoni propositi mai esauditi, quindi conseguenti delusioni e, infine, un doloroso stato di rassegnazione: «Ecco l’ennesima dieta della mia collezione: se le appendessi tutte al muro potrei tappezzarci una parete».



Lo psicologo da solo

A questo punto, visti i problemi di un approccio di tipo esclusivamente nutrizionale, penserete al passo successivo con un ragionamento che, in termini di logica e di buon senso, non fa una piega: «Tutti questi pensieri e tutte queste preoccupazioni hanno bisogno di un aiuto di tipo psicologico».

Qualunque sia il disturbo alimentare di cui soffrite, all’inizio vivrete lo psicologo in termini molto positivi: «Finalmente qualcuno che mi ascolta e che è interessato a come mi sento e a cosa penso, e non solo a farmi mangiare».

Il problema è che l’ossessione non è logica e, men che meno, di buon senso: il più delle volte si nasconderà dietro discussioni forbite – e spesso gratificanti per uno psicologo non esperto di disturbi alimentari – su eventi relazionali del passato; oppure dietro dettagliate ricostruzioni del «modo di funzionare dei miei pensieri».

Ma quando si arriva al dunque, al momento di mettere il giusto cibo nel piatto, il meccanismo sarà: «Vabbè, oggi non ce la faccio ma, lavorandoci di più da un punto di vista psicologico, domani ce la farò». Il che, tradotto nel linguaggio dell’ossessione, significa: «Se mi dico che non mangerò quel cibo mai nella vita, riconosco subito la fregatura; ma se mi dico oggi non lo mangio, ma domani forse sì, rimanderò la cosa di giorno in giorno e, un giorno dopo l’altro, passeranno anni». Una guerra di posizione, lenta ma inesorabile, che vi lascerà sempre più stanchi e sempre meno fiduciosi delle vostre possibilità.

Ecco perché è necessario, sin dall’inizio e anche nei casi lievi di disturbo alimentare, un approccio che preveda la presenza di un gruppo di professionisti – almeno tre, come le gambe dello sgabello – che si occupi della vostra salute.

Le gambe dello sgabello multidisciplinare: almeno tre per stare in piedi

Dicevamo dello sgabello: uno sgabello con quattro gambe starà bene in piedi, ma anche con tre farà il suo lavoro. Nella cura dei disturbi alimentari i professionisti non solo devono essere tre, ma devono essere come i pioli dello sgabello. Se un piolo potesse parlare, direbbe: «Il mio ruolo è importantissimo, ma senza gli altri due finirai sicuramente per terra». Quindi tre professionisti che lavorano insieme: non necessariamente nello stesso spazio fisico, ma comunque ben connessi quando si tratta di comunicare tra di loro.

Tenete a mente, sin da ora, il numero tre anche quando cominciate a organizzarvi sui nutrienti da mettere nel piatto in cui mangiate. Le componenti necessarie a ogni vostro pasto – le vedremo nella seconda e nella terza parte del libro – saranno proprio tre: carboidrati, grassi e proteine.

Quindi uno sgabello a tre gambe per scegliere il tipo di cura e un altro, sempre a tre gambe, per scegliere cosa mettere nel piatto.

Vediamo insieme qualche dettaglio sui tre professionisti coinvolti: medico, nutrizionista e psicologo.


	Il medico si occupa di controllare lo stato di salute fisica, di prescrivere esami di controllo, eventuali terapie nutrizionali e, all’occorrenza, terapie di tipo psichiatrico. Il mio consiglio è di non fissarvi sul tipo di specializzazione del medico: può essere uno psichiatra, un nutrizionista o un internista, l’importante è che abbia un’esperienza specifica nel campo dei disturbi alimentari. A questo proposito, non abbiate timore di chiedere al medico il suo curriculum, in modo da farvi un’idea oggettiva della sua competenza e della sua esperienza, intesa come numero di anni di lavoro nel campo dei disturbi alimentari.

	Per quanto riguarda il nutrizionista, in Italia c’è un po’ di confusione: potrete trovarvi davanti un medico specializzato in scienze dell’alimentazione, oppure un dietista, o ancora un iscritto all’albo dei biologi nutrizionisti che, per confondervi ancora di più le idee, potrebbe avere una laurea magistrale in biologia, oppure in biotecnologie, o in scienze della nutrizione. Come per il medico, anche per il nutrizionista non perdetevi nei titoli di studio e andate al sodo della sua esperienza: da quanto tempo lavora nel campo dei disturbi alimentari? È possibile accertare in maniera oggettiva, dal suo curriculum, gli anni di esperienza nel campo dei disturbi alimentari? Una volta verificate le sue competenze, potrete affidarvi al nutrizionista per un compito importante e delicato: tradurre i vostri bisogni nutrizionali, definiti insieme al medico, in un «menu» sostenibile nel quotidiano, quindi dettagliato ma mai troppo rigido (vi ripeterò spesso che la rigidità e i numeri sono amici delle ossessioni).

	Lo psicologo provvederà, nelle fasi più acute, a darvi il supporto necessario per aiutarvi e incoraggiarvi a seguire al meglio il programma di cura; nelle fasi successive, sarà invece fondamentale per «consolidarvi», prevenire le ricadute e prendersi cura del vostro temperamento, del vostro carattere (per esempio il perfezionismo o la bassa autostima) e della vostra vita di relazione (per esempio le difficoltà a comunicare all’interno della famiglia o la tendenza a evitare situazioni sociali o di gruppo).



Prima di iniziare la cura: «mettere a fuoco» le caratteristiche dei disturbi alimentari

Sembrerebbe l’aspetto più banale e immediato ma, in realtà, è quello più importante e difficile, sia per voi sia per i vostri familiari. Vediamo insieme nei dettagli, distinto per ogni specifica diagnosi di disturbo alimentare, il modo migliore per mettere a fuoco il problema.

Anoressia nervosa

La fregatura dell’ossessione, quando iniziate ad accusare i primi sintomi di anoressia, è che non avete neanche lontanamente l’idea di soffrire di una malattia. Anzi, pensate di aver trovato una soluzione a quel persistente senso di inquietudine, scarsa fiducia nelle vostre capacità e disagio all’interno del vostro corpo, un vissuto tipico delle fasi di passaggio della vita come l’adolescenza.

Per questo il riconoscimento di un disturbo alimentare di tipo anoressico richiede un paziente e persistente lavoro di tessitura di una rete di protezione, da parte dei professionisti ma, ancor di più, da parte delle persone care che vi stanno intorno: genitori prima di tutti, ma anche fratelli, amici, nonni, insegnanti di scuola, allenatori, padri spirituali ecc.

Le persone più vicine a voi saranno istruite a non assillarvi con la classica frase «renditi conto di quanto sei magra», perché a voi, di essere magre, come minimo non frega nulla: i vostri sensi sono «anestetizzati» quando si tratta di riconoscere il deperimento, e l’ossessione di perdere il controllo e di ingrassare è tale da oscurare qualsiasi ovattato segnale interno di sofferenza da digiuno. In aggiunta, oltre che lasciarvi indifferenti, la frase «Oh mio Dio quanto sei magra» potrà paradossalmente rinforzare le ossessioni: «tutti se ne stanno accorgendo, quindi stringi i denti, resisti ai morsi della fame e vai avanti». Già che si stanno prendendo cura di voi, le persone che vi stanno accanto saranno anche istruite a non «darvi una scossa per farvi capire che, avanti di questo passo, morirete».

Come abbiamo già visto nel capitolo II, l’ossessione per la magrezza ha, come caratteristica principale, quella di dover soddisfare un immediato bisogno di rassicurazione, senza curarsi in alcun modo di quello che potrà avvenire in futuro. Quindi il vostro scopo sarà avere sollievo dal terrore di ingrassare oggi, e poco importa se morirete domani: sarete come un tossicodipendente con l’unico obiettivo di trovare sollievo oggi dalla crisi d’astinenza, e poco importa se domani morirà di overdose.

La rete di protezione va quindi costruita, con amore e pazienza, come quando preparate da mangiare, pensando ad altri obiettivi: «la tua qualità di vita non mi sembra più la stessa», oppure «facciamo qualcosa per questa sensazione cronica di freddo che ti sta consumando da dentro», «mi dispiace vederti così irascibile e solitaria, e provo a immaginare quanto tu stia soffrendo», «mi sembra che tu stia facendo troppa fatica a studiare, cerchiamo di fare qualcosa per un cervello che sembra essersi bloccato», «facciamo qualcosa per ridare vita ai tuoi capelli fragili», o anche «facciamo qualcosa per farti ritrovare la gioia di stare insieme agli altri».

Non esiste un obiettivo valido per tutti: all’inizio litigherete e discuterete tra vari tentativi ed errori ma, con il tempo, chi vi sta accanto saprà «personalizzare» in maniera precisa gli argomenti che possono aiutarvi a riconoscere il problema.

Bulimia nervosa

Se soffrite di bulimia vi rendete conto, con grande chiarezza, dell’impatto devastante che le abbuffate e il vomito hanno sulla vostra qualità di vita; ma, nello stesso tempo, provate una grande vergogna all’idea di raccontare quelli che, per come vi sentite, non sono sintomi di una malattia ma solo comportamenti «disgustosi».

In aggiunta, dietro ai comportamenti bulimici c’è quasi sempre una sensazione di inadeguatezza corporea e di bisogno di vedersi magri, molto simile al pensiero anoressico, che va considerata e capita. Se una persona cara vi dicesse solo «mangia tre volte al giorno e starai meglio», sicuramente vi lascerebbe nel terrore, tanto quanto succede a una persona anoressica, di poter diventare grassi.

Quindi, come per l’anoressia, anche per la bulimia nervosa il percorso motivazionale andrà costruito con amore e pazienza: non basterà certo che chi vi sta accanto vi dica «smettila di abbuffarti» o «smettila di vomitare», frasi maldestre – anche se dette con amore – che di solito vi mortificano e vi fanno arrabbiare. Il percorso partirà da più lontano: «facciamo qualcosa per questi sbalzi d’umore», «facciamo qualcosa che metta un freno alla spinta ad abbuffarsi», «non c’è nulla di male a vomitare, esattamente come non c’è nulla di male a rimanere a letto al buio quando si ha l’emicrania», «chiediamo aiuto per far tornare i denti belli e splendenti» (il vomito ripetuto li erode e li opacizza), «sarà bello tornare a essere felici di stare insieme, con calma, a tavola».

Disturbo da binge-eating (BED)

Il problema principale, se soffrite di BED, è l’eterna lotta con la dieta: in ambulatorio incontro molte persone come voi che, per decine di anni, combattono tra gli estremi «è colpa mia che non sono capace di fare la dieta, è tutto inutile» e «le diete che ho fatto finora non funzionano, ma presto ne troverò una efficace; magari costosa, ma efficace».

La ricerca della dieta ideale è un percorso logorante e accidentato, che vi proietta in una dimensione prestazionale in cui la volontà sembra essere la principale componente per un sicuro successo e la mancanza di volontà la causa dell’ennesimo fallimento.

In realtà, come avete letto nelle pagine precedenti, la forza di volontà non può nulla contro le forze incredibili che sostengono il vostro istinto di sopravvivenza e, per questo motivo, cercherò di aiutarvi, più che ad allenare la volontà, ad allenare «architettura e arredamento» dell’ambiente in cui vivete (lo vedremo nella seconda e nella terza parte del libro).

Come per anoressia e bulimia, neanche per il BED serve agitare lo spauracchio delle conseguenze negative, malattie o morte che siano, per motivarvi a cambiare abitudini. Quindi chi vi sta accanto non dovrebbe puntare tutto sul «se non dimagrisci ti verrà un infarto» o «finirai su una sedia a rotelle», ma cercare di spostare il bersaglio del problema: da «la dieta richiede forza di volontà» a «il cibo è il primo regolatore emotivo della vita di tutti e, finché si usa troppo il cibo come regolatore emotivo, non potrà mai essere umanamente possibile, né per me né per nessun altro, seguire una dieta».

Quindi l’obiettivo della cura, oltre che «arredare» al meglio le vostre abitudini di vita, sarà aiutarvi a trovare dei modi alternativi, di tipo psicologico, per relazionarvi con il cibo e per regolare le vostre emozioni.

Dopo aver messo a fuoco le caratteristiche principali dei disturbi alimentari, vediamo insieme qualche consiglio per starvi accanto al meglio, nella maniera più efficace, quando ne soffrite.

Durante la cura: come starvi accanto (la relazione è già la cura)

Ricordo i primi gruppi di supporto per genitori che, ormai più di vent’anni fa, facevo in ospedale: incontravo persone esauste e demotivate, che esprimevano tutto il loro senso di impotenza con frasi del tipo «i disturbi alimentari sono un lento cammino verso la morte, e noi possiamo solo guardare senza fare niente», oppure «i disturbi alimentari sono molto peggio del cancro: almeno per il cancro qualcosa si può fare e, se tuo figlio ha il cancro, le persone ti capiscono e ti stanno vicino; invece noi ci sentiamo sempre giudicati, come se fosse colpa nostra se Laura si è ammalata, e ancora colpa nostra se non guarisce».

Col passare degli anni ho messo insieme tante esperienze e opinioni sul modo migliore di stare accanto a chi soffre di un disturbo alimentare: dalle linee guida scientifiche, dai professionisti esperti nel campo e, soprattutto, dalla voce dei pazienti e dei loro familiari (National Eating Disorders Association, NEDA, 2023). Ho quindi iniziato a scrivere, con varie aggiunte e modifiche nel corso del tempo, una specie di decalogo, dedicato a tutte le persone che stanno accanto a chi soffre di un disturbo alimentare: genitori, fratelli, amici, insegnanti, sacerdoti, allenatori ecc.

Ecco l’ultima versione di questo decalogo.


Dieci idee per stare accanto a chi soffre di un disturbo alimentare

1) Amore e pazienza: siate giardinieri

Ricordo una frase di Peter Sellers, nella parte di Chance, il giardiniere del film Oltre il giardino, che diceva più o meno così: «In ogni giardino c’è una stagione per la crescita. Prima vengono la primavera e l’estate, poi l’autunno e l’inverno. Ma poi ritornano la primavera e l’estate». Se state accanto a una persona che soffre di un disturbo alimentare, cercate di fare un po’ vostro lo spirito di un bravo giardiniere: favorite la crescita di chi vi sta accanto, ma con la consapevolezza che non sarà immediata. I tempi, in un percorso di cura per un disturbo alimentare, non sono mai rapidi e, soprattutto, non sono mai lineari. Non sarà come la febbre di una polmonite dove, piano piano, vedrete scendere la temperatura verso valori normali; sarà più come la terapia di un tumore curabile: un andamento a gradini, con recuperi che vi riempiranno di speranza e improvvisi ritorni di fiamma delle ossessioni che vi getteranno nello sconforto.

Anche quando la situazione sembra bloccata e congelata, il bravo giardiniere che è in voi sa che il suo cespuglio continua a lavorare in maniera invisibile agli occhi e, soprattutto, continua a essere sensibile agli stimoli esterni, alle vostre cure e al vostro amore. Quindi continuate a metterci cura e amore, anche quando vi sembra tutto inutile, e tenete a mente che il tempo medio di cura per un disturbo alimentare è di almeno 3-5 anni. A proposito di amore: nella seconda parte del libro, quando parleremo di ricette, citerò spesso le due virtù più importanti in cucina per preparare piatti sani e gustosi: l’amore e la pazienza (Codacci, 1996). Lo stesso amore e la stessa pazienza vi serviranno, ogni giorno, per stare accanto a una persona a voi cara che soffre di un disturbo alimentare.

2) Siate schietti

Come genitori, ma anche come amici, siete preoccupati all’idea di creare conflitti e, spesso, cadrete nella trappola di un comportamento del tipo: «Osservo, mi preoccupo, ma non dico niente. Perché non dico niente? Perché, se parlo, litighiamo e mi vedrà come un nemico». Essere schietti vuol dire, al contrario, accettare l’idea di un conflitto: non tra voi e vostro figlio, ma tra voi e l’ossessione di vostro figlio. Le ossessioni, esattamente come le cellule tumorali, non si fermano da sole: vanno osservate, messe in evidenza e combattute in maniera diretta e costante. Quindi parlate onestamente e apertamente delle vostre preoccupazioni.

3) Parlate in maniera diretta

Ricordo, da piccolo, il gioco del telefono senza fili: ci si sussurrava all’orecchio una frase e, di orecchio in orecchio, si arrivava alla fine a ridere di frasi campate per aria e totalmente diverse da quella originaria; ricordo, per esempio, uno «scale ripidissime» che era diventato «agente segretissimo 007».

La cosiddetta «comunicazione triangolare» è esattamente come il telefono senza fili: volete dire una cosa che vi sembra scomoda o motivo di conflitto, ma evitate di dirla al diretto interessato e vi affidate a uno o più «ambasciatori», su un modello del tipo «questa cosa digliela tu, perché di te si fida e ti ascolta». Di ambasciatore in ambasciatore, le «scale ripidissime» diventeranno «agente segretissimo 007» e la comunicazione sarà confusa e distorta. Con un’aggravante: chi soffre di un disturbo alimentare ha la mente piena di ossessioni ma non è certo stupido e, anzi, ha sempre le antenne alzate quando si tratta di cogliere sbavature o incongruenze nella comunicazione. Potrebbe quindi percepire l’inganno, alzare maggiormente il livello di allerta e fidarsi ancora di meno delle persone che gli stanno intorno.

4) Non siate giudicanti e iniziate le frasi con il pronome personale «io»

Oltre che comunicare in maniera diretta, cercate di farlo con un tono che risulti il meno possibile giudicante. Quindi parlate focalizzandovi sui comportamenti che avete notato in prima persona, per esempio: «Ho notato che non hai cenato con noi stasera», oppure «Sono preoccupato perché vai troppe volte in palestra». Usare il «tu» suona spesso accusatorio («Tu non stai mangiando!», «Tu non segui le prescrizioni dei dottori!», «Tu stai facendo troppa attività fisica!») e provoca nella persona che vi è cara una reazione difensiva, che la porta a nascondersi ancora di più. Insistete invece nel mettere in evidenza quello che voi avete osservato in prima persona e cercate di sottolineare tutti i comportamenti che vi preoccupano, non solo quelli legati al mangiare poco o all’essere sottopeso o sovrappeso: per esempio l’essere diventati solitari, nervosi o molto freddolosi, tutti comportamenti che possono essere più facili da riconoscere e accettare per chi ne soffre.

5) Fate squadra o, meglio ancora, fate orchestra

Per quanto armati di amore e buona volontà, stare da soli accanto a una persona che soffre di un disturbo alimentare è un’esperienza logorante e difficile da sostenere sul lungo periodo. Organizzatevi quindi in una squadra ben sintonizzata nei ritmi e nei toni, esattamente come una grande orchestra: ognuno, pur suonando strumenti diversi, sa cosa fare e, mentre lo fa, rimane in ascolto degli altri.

A proposito di orchestra: se ancora vi rimane un residuo di pensiero del tipo «è colpa mia, meglio allontanarmi per non fare altri danni», cercate di eliminare dalla mente questo pensiero parassita. La vostra presenza non è solo utile: è necessaria. Un’orchestra che funziona sarà certamente ben diretta da un medico, un nutrizionista e uno psicologo, ma senza gli strumentisti, ossia i familiari, gli amici e le persone care, non avrà sufficiente energia per generare il cambiamento.

6) Siate amorevoli e pazienti, ma anche fermi e risoluti

Dicevamo prima dell’amore e della pazienza di un bravo giardiniere, che sa aspettare e curare le sue piante anche quando tutto sembra immobile. Attenzione però: questo non vuol dire diventare accondiscendenti. Prendervi cura di qualcuno non vuol dire farsi manipolare dalle sue ossessioni, scendendo a compromessi del tipo «ti puoi iscrivere in palestra perché mi hai promesso che, se vai in palestra, mangerai di più», oppure «delle sei cose che mangi puoi mangiarne solo due, così sei meno ansioso durante i pasti». Quindi date sempre un limite all’ossessione e, già che ci siete, evitate accuratamente di fare promesse o di dettare regole che non potete mantenere, del tipo «ti prometto che non dirò a nessuno dei tuoi brutti pensieri» o «se vomiti un’altra volta, non ti parlerò mai più».

7) Siate preparati ai conflitti e alle reazioni negative

«Quello che dici e che fai mi fa solo venire più ansia, quindi lasciami stare» è una reazione assolutamente normale di una persona dominata dalle ossessioni del controllo. Non è però questo un buon motivo per ritirarsi e lasciare il campo libero alle ossessioni. Non mollate: mantenete il dialogo aperto, insistete nel mostrare le vostre preoccupazioni e fate in modo che la persona a voi cara sappia che ve ne state occupando ogni giorno. Tutto quello che sembra una richiesta di autonomia e libertà ma che, in realtà, è solo una richiesta di spazio per le ossessioni, alla fine sfocerà in esiti che si ripeteranno all’infinito: mangiare di meno, muoversi di più, attuare più comportamenti di eliminazione (per esempio vomito) o altri comportamenti autolesivi. Perché, come abbiamo detto fin dalle prime pagine di questo libro, l’ossessione, per sua natura, è come una cellula tumorale: non si ferma mai.

8) Evitate soluzioni semplicistiche

Se c’è una cosa che fa incazzare, giustamente, una persona che soffre di un disturbo alimentare sono le risposte semplicistiche. Sentirsi dire «basterebbe mangiare e risolveresti tutti i tuoi problemi» o «smettila di abbuffarti» non aiuta mai e lascia, in chi vi ascolta, un senso di frustrazione, incomprensione e bisogno di difendersi da voi. Siate comunque comprensivi con voi stessi: capita a tutti, quando vi sentite esausti e senza più risorse, di dire frasi maldestre come «se ci mettessi del tuo e mangiassi di più, le cose andrebbero meglio», o anche, quando proprio non ce la fate più, «con le tue seghe mentali stai rovinando tutta la famiglia». Anche il più grande violinista può fare una stecca: l’importante è riconoscerla e capire le condizioni da cui è nata, di solito momenti di estrema stanchezza o vissuti di cronica impotenza.

9) State lontani dai pregiudizi

Il pregiudizio è come l’alito pesante: chi lo emette lo sente poco, ma chi sta intorno ne soffre molto. Per questo è fondamentale non cadere nel trappolone dei pregiudizi sui disturbi alimentari o, più in generale, sul disagio mentale: i disturbi alimentari non sono vizi o brutte abitudini ma, come un’emicrania o un tumore, sono malattie che vanno riconosciute, diagnosticate e curate. Non c’è nulla di cui vergognarsi nel soffrire di un disturbo alimentare o di un qualsiasi altro disagio di tipo mentale: esattamente come affrontano i problemi fisici, moltissime persone (almeno il 20% della popolazione mondiale!) affrontano problemi alimentari e mentali nella loro vita. Problemi che possono essere curati e guariti.

10) Cercate un aiuto professionale ben organizzato

Una buona orchestra, per suonare bene, deve avere qualcuno che la guidi con mano ferma ed esperta. Per questo è fondamentale, consapevoli che all’inizio non sarà facile, indirizzare una persona che soffre di un disturbo alimentare verso un aiuto professionale ben organizzato: tre direttori d’orchestra, come le tre gambe dello sgabello che citavamo all’inizio del capitolo, che si occupino degli aspetti medici, nutrizionali e psicologici.



Parola chiave per i genitori: resto, voce del verbo restare

A Milano, sul palo di molti semafori, sono comparsi degli adesivi con la scritta «RESTO», in verticale, nero su sfondo bianco. Ho fatto una ricerca su Internet ma il motivo della loro comparsa non è chiaro: forse si tratta di una marca di abbigliamento, forse di una forma di street art. Qualunque sia il senso dell’adesivo, «RESTO» è un’ottima parola chiave per voi genitori. Proprio nel significato di «rimanere dove siete», di «esserci e continuare a esserci».

Gli adolescenti, che soffrano o meno di un disturbo alimentare, sono naturalmente portati, sull’onda delle nuove energie da cui vengono travolti, a momenti di intenso conflitto, sia dentro di sé, sia con le persone che stanno loro vicino.

Quindi voi vi allontanate «perché tanto, qualsiasi cosa dico, mi manda a quel paese»? No.

«È tutto inutile, non ascolta mai quello che dico». No.

«Lo lascio sempre nella sua stanza perché la mia presenza gli dà fastidio». No.

«Lo metto in castigo, così capisce la vera disciplina». Nemmeno.

La parola chiave sarà sempre «RESTO»: restate dove siete, restate per dargli un limite, restate per dirgli che quelli che sembrano ostacoli insormontabili possono essere superati. In ultima analisi, ditegli «so di essere un fastidio, ma IO RESTO QUI». Anzi, meglio ancora «NOI RESTIAMO QUI»: i direttori e tutta l’orchestra al seguito.

Bene, adesso avete un’idea sufficientemente definita di come riconoscere un disturbo alimentare e di come organizzare le vostre forze per combatterlo al meglio. Potete quindi passare agli aspetti più pratici e cominciare a vedere come usare questo libro. Nei prossimi capitoli.





V

A cosa serve questo libro




Auto-aiuto, non auto-cura

Avete quindi intuito l’enorme complessità dei disturbi alimentari e la necessità, per una cura che sia efficace nel tempo, di una squadra di professionisti ben organizzata e di un’orchestra di persone care ben informate, il più possibile libere da pregiudizi e da sensi di colpa.

Capite che, per tutti questi motivi, un libro come questo non potrà mai sostituirsi a un percorso di cura multidisciplinare. Sarà sicuramente un aiuto per informarvi, per organizzarvi al meglio e per «arredare» le vostre abitudini quotidiane nella maniera più utile. Un modo per aiutarsi e, al contempo, non un modo per curarsi in autonomia. Un po’ come una cartina topografica: da sola non sostituirà mai la vostra guida alpina esperta, ma può aiutarvi a capire dove siete e dove state andando.

La cartina topografica in montagna

Mi ha sempre affascinato la cartina topografica che mio papà leggeva, con grande padronanza, durante le gite in montagna:

«Papà, siamo vicini al punto di arrivo: allora manca poco!»

«Be’, non così poco: vedi queste righine così vicine tra loro? Vuol dire che c’è molto dislivello e il sentiero sarà ripido».

Anche in tempi di smartphone e GPS, saper leggere una buona cartina topografica serve a tante cose. Innanzitutto vi aiuta a capire, prima ancora di iniziare il cammino, la strada che farete. La strada per combattere un disturbo alimentare è lunga, spesso impervia e con tratti in cui si perdono le tracce del sentiero. Esattamente come in montagna, se scivolate a terra o se vi perdete lungo il percorso, non serve esprimere giudizi affrettati come «ma guarda che imbecille!» o «sono davvero un incapace». Molto meglio, cartina alla mano, rendervi conto che quel passaggio è davvero troppo difficile e trovare il modo di tornare sui vostri passi e trovare un’altra via.

Una buona cartina evidenzia i tratti molto ripidi, quelli in cui «già solo dieci passi sono una fatica enorme, mi manca il fiato e non ce la farò mai». Sono i tratti in cui è importante non essere da soli: vi fermate un attimo, bevete un sorso d’acqua e condividete la difficoltà nel fare un passo in più. Forse non raggiungerete la cima al primo tentativo, ma aver fatto quel passo in più significherà aver già raggiunto la vostra meta. Come dice una canzone che canticchiava, con parole sue, mio figlio Valentino quando era piccolo: «Goccia dopo goccia nasce il mare / e un grande grattacielo inizia da un mattone».

Andare contro un’ossessione che vuole controllare la vostra vita, così come andare contro la forza in apparenza irresistibile della fame emotiva, è un percorso ripido, scivoloso e pieno di ostacoli. È fondamentale saperlo prima: affrontare i disturbi alimentari non significa affrontare «una cosa da adolescente che passerà da sola», ma iniziare un percorso faticoso, che va organizzato come un’escursione difficilissima in montagna: ben equipaggiati, consapevoli di cosa si sta facendo e mai da soli. Con la giusta attrezzatura, e con la vostra cartina in mano, potete iniziare a muovervi, sapendo che ogni singolo passo che fate sarà comunque una conquista.

Il motto, che vi ripeterò spesso, è quello dei vecchi tifosi dell’Inter come me: «Non mollare mai».

Prima di mettervi in cammino: accettazione incondizionata

Prima di aiutarvi a diventare dei provetti esploratori, vorrei parlarvi di un’ultima cosa: la mia passione per gli scienziati centenari.

Ancel Keys (Keys e Keys, 2017) era uno scienziato americano che, dopo un viaggio in Italia, si era innamorato della dieta mediterranea. La sua storia accese il mio entusiasmo: studiando e seguendo, nella sua vita di tutti i giorni, uno stile alimentare mediterraneo, era arrivato a cent’anni in ottima salute.

Anche Albert Ellis (2005), psicologo americano vissuto tra il 1913 e il 2007, oltre a essere arrivato alla soglia dei cent’anni, ha promosso per tutta la vita un concetto che mi piace molto e che trovo adattissimo per l’inizio del vostro cammino: l’accettazione incondizionata.

Cosa significa in pratica? Che potete, a tutti i livelli (accettazione di voi stessi, degli altri e della vostra vita), allenare ogni giorno l’attitudine ad accogliere, accettare e rispettare quello che siete.

Vi riassumo il pensiero di Albert Ellis, parafrasando i suoi tre punti fondamentali.


1) Accettazione incondizionata di voi stessi

Siete esseri umani e non siete infallibili; avete i vostri aspetti positivi e i vostri aspetti negativi.

Non c’è ragione per cui non dobbiate avere dei difetti.

Nonostante i vostri aspetti positivi e negativi, non avete più o meno valore degli altri esseri umani.

2) Accettazione incondizionata degli altri

A volte gli altri vi tratteranno in maniera ingiusta.

Non c’è ragione per cui gli altri vi debbano trattare sempre in maniera giusta.

La gente che vi tratta ingiustamente non ha più o meno valore degli altri esseri umani.

3) Accettazione incondizionata della vita

Nella vita le cose non vanno sempre come vorreste.

Non c’è ragione per cui la vita debba andare sempre come volete.

La vita non è necessariamente piacevole, ma non è mai orribile ed è quasi sempre sostenibile.



In estrema sintesi: è troppo faticoso iniziare un cammino, che sarà accidentato e complesso, con idee del tipo «sono io che sono sbagliato» o che «è tutta colpa di Tizio o di Caio». Iniziate invece il percorso con l’idea che, pur con tutti i limiti di questo mondo, avrete sicuramente delle risorse da mettere in campo, accogliere, valorizzare e far crescere.

Iniziare il cammino

L’accettazione incondizionata, come potete immaginare, non funziona come un interruttore che da un giorno all’altro vi permette di cambiare ogni cosa: «Bene, adesso che me l’hai detto mi sento fiducioso e in pace con me stesso».

È uno stato d’animo che, ogni giorno, può essere vissuto ed esercitato, proprio come le vostre gambe, che più camminano, più diventano forti e consapevoli.

È giunto allora il momento di iniziare il cammino. Nei prossimi capitoli.





PARTE SECONDA

Combattere a tavola l’anoressia nervosa





VI

Dall’ossessione alla consapevolezza




L’ospite ingombrante a tavola: l’ossessione dal di dentro

Quando soffrite di anoressia, vivete ogni giorno una lotta estenuante tra due tipi di pensieri che, per scelta, non giudicheremo come buoni e cattivi o sani e malati. Nella vita tutto può essere sano e tutto può essere malato: dipende dalla quantità. Come diceva Paracelso, «la differenza tra farmaco e veleno sta nella dose».

Chiameremo i primi, le ossessioni, «pensieri rigidi e fragili» – tutti i modelli di vita rigidi sono, per loro stessa natura, fragili – e i secondi «pensieri consapevoli» – tutti i modelli di vita consapevoli sono, per loro stessa natura, adattabili e forti.

Ascoltiamoli direttamente dalla loro voce.

Pensiero rigido e fragile = l’ossessione

Ciao carissima, mi presento: sono la soluzione ai tuoi problemi.

Qualcuno mi chiama «ospite ingombrante» (de’ Castiglioni, 2021), ma tu non ti fidare degli altri e ascoltami. Ti senti fragile, una ragazzina un po’ né carne né pesce, tranquilla e precisa ma che non sembra mai lasciare il segno sugli altri? Eccomi qui, io ti posso aiutare a prendere in mano la tua vita, a farti sentire forte ed efficiente, a farti sentire che, finalmente, c’è qualcosa che puoi tenere sotto controllo. Il tuo corpo, il tuo peso e il tuo cibo possono essere completamente controllati da te: ma ti rendi conto che figata? Nessuno è abbastanza forte da controllare la fame, ma tu ce la puoi fare!

Ecco allora la magia: da ragazzina che dice sempre di sì a donna cazzuta che finalmente sa dire di no, contro tutto e tutti!

Te lo diranno con le buone «ti prego mangia, fallo per chi ti vuole bene», o con le cattive «se continui così ti faccio rinchiudere in un ospedale». Ma a te non interesserà. Rimarrai ferma nella tua determinazione: è tutto sotto controllo, è tutto sotto il tuo controllo.

Non ascoltare chi ti dice che stai male, che non ti rendi conto di quello che stai facendo, che andando avanti così morirai: sono solo persone invidiose della tua forza, che vogliono farti tornare inetta e grassoccia.

Vedi come ti guardano ora: finalmente sanno chi sei, finalmente la magrezza fa di te una persona forte! Prima non avevi un’identità: adesso ce l’hai ed è quella che chiunque vorrebbe, ma che pochissimi riescono a raggiungere.

Non hai bisogno di nessuno a parte me: sarò per te madre, padre, amica e fidanzata. A differenza degli altri, che vogliono imporre le loro idee e che quando hai bisogno non ci sono mai, io ci sarò sempre e non ti abbandonerò mai. Ti sarò di conforto quando ti sentirai sola e di stimolo quando ti sentirai stanca.

Non ti fidare mai delle tue sensazioni e cerca di ascoltarle il meno possibile: la fame, ma anche la stanchezza quando cammini tanto, sono sensazioni di persone che non si sanno controllare. Tu invece sai farlo e andrai avanti con la forza del tuo pensiero e della tua determinazione.

Sarai più forte della fame, più forte del senso di freddo che ti sale dalle ossa e che ti prende la testa, più forte della mente annebbiata che non riesce a leggere nemmeno due righe di un libro, più forte di quell’irritazione che ti fa piangere e urlare al minimo imprevisto.

Sappi però che io ti chiedo fedeltà assoluta: se tu, come un animale, ascolterai le tue sensazioni e smetterai di ascoltarmi, be’, allora sarai la mia più grande delusione. Le persone che mi deludono non sono degne di starmi accanto: tanto vale che tornino a essere quel niente che erano prima.

Pensiero consapevole = «stanno succedendo delle cose dentro di te»

Ciao, vorrei aiutarti a capire cosa sta succedendo.

Permettimi il paragone, anche se sembra un po’ forte: l’ossessione del controllo è come una cellula tumorale. All’inizio ti affascina con un’apparenza giovane e forte, che si distingue dalle altre, che cresce in fretta e che sembra avere una marcia in più rispetto al resto del corpo.

Ma è un fascino che non dura a lungo. Quanto può andare avanti questa cosa che voi ragazzi chiamate la «fase della luna di miele»? Due settimane? Un mese? Sei mesi? Dura quello che dura ma, alla fine, si fa vedere per quello che è: una massa di pensieri che cresce senza ordine e senza obiettivi e che, soprattutto, cresce a spese tue. Come una massa di cellule tumorali, aumenta il suo ingombro consumando le tue energie ed erodendoti dall’interno.

È un meccanismo che, a un certo punto, si auto-alimenta in maniera circolare: come un topolino che corre velocissimo sulla ruota per uscire dalla gabbia ma che, alla fine, rimane sempre allo stesso punto, e sempre più esausto. Più ossessione di controllo = più digiuno, quindi più digiuno = ancora più ossessione di controllo e così via.

Lottare contro una cellula tumorale non è facile, perché non si ferma mai: piuttosto muore per produrre una miriade di altre cellule tumorali uguali a lei. Oltre a non fermarsi mai, la cellula tumorale recluta ogni giorno poliziotti corrotti tra i sistemi di difesa del tuo organismo, poliziotti che ti sembrano amici ma che indeboliscono, dall’interno, le tue difese.

Per fortuna puoi fare moltissimo per lottare contro una cellula tumorale. Puoi capire come funziona e puoi cercare di far «girare in senso contrario» i suoi meccanismi. Cosa difficilissima all’inizio, perché ti sembrerà di andare contro te stessa. Però si può fare.

Certo ti sentirai persa: «Diventerò proprio quello che non volevo diventare: grassa e inetta». Ma la vera magia sarà scoprire che crescere è una cosa profondamente diversa dall’ingrassare: quando ingrassi, aggiungi del tessuto in parti del tuo corpo che non ne hanno bisogno. Quando cresci, invece, diventi qualcosa di nuovo, con uno sviluppo verso il cielo e con radici più forti e profonde.

A proposito di radici: se siamo stati creati per essere alberi, sarà nella nostra natura diventare alberi. Non cespugli che diventano cespuglioni, ma cespugli che diventano alberi.

Senza bisogno di doverti sforzare per farlo, ma solo cercando di fidarti di una crescita che, all’inizio, nell’adolescenza, ti lascia insoddisfatta e smarrita.

Per fidarvi: meno scemenze e più notizie serie

La fiducia, per funzionare bene, si deve basare su conoscenze sicure e scientificamente verificate: uno scenario decisamente lontano da quello attuale, in cui tutti si improvvisano nutrizionisti e psicologi. Provate a digitare su un motore di ricerca «alimentazione sana» e guardate cosa succede: un fritto misto di qualche notizia seria – per fortuna! – e tanta fuffa pubblicitaria. Se invece digitate «alimentazione per perdere peso» lo scenario svolta con decisione verso la fuffa pubblicitaria.

Per questo ho pensato, prima di darvi qualche indicazione su cosa fare a tavola per combattere i disturbi alimentari, di condividere con voi una mappa ragionata dello scemenzaio che riguarda il cibo e l’alimentazione. Scemenzaio nel senso letterale di «repertorio di scemenze», ossia «cose di poco valore e di poca intelligenza».

Quando si tratta di chiarirvi le idee sulle scemenze, meglio farlo una volta di più che non una volta di meno; per questo troverete qui alcuni concetti che abbiamo già affrontato, o che affronteremo più avanti.

Scemenza numero 1: i cibi calorici fanno ingrassare

Immaginate di prendere un pezzo di cibo, di metterlo in un micro-fornetto e di bruciarlo. Il calore che si genera può essere usato per scaldare una precisa quantità di acqua e calcolare così il numero di calorie prodotte da quel determinato alimento.

Come potete immaginare, quello che succede in vivo, dentro le vostre cellule, è decisamente diverso da quello che succede in un micro-fornetto. Qual è la differenza più grande? Che nel vostro organismo il cibo non si trasforma solo in calorie, ma diventa un vero e proprio trasmettitore di segnali.

I due segnali più importanti, quando si tratta di anoressia nervosa, sono quelli di sazietà e di calore, segnali che, non a caso, provengono in larga parte dai cibi calorici poiché contenenti grassi.

Se soffrite di anoressia, sapete già cosa si prova quando decidete di buttarvi in un’alimentazione light: all’inizio una sensazione magica di forza e di leggerezza ma, dopo qualche settimana o qualche mese, una cronica ed estenuante sensazione di fame e freddo che vi divora da dentro. Quindi siate consapevoli del trappolone che si nasconde dietro le lusinghe dell’alimentazione light: meno sazietà, più freddo e, alla fine, cervello bloccato. D’altra parte, se pensate agli scaffali dei supermercati, che traboccano di prodotti light, e all’incidenza attuale – mai così alta nel mondo – di sovrappeso e obesità, evidentemente c’è qualcosa che non funziona.

Scemenza numero 2: le proteine fanno dimagrire, i carboidrati fanno ingrassare

Negli ultimi tempi, accanto ai prodotti light, trovate altri scaffali nei supermercati, che traboccano di prodotti high protein, low carb, ovvero ad alto contenuto di proteine e a basso contenuto di carboidrati.

Il mito della dieta proteica che fa dimagrire sembra la moda del momento ma, in realtà, è roba stravecchia: seguendo l’influencer dell’ultima ora vi troverete a mettere nel piatto le stesse cose che consigliava il dottor William Harvey, un medico americano, nel 1862.

Come può un’idea così stravecchia avere ancora così tanta influenza sulle vostre vite? Seguite lo stesso ragionamento della scemenza numero 1 e cominciate a pensare al cibo come a un trasmettitore di segnali e non come a una somma di nutrienti e calorie.

I segnali che una dieta high protein, low carb manda al vostro cervello sono, all’inizio, prodigiosi: per qualche settimana o – nel caso più ottimistico – per qualche mese, vi sentirete snelli, carichi di energie e in ottima forma; magari con un alito pesantuccio, ma vi sembrerà che i vantaggi stravincano sugli svantaggi. Come mai questo effetto così netto? Perché i carboidrati, soprattutto quelli raffinati che riempiono le vostre dispense, trasmettono segnali che attivano con forza e velocità l’asse glucosio-insulina. Un asse glucosio-insulina iperattivo, pieno di alti e bassi e di conseguenti sbalzi di energia e attacchi di fame, verrà quindi azzerato e la sensazione sul breve periodo, vigliaccamente, sarà «mi sento in gran forma».

Cosa succede però dopo qualche mese? Succede che un asse glucosio-insulina azzerato e bianco come la neve diventerà sempre più ipersensibile e si trasformerà, in maniera lenta ma inesorabile, in un asse glucosio-insulina incazzato e nero come il carbone. Quindi arriverà – e arriverà sempre! – una fame cronica che annebbia la mente e che vi farà essere sempre più terrorizzati all’idea anche solo di vedere un carboidrato in un piatto.

Formuletta finale: meno contatto con i carboidrati = segnali di asse glucosio-insulina incazzato nero = ossessioni sul cibo sempre più invasive.

Scemenza numero 3: i dolcificanti sono un ottimo modo per evitare le calorie

Il mondo dei dolcificanti sembra il Paese dei balocchi di Pinocchio e Lucignolo: niente svantaggi e solo divertimento, niente calorie e solo dolcezza. Per evitare che crescano anche a voi le orecchie d’asino, andate però a vedere il tipo di segnali che trasmettono, al di là delle zero calorie, i dolcificanti artificiali. Immaginate i recettori per il gusto dolce: sono bottoncini con un buco in mezzo che, quando si trovano a contatto con qualche molecola naturalmente dolce (gli zuccheri), si attivano e trasmettono segnali al sistema nervoso centrale.

A proposito di trasmettere segnali: il primo trappolone, quando si parla di dolcificanti artificiali, è il modo di comunicare dolcezza ai recettori.

Quando un recettore incontra uno zucchero naturale, come gli zuccheri naturalmente contenuti nella frutta, il messaggio è gentile e delicato: «Buongiorno, come stai? Tutto bene? Di’ pure, al cervello là in alto, che stanno arrivando zuccheri e, già che ci sei, avvisa il pancreas lì in basso di iniziare a produrre, con calma, l’insulina che serve ad assimilarli».

Molto diverso lo scenario quando un recettore incontra un dolcificante artificiale. Altro che saluti e gentilezze: il dolcificante inizia a prendere a calci il recettore, mandando al cervello segnali di estrema dolcezza («sta arrivando un sacco di zucchero») e al pancreas segnali di tempesta di zucchero, quindi produzione di insulina senza che vi siano zuccheri pronti a disattivarla. Risultato finale? Un palato cronicamente abituato a gusti eccessivamente dolci e un asse glucosio-insulina che, dopo aver preso una scarica di calci, comincerà a mandarvi segnali di fame e di voglia di carboidrati.

Il secondo trappolone, quando si parla di dolcificanti, è la presenza di recettori per il gusto dolce lungo tutto il tubo digerente e non solo sulla lingua o nella bocca. Se tutto il tubo digerente viene preso a calci, capite che la vostra fame cronica di carboidrati e zuccheri risulterà aumentata in maniera esponenziale.

Il terzo trappolone, ancora più insidioso, è l’effetto dei dolcificanti sul microbiota, la nostra personale comunità di batteri intestinali che abita nel colon. Un articolo, pochissimo pubblicizzato (Suez et al., 2014) ma pubblicato su «Nature», una delle più importanti riviste scientifiche del mondo, già dava un’indicazione precisa: i dolcificanti modificano, in peggio, il funzionamento dell’asse glucosio-insulina, determinando resistenza all’insulina. In pratica, i batteri intestinali nemici della vostra salute sguazzeranno felici in mezzo ai dolcificanti e toglieranno spazio ai batteri intestinali amici della vostra salute e che favoriscono un metabolismo sensibile all’insulina, quindi amico della magrezza.

Adesso capite perché, se vi guardate intorno nel mondo reale, ci sono due grandi gruppi di persone che usano i dolcificanti:


	le persone che non soffrono di anoressia nervosa e che, pur usando il dolcificante, non sono più magre di chi non li usa, per i motivi elencati nei tre trappoloni di cui sopra;

	le persone che soffrono di anoressia nervosa, che sono molto magre perché dominate dalle ossessioni di controllo e non certo perché usano i dolcificanti. Al contrario, l’uso di grandi quantità di dolcificanti renderà ancora più dolorosa la sensazione di fame cronica legata a un palato costantemente preso a calci da ondate gustative di finto dolce.



Scemenza numero 4: sforzati di mangiare e passerà tutto

Come abbiamo già visto nei capitoli precedenti, questa è una delle scemenze più dolorose quando soffrite di anoressia nervosa. È una scemenza figlia del pregiudizio per cui, se soffrite di anoressia, «siete dei capricciosi rompicoglioni che vogliono manipolare gli altri per fargli capire delle cose; e allora smettetela di rompere i coglioni, prendetevi i due calci che vi meritate e tornate a camminare sulla retta via».

Abbiamo già visto che l’anoressia è una malattia difficile e complessa, che certo non si può ridurre a un capriccio o a un deficit di volontà che riguarda i giovani d’oggi. Quando sentite commenti o giudizi di questo tipo, e vi capiterà sicuramente, non consumate le poche energie residue a mortificarvi o ad arrabbiarvi. Quel tipo di commento non definisce voi che lo ascoltate, semmai definisce le persone che lo esprimono: persone che non conoscono i disturbi alimentari, oppure che li conoscono ma che sono dominate da un vissuto cronico e inconsapevole di rabbia e impotenza.

Dove vi porta la cartina topografica per l’anoressia. Parole chiave: crescita e sviluppo (del corpo e, soprattutto, del cervello)

Se volete usare questo libro come una cartina topografica, è importante che vi facciate un’idea precisa della meta del vostro cammino.

Se soffrite di anoressia, avrete sicuramente la costante preoccupazione che tutti vogliano farvi ingrassare e vi lamenterete molto per questo: «Non ve ne frega niente di quello che sento dentro: a voi interessa solo che io mangi e ingrassi». Cerchiamo allora di capire insieme l’enorme differenza tra crescere e ingrassare. Per farlo, bisogna sapere come funziona la crescita fisiologica.

Cuccioli maschio, cuccioli femmina

Quando si tratta di crescita e sviluppo, il cucciolo maschio ha una traiettoria abbastanza lineare e prevedibile: lo scheletro e i tessuti crescono in maniera uniforme e il bambino, quando arriva la pubertà, diventa un bambinone.

Molte donne lo pensano e, da un punto di vista biologico, c’è un fondo di verità: con la pubertà i bambini diventano bambinoni e, a quel punto, rimangono tali per tutta la vita. Certo dei bambinoni con spalle più larghe, con peli e barba, con la voce più bassa e con i genitali ingranditi (tutti segni dell’entrata in circolo del testosterone) ma, da un punto di vista della struttura e delle proporzioni corporee, sempre bambinoni restano.

È invece molto più complesso e articolato lo sviluppo dei cuccioli femmina: nascono e crescono bambine ma, prima di diventare donne adulte, attraversano una fase intermedia, la fase della pubertà iniziale.

È quella fase in cui, dopo i primi cicli mestruali, il corpo comincia a cambiare: da bambine si diventa bambinone che, come i bambini, crescono in altezza e dimensioni, ma le proporzioni corporee cambiano moltissimo rispetto ai maschi. L’effetto degli estrogeni comporta una modifica della conformazione ossea e una distribuzione dei tessuti che prelude ai cambiamenti di una donna adulta: fianchi ampliati e arrotondati, crescita del tessuto mammario (quindi del seno) e del tessuto adiposo nelle zone più strategiche (basso addome e fianchi) per la protezione dei possibili figli che verranno.

Come abbiamo già visto parlando delle cause dei disturbi alimentari, la fase della pubertà iniziale, quando non siete più bambine ma non siete ancora donne adulte, è una fase delicata e a rischio per l’esordio di un disturbo di tipo anoressico o bulimico, un disturbo che, non a caso, ha un nettissimo picco di prevalenza nel sesso femminile e nell’età puberale.

La Natura, se potesse parlare alle bambinone nella fase della pubertà iniziale, direbbe: «Stai tranquilla che quello che sta accadendo a livello di pancia, fianchi e cosce (tecnicamente una distribuzione “centripeta”, nella zona centrale del corpo, della crescita dei tessuti) non è e non sarà il punto di arrivo del tuo sviluppo. Devi solo aspettare un po’ (uno o due anni) e il tuo corpo prenderà una direzione più “allungata”, tipica della donna adulta. Sempre con forme femminili, ma più armoniche e proporzionate».

Quello che invece capita, se vi ammalate di un disturbo alimentare, è che vi affrettiate a correre ai ripari e cerchiate di invertire il corso del tempo: «Se da bambinona torno bambina, mi sentirò più tranquilla». È per lo stesso motivo che, all’idea di riprendere a mangiare, siete terrorizzate dal rischio di tornare come prima, «quando non mi piacevo per niente». Ed ecco perché è fondamentale sapere, quando iniziate un percorso di cura per un disturbo alimentare, che l’obiettivo finale non sarà mai tornare bambine, ma riprendere quella strada di crescita e sviluppo naturale che, dopo la fase intermedia della pubertà, vi farà approdare a un corpo femminile adulto e maturo.

Cervello che cresce (sia nei maschi sia nelle femmine)

C’è un’altra cosa, ancora più importante, che cambia moltissimo la sua struttura durante la pubertà, ma che è invisibile agli occhi: il vostro cervello.

Da un punto di vista neurobiologico, durante l’adolescenza il vostro cervello riceve una delicata operazione di giardinaggio: potature selettive (Mallya et al., 2019) di alcune sinapsi (i collegamenti tra neurone e neurone) e stimoli alla crescita di altre sinapsi. In questo modo, un cervello-cespuglio-bambino non diventa un cervellone-cespuglione-bambinone, ma un cervello-albero-adulto, forte verso il cielo e ben piantato per terra con solide radici.

Durante le operazioni di potatura ai ramoscelli del vostro cervello, anche i neurotrasmettitori funzioneranno un po’ a strappi; è naturale quindi trovarvi con stati d’animo insoliti e, spesso, dolorosi senza motivo: un improvviso senso di vuoto e di noia, di inutilità delle cose, di delusione e tristezza dopo un accadimento insignificante.

Allo stesso modo, durante la potatura, farete fatica a capire chi siete e cosa state diventando. In termini tecnici, attraverserete un periodo di fisiologica fragilità della vostra identità, che si consoliderà gradualmente con la crescita e con l’aiuto di chi vi sta intorno. È per questo motivo che, nell’adolescenza, capita spesso di avere fissazioni sul corpo, su chi siete da un punto di vista fisico: faticate a riconoscervi dopo un nuovo taglio di capelli, figuratevi come potete sentirvi – soprattutto se siete ragazze nella fase iniziale della pubertà – guardando l’intero corpo davanti allo specchio.

Anche in questo caso la Natura, se potesse parlare, vi tranquillizzerebbe: «Non ti preoccupare perché il cervello, dopo la tempesta delle potature e dei rimodellamenti vari, prenderà la sua strada di cervello-albero-adulto. È nella sua stessa natura farlo, e non devi sforzarti perché questo succeda». La strada verso il cervello-albero-adulto è però molto lenta, molto più lenta della stabilizzazione della crescita corporea: la corteccia cerebrale giunge a completa maturazione non prima dei 25 anni di età (Arain et al., 2013). In quest’ottica, se vediamo l’adolescenza dal punto di vista del cervello e non del corpo, possiamo dire che rimaniamo adolescenti – in un senso propriamente biologico, quindi indipendentemente dalle influenze sociali e ambientali – almeno fino ai 25 anni. Ricordatevelo quando vi diranno: «Ma come, hai 20 anni, dovresti avere ben chiaro chi sei e cosa vuoi fare nella vita; possibile che stai ancora a rimuginare su questa o quella paturnia?». La vostra risposta, chiara e sostenuta da inoppugnabili evidenze scientifiche, sarà: «A 20 anni posso avere tutte le paturnie che voglio, perché il mio cervello sta ancora crescendo e si sta consolidando».

Pensate quindi al vostro cervello quando iniziate un percorso di cura per l’anoressia nervosa: i nutrienti migliori che metterete nel vostro piatto non andranno a far crescere la pancia o le cosce, ma andranno nel vostro cervello-cespuglio-bambino deperito e lo aiuteranno a riprendere a crescere verso un maestoso cervello-albero-adulto. Ecco perché, nell’ultima parte di questo capitolo, vi aiuterò a organizzarvi al meglio per mettere nel piatto i nutrienti giusti per una crescita armoniosa, del cervello prima ancora che del corpo.

Ma dove comincia la creazione di un piatto ricco di nutrienti? In cucina? No, comincia al supermercato, quando fate la spesa.

Un giro al supermercato

Se soffrite di anoressia nervosa, il momento della spesa può essere faticoso e logorante, pieno di ossessioni, indecisioni e rimuginazioni. Per questo vi consiglio di prepararvi al meglio a questo momento e di equipaggiarvi con i giusti strumenti.

Primo strumento: quattro sacchetti (meno forza di volontà e più architettura/arredamento)

Un cervello in crescita ha bisogno di tutti i nutrienti: non per ingrassare ma per ricostruirsi e, soprattutto, per ricevere tutti quei segnali di cui parlavamo prima.

Per questo vi consiglio di andare a fare la spesa con quattro sacchetti di colore diverso. Alla fine, ogni sacchetto dovrà contenere almeno due cibi. Vediamo quali sacchetti usare:


	un sacchetto bianco, per riporre i carboidrati veri. Per «veri» intendiamo i carboidrati che contengono una sufficiente quantità di farina o di zucchero (voi direte «ma anche la frutta e la verdura contengono carboidrati» e io vi risponderò «sì che li contengono, ma in una forma estremamente diluita e poco assimilabile»). Mettete quindi nel sacchetto bianco pasta, riso, pane, cracker, grissini, biscotti e compagnia bella;

	un sacchetto rosso, per riporre le proteine adatte alla crescita: carne, pesce, uova, formaggi, affettati, proteine vegetali con poche fibre (quindi non legumi interi ma burger vegetali a base di proteine concentrate di soia o di pisello);

	un sacchetto giallo, per riporre i grassi buoni per le cellule e per il cervello: olio extravergine, noci, nocciole e altra frutta a guscio, semi oleosi, avocado, cioccolato ecc.;

	un sacchetto verde, per riporre verdura, frutta e loro derivati (frullati, mousse di frutta, succhi ecc.).



Qual è il senso dei quattro sacchetti? È un modo per ridimensionare il valore della forza di volontà – abbiamo già discusso di quanto possa essere frustrante curare l’anoressia pensando che sia solo questione di volontà – e per far entrare nelle vostre vite la forza – gentile, graduale ma potente – di ri-architettare e ri-arredare le vostre abitudini di vita.

I sacchetti dei vari colori «arrederanno» diversamente il vostro momento della spesa: bene o male che vadano le ossessioni al supermercato, tornerete a casa con almeno due prodotti in ogni sacchetto.

Troverete tutti i dettagli, per quanto riguarda i migliori criteri di scelta dei prodotti da mettere nei vostri sacchetti, nel capitolo VII.

Secondo strumento: zero numeri

Abbiamo già visto che il nutrimento preferito dalle ossessioni è costituito dai numeri: numeri di chili del peso corporeo, numeri di centimetri di giro-vita o giro-cosce, numeri di calorie o di grammi di nutrienti del cibo che mangiate, numeri di chilometri camminati o di calorie bruciate con l’esercizio ecc.

Per questo motivo, fatevi coraggio e, come prima cosa, cancellate le App conta-calorie e conta-esercizio dal cellulare: App che hanno complicato la vita dei ragazzi durante la pandemia, che non servono a mantenervi più in forma – l’obesità e il sovrappeso nel mondo hanno raggiunto proporzioni epidemiche, nonostante le App – e che senza ombra di dubbio, dati scientifici alla mano (Plateau et al., 2018), peggiorano le vostre ossessioni.

Dopo aver cancellato queste App, potete recuperare i vostri quattro sacchetti colorati e sentirvi pronti per fare una spesa consapevole. Ormai incoraggiati dalla strategia zero numeri, potete iniziare a frequentare le zone del supermercato meno intossicate dai numeri: tutta la zona dei vegetali freschi (verdura, frutta fresca, frutta a guscio e semi), oppure il banco panetteria, il banco macelleria e il banco salumeria/gastronomia. Rimarranno gli alimenti che, per legge, devono riportare i nutrienti in etichetta: la pasta, il riso, i biscotti o gli altri cereali per la prima colazione, ma saranno ingredienti singoli che richiedono calcoli meno complicati.

Terzo strumento: mai da soli

La situazione ideale, quando soffrite di anoressia nervosa, è che della spesa se ne occupi qualcun altro. Nessuno meglio di chi vi sta vicino conosce i vostri gusti e le vostre avversioni alimentari e nessuno meglio di loro potrà comporre per voi piatti equilibrati e nutrienti. Quando però le ossessioni sono forti, soprattutto all’inizio del percorso di cura, potrà risultarvi molto difficile fidarvi e delegare completamente il momento della spesa a chi vi sta vicino in famiglia. In questo caso non ci sono problemi se partecipate attivamente alla spesa; cercate però di non andare da soli e tenete sempre in mente la regola dei quattro sacchetti: almeno due prodotti per ognuno.

Tanti anni fa, ma lo ricordo come se fosse ieri, vidi una ragazza anoressica al supermercato: era molto deperita, sola, visibilmente angosciata all’idea di mettere una mela nel carrello. Prendeva la mela con la mano destra impeccabilmente coperta da un guanto monouso, la guardava, poi girava lo sguardo da un’altra parte, poi riguardava la mela, poi riguardava il carrello, infine rimetteva la mela sul banco della frutta. Un’infinita sequenza di sguardi, gesti ripetitivi e, immagino, angoscianti pensieri e preoccupazioni. Se fosse stata in compagnia di qualcuno, sicuramente sarebbe uscita dal tunnel delle rimuginazioni con meno difficoltà e meno dolore.

Quarto strumento (per le persone che accompagnano durante la spesa): il concetto di fastidio controllato

Molto banalmente, a un certo punto, una persona cara avrebbe potuto dire alla ragazza: «Se non riesci a sbloccarti, prendo io la mela e te la metto nel sacchetto della spesa». Questo tipo di intervento, delicatissimo e importantissimo, da parte di una persona cara, è quello che io chiamo fastidio controllato: «fastidio» perché, andando in direzione contraria all’ossessione, sicuramente – solo sul breve periodo però! – darete fastidio; «controllato» perché, come persone care, dovrete armarvi di tutta la vostra pazienza e gentilezza per forzare un po’ la mano contro l’ossessione, ma non troppo.

Capite quanto può essere diverso l’effetto di una persona cara che, al momento giusto, vi dice « prendo io la mela», rispetto a una persona che, spazientita, butta nel carrello della spesa una serie di alimenti a caso, fregandosene dell’ansia e dell’angoscia che sempre e comunque le ossessioni scatenano quando vengono contrastate.

Per darvi un’idea del fastidio controllato, pensate a quando avete dovuto somministrare una cura fastidiosa, per esempio una medicina dal gusto pessimo o, peggio, un’iniezione intramuscolo, a vostro figlio piccolo. Sicuramente gli avrete procurato fastidio e dolore, ma l’avrete fatto nel modo più delicato possibile e, soprattutto, l’avrete fatto pienamente consapevoli che, da quel fastidio temporaneo, sarebbe cominciato il miglioramento della salute di vostro figlio.

Perciò, quando siete esausti e avete la tentazione di dirvi «ma sì, piuttosto che vederlo stare così male, lascio decidere a mio figlio cosa mettere nel sacchetto della spesa» pensate alle medicine fastidiose che gli avete somministrato: potevate evitare di curarlo per non dargli fastidio? No, gli avete dato un fastidio necessario: un fastidio controllato, ma comunque un fastidio.

Arredare la dispensa di casa

A questo punto siete arrivati a casa, con i vostri quattro sacchetti e i vostri cibi faticosamente e sapientemente scelti. È il momento di guardare in faccia altri due meccanismi che, insieme ai numeri, ingrassano a dismisura le ossessioni: l’evitamento e la procrastinazione.

Evitamento vuol dire occhio non vede, cuore non duole: «Se mi dà fastidio vedere persone che mangiano, comincerò a mangiare da solo» oppure «Se mi dà fastidio mettere nel piatto quell’alimento che temo così “ingrassante”, non lo metto nel piatto e comincio a escludere, gradualmente, tutti i cibi che ritengo più fastidiosi». Se soffrite di anoressia, però, il proverbio occhio non vede, cuore non duole diventa «occhio non vede, cuore non duole ma l’ossessione ingrassa».

L’altro meccanismo è la procrastinazione, da cras «domani»: «Questa cosa non riesco a mangiarla oggi, la mangerò domani». Rimandare a domani è un altro meccanismo che ingrassa l’ossessione. Vigliaccamente vi farà pensare: «Non c’è nulla di male a rimandarlo a domani: in fondo, domani è la cosa più vicina all’oggi». In realtà, come abbiamo già visto, l’ossessione si comporta come la più bastarda delle cellule tumorali: lavora sottotraccia, corrompe i poliziotti per abbassare le difese e, giorno dopo giorno, vi consumerà lentamente, fino a far diventare mai quel domani.

Perciò, quando arredate la dispensa di casa, tenete in mente con chiarezza questi due meccanismi e organizzate gli spazi di conseguenza. Per fare questo, vi lascio qualche consiglio di architettura e arredamento alimentare.

Primo consiglio: occhio vede, bocca mangia

Se avete in mente l’effetto pro-ossessione dell’evitamento, capite quanto possa essere utile arredare dispensa e cucina in modo da tenere in vista gli alimenti necessari alla vostra sopravvivenza.

Ecco qualche esempio pratico:


	la bottiglia dell’olio sarà sempre sul tavolo: che la usiate o no, che vi dia tanto o poco fastidio, va comunque tenuta a portata di occhio e di mano. Il ragionamento, di apparente buon senso, «cosa tengo a fare l’olio sul tavolo, tanto so già che non lo uso», è in realtà un ragionamento che, evitando la presenza dell’olio, aumenterà in ogni caso le vostre ossessioni sul cibo. Più evitate un alimento, anche solo di vederlo, più l’ossessione sposterà quell’alimento dalla categoria «cibo possibile» alla categoria «cibo impossibile»;

	la stessa cosa vale per la frutta a guscio e i semi (noci, nocciole, mandorle, pinoli, pistacchi ecc.): create un cestino dedicato alla frutta a guscio e tenetelo sul tavolo più in vista della casa;

	così anche per il cestino del pane: sempre in bella vista sulla tavola, a ogni pranzo e a ogni cena;

	situazione analoga per il frigorifero: tenete in bella vista, all’altezza dei vostri occhi e in contenitori trasparenti, gli alimenti più fastidiosi (per esempio gli affettati, i formaggi, il riso o la pasta avanzati). Tenete invece in sacchetti di carta opaca, ad altezze più decentrate, gli alimenti facili (per esempio la verdura scondita).



Ricordate sempre, quando seguite questo tipo di consigli, il concetto di fastidio controllato: vero che non evitare la presenza degli alimenti aiuta a combattere le ossessioni, ma siate delicati e graduali, un cibo alla volta.

Secondo consiglio: mai da soli

Anche in dispensa e in cucina vale quanto abbiamo già detto per la spesa: da soli è più difficile e più faticoso combattere le ossessioni e basta un attimo per ritrovarsi a evitare un ingrediente o, addirittura, un’intera portata. Una persona che vi sta accanto saprà aiutarvi con la giusta dose di fastidio controllato: «L’olio non riesci a metterlo? Ti aiuto io a dosarlo e ad aggiungerlo», «Hai pesato metà della dose consigliata dal dottore? Per questo pasto non cambiamo nulla, ma dal prossimo ti aiuterò io a fare la dose giusta».

Anche in questo caso siate delicati e graduali, un boccone alla volta (che, non a caso, è il titolo di questo libro) ma un boccone alla volta, ogni giorno.

Preparare il pasto. Parole chiave: familiarità e fiducia

Vedremo tra poco come arredare il piatto in cui mangiate, in modo da garantirvi una minima dose di sopravvivenza di tutti i nutrienti, per ricostruire il vostro corpo e il vostro cervello con la giusta gradualità.

Prima di passare all’atto pratico, vorrei mettere l’accento su due stati d’animo che, in maniera esattamente contraria all’evitamento e alla procrastinazione – che aumentano le ossessioni – possono aiutarvi a combattere con più agilità il peso dei pensieri e delle preoccupazioni: il senso di familiarità e di fiducia.

Ti conosco da tempo, quindi mi sei familiare

Il senso di familiarità è l’esatto contrario dell’evitamento: più una situazione, una persona, ma anche un cibo, vi risultano familiari, meno avrete paura ad avvicinarvi.

Quando mia figlia mi parla del suo amico Flavio, me lo descrive come «quello con gli occhiali e con la bicicletta rossa, ma sì, quello appassionato della Ferrari!»; non «quello con la pelle nera». Il senso di vicinanza e di familiarità le fa perdere qualsiasi pregiudizio razzista verso le persone con il colore della pelle diverso dal suo.

Quando soffrite di anoressia, sarà molto probabile che sviluppiate una forma di – passatemi l’espressione – razzismo alimentare: «Quel cibo mi fa ingrassare, meglio stargli alla larga; quell’altro cibo mi fa star male, per oggi non lo tocco neanche, magari ci riprovo domani; quell’altro cibo mi fa paura solo a pensarlo, non lo voglio nemmeno vedere». Anche in questo caso, l’ossessione si maschera da razzista alimentare e cerca di crescere in ogni modo. Quindi, anche qui con delicatezza e gradualità, allenate il senso di familiarità, uno sguardo alla volta e un boccone alla volta.

Mi fido di me, mi fido di te

Il vocabolario online Treccani (2023) definisce la fiducia in un modo che mi piace molto: «Atteggiamento, verso altri o verso se stessi, che risulta da una valutazione positiva di fatti, circostanze, relazioni, per cui si confida nelle altrui o proprie possibilità, e che generalmente produce un sentimento di sicurezza e tranquillità».

Ecco, il nocciolo di un atteggiamento fiducioso è il confidare nelle altrui e nelle proprie possibilità: «Mi fido di me: se anche non ce l’ho fatta per mesi, ce la posso fare ad affrontare quel cibo o quel piatto»; «Mi fido di te: se mi vuoi aiutare a combattere le ossessioni, posso provare ad accettare che sia tu ad aiutarmi a mettere nel piatto cose che, da solo, non riesco ad affrontare».

Bene, ormai sapete le cose più importanti e siete pronti a scendere in campo o, per meglio dire, siete pronti a mettervi a tavola.

È arrivata l’ora di arredare l’oggetto più temuto, e più desiderato, di questo momento della vostra vita: il piatto in cui mangiate. Nel prossimo capitolo.





VII

Il Piatto semplice per crescere (PSPC)




Crescere nel corpo e nella mente

Una buona cartina topografica, per essere utilizzabile, deve essere facile da leggere.

Per questo motivo ho pensato di adattare il mio Piatto semplice per uno stile di vita sano (Erzegovesi, 2022) ai bisogni specifici di chi soffre di anoressia nervosa.

Per capire come arredare al meglio il Piatto semplice potete partire da quegli alimenti, uno fatto dal Padreterno e l’altro dall’uomo, che sono stati progettati per farvi crescere (ve lo ripeterò fino alla noia: crescere, non ingrassare!): il latte materno e il Plumpy’Nut® (UNICEF, 2009).

Il latte materno

È una formula, specifica per far crescere cuccioli d’uomo, che si può riassumere in due punti:


	zero fibre insolubili (quelle della frutta e della verdura), perché l’intestino immaturo dei piccoli, così come quello debilitato delle persone sottopeso che soffrono di anoressia, fatica a digerire le fibre. Quello delle fibre insolubili è un grosso problema. Se vi fate guidare dall’ossessione per il cibo e le calorie, le verdure diventeranno facilmente il vostro cibo preferito: quasi tutta acqua, praticamente zero energie, tanto volume «che riempie la pancia». Il problema è cosa faranno tutte quelle fibre all’interno del vostro tubo digerente debilitato: aumenteranno il gonfiore, la nausea e il malessere digestivo e, soprattutto, ostacoleranno l’assorbimento di preziosi micronutrienti come calcio, ferro e zinco. Quindi seguite il consiglio di Madre Natura per i cuccioli d’uomo: il piatto ideale per chi soffre di anoressia comporterà una quantità minima di verdure, giusto quel tanto che serve come veicolo per l’olio e per gli altri condimenti;

	un po’ di fibre solubili, che aiutano i batteri intestinali amici a nutrirsi e a tenere integro il pavimento dell’intestino, il cosiddetto epitelio intestinale. Potete trovare fibre solubili, oltre che nel latte materno, in qualsiasi tipo di cereale adatto ai piccoli (frumento, farro, orzo ecc., MAI 100% integrali per evitare un eccesso di fibre insolubili), nella frutta senza buccia, nel latte e nello yogurt.



Nella scheda seguente trovate alcuni consigli pratici per non fare confusione tra le fibre insolubili e quelle solubili: sempre fibre sono, ma diversissime tra loro.


Solubile o non solubile, questo è il problema

Già al palato, mentre mangiate, potete riconoscere la differenza sostanziale tra le fibre insolubili e quelle solubili.

Quelle insolubili hanno una consistenza legnosa – pensate a quando masticate il sedano o la cicoria – e sanno di cellulosa, cioè carta o cartone.

Sono le fibre insolubili quelle che danno particolarmente fastidio a un intestino deperito: per questo sono quasi assenti negli alimenti per crescere cuccioli d’uomo.

Quelle solubili hanno un gusto neutro e una consistenza più cremosa e gelatinosa: pensate alla sensazione gelatinosa e scorrevole di uno yogurt – sono i galatto-oligosaccaridi (GOS), di cui è ricco il latte materno e di cui sono golosi i vostri batteri intestinali amici – o alla consistenza cremosa di una zuppa di farro o di orzo – sono i beta-glucani, che ugualmente nutrono al meglio il microbiota amico.

Le fibre solubili aiutano il microbiota e sono sempre presenti, nella giusta quantità, in un’alimentazione adatta a cuccioli d’uomo.



Ma riprendiamo la formula del latte materno con i suoi nutrienti essenziali:


	una giusta quantità di carboidrati facilmente digeribili, principalmente sotto forma di lattosio (lo zucchero del latte). I carboidrati, per essere facilmente digeribili, in voi cuccioli d’uomo che soffrite di anoressia, non possono essere 100% integrali, proprio per il problema delle troppe fibre insolubili di cui dicevamo prima;

	una giusta quantità di proteine, dove «giusta» significa molto più bassa di quello che potete immaginare: i cuccioli d’uomo devono crescere in maniera armoniosa e graduale nel tempo; diversamente, per esempio, dai cuccioli di bovino che in poco tempo devono diventare dei giganti. Non a caso, il latte vaccino è molto più proteico del latte umano. Per questo motivo le proteine saranno sempre presenti, a ogni pasto, nel PSPC, mai però in quantità eccessive. Toglietevi dalla testa la scemenza che «i carboidrati fanno ingrassare e le proteine fanno dimagrire, quindi tolgo i carboidrati e mi mangio dei gran piatti di proteine magre come petto di pollo e merluzzo»: a proposito di bovini, il mito per cui «le proteine fanno dimagrire» è la bufala più bufala che esista nel mondo della nutrizione e, come abbiamo visto nei capitoli precedenti, è una delle «scemenze nel piatto» più gettonate;

	una generosa quantità di grassi, dove «generosa» significa molto più di quanto possiate immaginare. Già vi sento protestare: «Ma come: i grassi hanno 9 calorie per grammo, fanno ingrassare tantissimo!». Niente di più falso. Nei cuccioli d’uomo e nelle persone sottopeso, i grassi non fanno ingrassare, ma fanno ricostruire quello che si è lentamente «corroso» durante il digiuno: le membrane cellulari. Le membrane di ogni cellula ma, soprattutto, quelle delle cellule più importanti della vostra vita, cioè del cervello. Per questo motivo, tra i grassi essenziali («essenziali» perché non possono essere prodotti dall’uomo e perché sono necessari alla vita), presenti in generosa quantità nel latte materno, ci sono i cosiddetti omega 3, fondamentali per il corretto sviluppo del sistema nervoso in accrescimento e per dare al cucciolo il giusto senso di sazietà. Lo vedrete anche quando parleremo di bulimia e BED, ma tenete a mente lo slogan fin da ora: «no grassi, no sazietà, no calore». E chi soffre di anoressia sa quanto può essere «corrosivo», a livello mentale, soffrire la fame e il freddo. Troverete quindi i grassi più utili al vostro cervello nell’olio extravergine d’oliva, nelle noci e in tutti i semi oleaginosi (nocciole, mandorle, pinoli, pistacchi, ma anche semi di zucca, girasole, sesamo ecc.), nelle olive, nell’avocado, nel cioccolato fondente e nei pesci ricchi di omega 3 (salmone, sgombro, sardine, alici ecc.).



Come avete notato e come noterete nel corso di tutto il libro, non parlerò quasi mai di grammi e di calorie: se soffrite di anoressia, sarete già ossessionati da una miriade di numeri (grammi di questo e di quello, calorie mangiate e consumate ecc.) e non sarò certo io a ossessionarvi ancora di più.

In certe fasi del percorso di cura sarà comunque necessario che un professionista – il nutrizionista – badi ai numeri più adatti a voi, ma quello sarà il lavoro di un professionista che si sta occupando della vostra salute. Esattamente come un medico che decide quanti milligrammi di antibiotico dovete prendere al giorno per la polmonite, quello sarà un lavoro suo, non vostro.

Questo vorrà dire fidarvi dei professionisti che vi seguono, e la fiducia sarà qualcosa che costruirete lentamente, un boccone alla volta.

Il Plumpy’Nut®

In maniera molto più grossolana del Padreterno, ma utile a salvare migliaia di vite nei paesi piagati dalle carestie, nel 1996 un nutrizionista francese, André Briend, si è trovato davanti, a colazione, un vasetto di Nutella® e ha avuto un’illuminazione: «Ecco un modo per nutrire i bambini gravemente deperiti dei paesi in via di sviluppo: non una polvere da diluire in acqua, ma un panetto da succhiare e assaporare lentamente!».

In effetti, i vantaggi di una pasta semisolida sono tantissimi: si conserva bene, si trasporta facilmente e, soprattutto, non ha bisogno di essere diluita in acqua come succede per le formule in polvere (l’acqua, nei paesi in via di sviluppo, è difficile da trovare ed è spesso infetta o inquinata).

Gli effetti del Plumpy’Nut® per la crescita in salute dei bambini denutriti sono stati eccezionalmente positivi, tanto che il prodotto è stato adottato dall’UNICEF ed è stato definito «la pasta di arachidi che salva la vita dei bambini malnutriti» (UNICEF, 2009).

Cosa contiene il Plumpy’Nut®? Cose semplici: burro d’arachidi, olio vegetale, latte in polvere, zucchero, un po’ di vitamine e minerali.

Trovate, nella scheda seguente, una mia formula casalinga ispirata al Plumpy’Nut®, che avrà l’obiettivo di assistervi, come snack di sopravvivenza, nei momenti difficili.

Il cucchiaino di sopravvivenza, per i momenti difficili

Ci sono tanti momenti difficili nel percorso di cura di una persona che soffre di anoressia. I primi che mi vengono in mente sono:


	quando l’ossessione morde senza tregua e diventa difficile, o impossibile, terminare tutto il cibo che vi hanno prescritto;

	quando dovete fare la colazione del mattino, non sapete cosa scegliere e, alla fine, uscite semidigiuni, con un cervello affamato che, dopo un paio d’ore, comincia a far fatica a stare attento e a concentrarsi;

	quando siete in giro e, tra i classici snack (che trovate al supermercato, al bar o alle macchinette), vi sembra impossibile scegliere qualcosa di abbordabile;

	quando passate notti d’inferno per l’insonnia, per i morsi della fame o per il freddo che risale dalle ossa e che non passa neanche con 3 piumini uno sopra l’altro.



In questi casi, è fondamentale avere uno snack di sopravvivenza, che possa sostenere le energie del cervello e allentare la morsa di freddo che vi avvolge.

Esattamente come il Plumpy’Nut®, deve essere qualcosa di semplice da preparare, che si conservi bene fuori dal frigo e che si mangi e si digerisca con facilità, senza sovraccaricare l’intestino fragile e sofferente che sempre accompagna le persone sottopeso.


Cucchiaino di sopravvivenza

Ecco la mia versione semplice e light, senza oli aggiunti e con solo tre ingredienti.

Ingredienti


	1) Latte in polvere per l’allattamento dei neonati, il cosiddetto «Tipo 1 da 0 a 6 mesi». Oltre che proteine e carboidrati facilmente assimilabili, contiene fibre solubili, vitamine e minerali e, nelle formule più recenti, anche i preziosi omega 3, amici prediletti dei cervelli denutriti.

	2) Crema di semi oleaginosi pura al 100%, possibilmente biologica e senza aggiunta di zuccheri, oli, grassi idrogenati e altre schifezzuole spesso presenti nel burro d’arachidi industriale. Le migliori, in ordine decrescente di contenuto proteico, sono la crema di:




	semi di zucca;

	arachidi;

	semi di sesamo (meglio conosciuta come tahina);

	mandorle;

	nocciole.
Il mio consiglio è di non stare a impazzire con le percentuali proteiche e di scegliere, invece, la crema di semi che vi lascia più tranquilli e soddisfatti come colore, gusto e consistenza.






	3) Un buon miele dal gusto delicato, per es. acacia o millefiori, possibilmente biologico.



Preparazione

In una ciotola mettete, nel seguente ordine:


	1 cucchiaio da minestra di latte in polvere Tipo 1;

	1 cucchiaio da minestra di crema di semi;

	1 cucchiaino da tè di miele.



Mescolate, con amore e pazienza – all’inizio sembra impossibile, ma non disperate e andate avanti –, fino a ottenere una pasta semisolida, con la consistenza del pongo.

Conservate in un recipiente a chiusura ermetica, in un luogo fresco e asciutto.

Tutto qui!

Modo d’uso

Usatela pura così com’è, prendendola con un cucchiaino da tè e facendola sciogliere lentamente in bocca, in uno dei momenti difficili che abbiamo visto o, più in generale, in qualsiasi momento sentiate il bisogno di un’aggiunta energetica facilmente mangiabile e facilmente digeribile.

Vista la consistenza modellabile, potete farne anche delle palline, grandi come un chicco d’uva, da portarvi dietro quando siete in giro, avvolte in un pezzetto di carta da forno.

Se a un controllo di polizia vi accusassero di spaccio di droga, fate assaggiare una pallina ai poliziotti: tutte le droghe sono amare, mentre le palline di sopravvivenza sono delicatamente dolci, come il latte della mamma.

Quanta ne possiamo mangiare?

Fino a 10 cucchiaini al giorno, nei momenti della giornata che preferite.

Potete mangiarne anche dosi più alte ma, per quantità maggiori, sentite il vostro medico o nutrizionista.



Per ricominciare a crescere

Veniamo ora al Piatto semplice per crescere (PSPC) che, similmente alla versione per adulti ben nutriti, ha la forma di un topolino un po’ sghembo e corrisponde ai nutrienti giusti da mangiare a ogni pasto principale (sia pranzo sia cena).

[image: ]

Come vedete, l’immagine del topo del PSPC è molto diversa da quella degli adulti sani: se siete adulti, o se soffrite di bulimia o BED, saranno le verdure a fare la parte del leone, mentre per la crescita spiccano due grosse fette per i carboidrati e le proteine e il nasone grigio per i grassi essenziali. Partirò proprio dai grassi e vi racconterò, una per una, le 8 componenti del PSPC: 6 cose da mangiare o bere e 2 cose da vivere.

1. Grassi essenziali

Quando si pensa ai grassi, la prima cosa che viene in mente è che ingrassano – ricordate la scemenza numero 1 per l’anoressia nervosa. I più informati di voi saranno anche più specifici: i grassi contengono 9 kcal per grammo.

Non c’è dubbio che i grassi siano la riserva energetica che, sin dai tempi dei nostri antenati, la Natura ha progettato per noi, per difenderci dalla morte per fame durante le carestie.

Però, attenzione, i grassi nel vostro organismo fanno moltissime altre cose, tra cui due importantissime.

a) Contribuiscono in maniera essenziale alla STRUTTURA delle vostre membrane cellulari.

Un’alimentazione con la giusta quantità di grassi comporterà membrane cellulari della giusta elasticità, quindi in grado di far comunicare al meglio le varie cellule tra loro.

Pensateci un attimo e fatevi una domanda: quali sono le cellule del nostro organismo che hanno bisogno di comunicare al meglio? Esatto, quelle del cervello.

Ecco allora il motivo per cui un cervello a digiuno funzionerà male, sia da un punto di vista cognitivo (memoria, attenzione e concentrazione che perdono colpi), sia da un punto di vista emotivo (sensazione di «nervi scoperti», umore variabile fra tristezza, rabbia e irritazione). In effetti, senza i giusti grassi i vostri nervi saranno un po’ «scoperti», come i fili elettrici senza guaina protettiva, che basta un niente perché vadano in cortocircuito.

A proposito di struttura: una giusta struttura delle membrane cellulari serve anche a proteggervi dal freddo, cosa importantissima quando soffrite di anoressia nervosa. Il freddo in corso di anoressia è veramente bastardo: non è legato a un ambiente esterno freddo ma è un freddo «dal di dentro», legato a un organismo debilitato che, per proteggere gli organi vitali, abbassa la produzione di calore.

Pensate a una sala operatoria: in caso di energia elettrica limitata, la poca energia disponibile sarà usata per le macchine vitali, come quella per far respirare i pazienti, e non certo per far funzionare i caloriferi. Il nostro organismo, plasmato da milioni di anni di evoluzione delle difese anti-carestia, in caso di carenza energetica pensa agli organi vitali (cuore, cervello ecc.) e spegne tutti i caloriferi.

Il problema di questo freddo bastardo non sono solo i caloriferi spenti dentro al vostro organismo, sono anche le porte e le finestre di casa spalancate. Senza grassi, i sistemi di protezione e di isolamento anti-freddo sono completamente consumati, e quel pochissimo calore prodotto scappa subito via all’esterno.

Esattamente il contrario di quanto capita alle persone sovrappeso che, ben equipaggiate di sistemi anti-freddo esuberanti, cominciano a sudare anche dopo aver fatto pochi passi. Ma di questo parleremo più avanti, quando vedremo il Piatto semplice per chi soffre di BED.

Perché sono così fissato con il freddo? Perché un freddo dal di dentro, persistente e che non vi dà mai tregua, vi prende la testa: vi fa ragionare male, vi rende irrequieti e irritabili e vi spinge a muovervi inutilmente, come topolini sulla ruota dentro la gabbia.

b) Contribuiscono in maniera essenziale alla SAZIETÀ più importante per il vostro organismo: la sazietà di lunga durata.

Fermatevi un attimo a pensare a come funziona la sazietà nel vostro organismo: è come un sistema a più livelli, con durate differenti.


	Sazietà da volume: mangiate un cibo che occupa spazio nello stomaco e, di conseguenza, lo stomaco manda messaggi al cervello: «comincio a essere pieno». In apparenza sembra la sazietà ideale per fare una dieta: «mangio un chilo di insalata e mi sazio per bene». In realtà, la sazietà da volume non funziona tanto bene: è di breve durata – circa una mezzoretta – e, soprattutto, vi lascia spesso una sensazione di fastidiosa pienezza (come vedremo parlando di bulimia e BED, la pienezza è totalmente diversa dalla sazietà!).

	Sazietà da carboidrati ad alto carico glicemico, come i prodotti industriali a base di farine bianche raffinate o i prodotti ricchi di zucchero: riempie meno la pancia, quindi è meno fastidiosa della sazietà da volume, dura un pochino di più, ma non molto: mangiate un cereale raffinato a colazione, per esempio una merendina o un paio di «salutistiche» gallette di riso bianco e, dopo un paio d’ore, comincerete a sentire fame.

	Sazietà da carboidrati a basso carico glicemico – per esempio i cereali integrali in chicco – e da proteine: la durata è decisamente migliore (per 4 ore siete a posto) ma, quando il tempo tra i pasti supera le 4 ore, comincerete a desiderare una fuga d’amore verso il bar o le macchinette dei distributori automatici.

	Sazietà da grassi buoni, che parte lenta ma che persiste a lungo, anche 6-8 ore. I recettori per i grassi, distribuiti nell’intestino tenue – la zona dove i grassi vengono digeriti e assorbiti – mandano segnali al cervello del tipo «stanno arrivando energie che durano a lungo, quindi stai tranquillo per un bel po’ di ore». Quindi sazietà di lunga durata e cervello tranquillo per molte ore.



Ecco perché la sazietà migliore verrà da un pasto completo di tutte le componenti: un po’ di volume – non troppo, se no avrete la sensazione di fastidiosa pienezza –, una giusta miscela di carboidrati e proteine e, ultima e più importante, un’indispensabile quantità di grassi.

Un’ultima cosa: perché la sazietà è così importante quando soffrite di anoressia? Perché la sensazione di «avere sempre fame, una fame che non si placa mai» renderà il vostro cervello rimuginoso e preoccupato: dominato da una spinta biologica di sopravvivenza, che lo porterebbe a mangiare qualsiasi cosa trova in giro, e preoccupato di perdere il controllo, «perché se comincio a mangiare non mi fermo più».

Una giusta sazietà saprà placare la spinta biologica di sopravvivenza e, di conseguenza, saprà tenere a bada al meglio le rimuginazioni e la paura di perdere il controllo.

Quindi patti chiari e amicizia lunga, sin dall’inizio: se soffrite di anoressia, una giusta alimentazione non potrà MAI essere light nel senso di «senza grassi».

Parliamo ora di dose minima di sopravvivenza di grassi essenziali, cioè quella dose che, personalmente, consiglio a tutti, da chi soffre di anoressia grave, a chi è normopeso e in salute, fino a chi soffre di obesità grave (anche le persone gravemente obese hanno bisogno di sentire una sazietà lunga ed efficace).

A quanto corrisponde questa dose minima di sopravvivenza? A 3 Unità (U) di grassi essenziali, ogni giorno della vostra vita.

Se soffrite di sovrappeso, la dose giusta corrisponderà alla dose minima giornaliera di 3 U.

Se soffrite di anoressia, situazione in cui avete bisogno di crescere e, soprattutto, di ricostruire miliardi di membrane cellulari, la dose giusta varierà tra le 4 e le 8 U al giorno.

Per una distribuzione ideale dei grassi essenziali nel corso della giornata, vi consiglio di usarli a ogni pasto. Potrete usare i semi – da masticare o in crema – durante la prima colazione e l’olio, insieme ai semi, alle olive o all’avocado, durante i pasti principali.

Visto che iniziamo a parlare di unità e dosi, vi lascio nella scheda seguente una precisazione sul concetto di dose che useremo in questo libro.


Giusta dose, pochi numeri

Come abbiamo già detto, ma vale la pena ripeterlo, questo libro non può in alcun modo sostituirsi a una squadra terapeutica dedicata ai disturbi alimentari, dove un medico, un nutrizionista e uno psicologo si dedicheranno alla vostra salute in maniera personalizzata.

Per questo motivo non vi darò MAI, nel testo, delle indicazioni di grammature esatte, che solo una squadra terapeutica potrà stabilire in base ai vostri bisogni, che possono cambiare moltissimo a seconda della fase in cui si trova la vostra malattia.

Oltre che essere strettamente personali, le grammature si portano dietro un piccolo effetto collaterale: quando avete in mente una gran quantità di numeri – grammi di questo e di quello, calorie di quest’altro – possono crescere dentro di voi, in maniera indiretta, le ossessioni per il cibo. Queste, come abbiamo già visto parlando della spesa, sono un tema assai delicato, che va affrontato in maniera personalizzata all’interno di una squadra di terapeuti che vi conosce bene.

Può però essere utile darvi delle misure «casalinghe» basate non sui grammi ma sul volume (un cucchiaio, un mestolo ecc.). Sono le quantità che si usano da sempre nei paesi anglosassoni e possono rappresentare, anche in Italia, una base di partenza per orientarvi nella composizione di un piatto.

Ma attenzione: le indicazioni del piatto di partenza dovranno necessariamente essere integrate dalle prescrizioni del vostro medico e del vostro nutrizionista.

Eccoci dunque alle dosi, fedeli alla tradizione anglosassone, che troverete in questo libro:


	un cucchiaino da tè (teaspoon), equivalente a 5 millilitri (ml), ma non state a impazzire con le misure e usate il cucchiaino da tè che avete a casa;

	un cucchiaio da minestra (tablespoon), equivalente a 15 ml e che corrisponde al cucchiaio che usate a casa per mangiare la minestra;

	mezza tazza (half cup), che corrisponde a 125 ml e che potete acquistare per pochi euro come misurino graduato; per comodità di utilizzo vi consiglio, al posto del misurino graduato, il mestolo numero 8 (meglio conosciuto come il «mestolino») che si usa nelle cucine professionali e che corrisponde, appunto, a 125 ml (il numero 8 corrisponde al diametro, espresso in centimetri, del mestolo ma, come vi ho già detto, non state a impazzire con il righello);

	una tazza (cup), che corrisponde a 250 ml e che potete acquistare come misurino graduato; anche per questa dose vi consiglio di usare il mestolo: in questo caso il mestolo numero 10 (10 cm di diametro) che contiene, per l’appunto, un volume di 250 ml e che, in sostanza, corrisponde al classico mestolo che si trova nella cucina di ogni casa.



Quindi, per essere pratici e pronti all’azione, potete equipaggiarvi, in ordine crescente di grandezza, di:


	cucchiaino

	cucchiaio

	mestolino

	mestolo





Torniamo alle Unità (U) di grassi essenziali. 1 U corrisponde a:


	1 cucchiaio da minestra di olio extravergine d’oliva (evo): quando scegliete l’olio, prediligete quelli di ottima qualità (l’Italia è piena di oli DOP di altissima qualità) e, per evitare impatti troppo decisi sul vostro palato, di gusto delicato (per es. dalla Liguria o dalla zona del lago di Garda). Quando il vostro palato avrà acquisito più familiarità con il cibo, potrete godere dei gusti più pungenti e fruttati degli oli del Centro e del Sud Italia.

	1 cucchiaio colmo di semi oleaginosi a pezzettini: avrete l’imbarazzo della scelta tra i semi della tradizione mediterranea: noci, nocciole, mandorle, pinoli e pistacchi. Vanno comunque bene tutti i semi oleaginosi: arachidi, anacardi, noci pecan, semi di zucca, semi di girasole, semi di sesamo. I semi piccolini, come il sesamo, vanno macinati, se no passeranno indenni nelle vostre feci e non apporteranno alcun beneficio al vostro organismo.

	1 cucchiaio colmo di crema di semi: sono le stesse di cui abbiamo parlato per il cucchiaino di sopravvivenza: crema di mandorle, nocciole, arachidi, semi di sesamo (tahina), semi di zucca. Sono l’ideale se non amate la consistenza o il retrogusto, spesso amarognolo, dei semi interi.

	3 cucchiai colmi di olive nere sgocciolate: a me piacciono molto le olive taggiasche e di Gaeta, ma vanno bene tutte: un organismo a digiuno si accontenta di qualsiasi nutriente e la scelta si basa sui colori, i gusti e le consistenze che vi risultano più familiari e meno preoccupanti.

	5 cucchiai colmi di olive verdi sgocciolate: non sono olive che amo particolarmente ma, come dicevamo, quando si tratta di sopravvivenza va bene tutto.

	½ avocado: il punto debole dell’avocado – il gusto blando, quasi anonimo – può essere il suo punto di forza: si può mescolare a qualsiasi piatto senza che faccia sentire più di tanto la sua presenza. Se li trovate, per motivi di sostenibilità ambientale preferite gli avocado coltivati in Italia (ottimi quelli della Sicilia).



2. Verdure

Metto le verdure volutamente vicine ai grassi perché, in un’alimentazione di sopravvivenza per l’anoressia, il concetto di «verdure che fanno bene e più se ne mangiano meglio è» deve essere completamente ribaltato.

Dicevamo, a proposito del cibo per far crescere i cuccioli, che un organismo deperito gestisce male le fibre insolubili di cui sono ricche le verdure: malessere e lentezza nella digestione, gonfiore addominale, difficoltà ad assorbirne i nutrienti.

Per questo la verdura va consumata con parsimonia e, soprattutto, va usata per quello di cui avete più bisogno quando siete deperiti: di un buon veicolo, ovvero di un buon mezzo di trasporto, per i grassi.

Usatene quindi una quantità controllata (un mestolo raso basta e avanza), meglio se cotta o scottata: le fibre delle verdure crude, più legnose, sono troppo impegnative per il vostro intestino. Se mangiate le verdure crude, tipo l’insalata, tagliatele a striscioline o a pezzettini piccoli, così che la lunghezza delle fibre sia meno ingombrante.

Un modo ancora migliore per ridurre l’impatto digestivo delle verdure è frullarle: passati, creme e vellutate, ben conditi da una giusta quantità di grassi essenziali, saranno una vera e propria medicina per il vostro apparato digerente.

Una cosa importantissima per le verdure: non state a impazzire a controllare il loro contenuto calorico! Come dicevamo prima, un organismo deperito ha grosse difficoltà a «staccare» i nutrienti dalle fibre delle verdure; quindi, in sostanza, le verdure che mangiate saranno paragonabili all’acqua che bevete.

Dicevamo che lo scopo principale delle verdure è diventare un mezzo di trasporto, naturale e discreto, per i grassi essenziali. Vi lascio quindi un suggerimento per una vellutata di zucca nutriente e riscaldante, l’ideale quando il freddo autunnale o invernale vi morde le ossa da dentro.


Velluto autunnale: crema di zucca con mandorle

Ecco un modo per riscaldare le vostre fragili ossa e, soprattutto, per nutrire di grassi essenziali il vostro cervello in maniera delicata e discreta.

L’uso della pentola a pressione, uno strumento indispensabile in cucina, rende la ricetta anche molto pratica: ci metterete poco tempo a prepararla e dopo un quarto d’ora potrete mangiare.

Ingredienti per una persona


	1 mestolo di zucca tagliata a cubotti

	1 cucchiaio di mandorle pelate

	1 cucchiaio di olio evo

	1 pizzico di sale

	aromi se graditi: ½ spicchio d’aglio e qualche ago di rosmarino per un gusto più aromatico; un pizzico di cannella e una piccola grattata di noce moscata per un gusto più dolce



Preparazione

Versate 2 dita d’acqua in una pentola a pressione piccola (esistono modelli da 2 litri e mezzo, molto pratici per cuocere in fretta porzioni piccole).

Mettete sul fuoco al massimo e portate a bollore.

Aggiungete il pizzico di sale e versate i cubotti di zucca (con il mezzo spicchio d’aglio se lo gradite), quindi chiudete il coperchio della pentola a pressione.

Quando la pressione arriva alla seconda tacca dell’indicatore (quella della pressione più alta), abbassate il fuoco al minimo.

Lasciate cuocere per 10 minuti, quindi raffreddate la pentola direttamente sotto l’acqua corrente fredda del rubinetto.

Aprite la pentola e aggiungete gli aromi (se graditi).

Mettete, in un frullatore a bicchiere, un mestolino di acqua di cottura della zucca e 1 cucchiaio di mandorle pelate. Frullate fino a ottenere un «latte di mandorle» dalla consistenza molto liscia.

Aggiungete nel bicchiere del frullatore i cubotti di zucca cotta e l’olio. Frullate fino a ottenere una crema dalla consistenza liscia e vellutata.

Assaggiate e aggiustate di sale e, se graditi, aggiungete gli aromi a vostro piacimento (anche un pizzico di curry ci sta bene).

Versate la crema di zucca in un piatto fondo, aiutandovi con una spatola di silicone per ripulire al meglio il bicchiere del frullatore.

Gustate calda.

Per una versione meno vellutata, ma più pratica e veloce, potete aprire la pentola a pressione e versare direttamente qui le mandorle e l’olio, quindi frullare il tutto con un frullatore a immersione.

Se volete un piatto misto carboidrato + verdura, potete aggiungere alla crema di zucca la vostra giusta quantità di pasta o di riso (anche i crostini di pane stanno bene).



Quando invece la stagione è più calda, potrete usare la melanzana come mezzo di trasporto per una delicata fornitura di grassi essenziali: ecco la mia crema estiva di melanzane.


Il caviale dei ricchi: crema estiva di melanzane

Trovate questo piatto in molti menu della cucina mediorientale, con il nome di babaganoush, e di quella italiana con il nome di caviale di melanzane.

Al di là del nome, è un modo semplice per usare le melanzane come mezzo di trasporto, delicato e poco invasivo, dei grassi essenziali amici del cervello.

Ingredienti per una persona


	1 melanzana

	1 cucchiaio di crema tahina

	1 cucchiaio di olio evo

	½ spicchio d’aglio (se gradito)

	il succo di ½ limone

	1 pizzico di sale

	erbe aromatiche fresche se gradite (vanno bene sia la menta, tagliata a striscioline fini, sia il prezzemolo tritato)



Preparazione

Accendete il forno e regolatelo alla temperatura di 180 gradi, modalità statica.

Preparate una teglia da forno rivestita con un foglio di carta forno.

Tagliate la melanzana nel senso della lunghezza e appoggiate le due metà della melanzana, con il lato tagliato rivolto verso il basso, sulla carta.

Mettete la teglia in forno e fate cuocere per un’oretta. Fatevi guidare dall’occhio (la buccia risulterà appassita e raggrinzita, ma non carbonizzata) e dal naso (il profumo sarà leggermente affumicato).

Estraete la teglia dal forno e lasciatela riposare su una superficie resistente al calore.

Quando le melanzane saranno ancora calde ma non bollenti, giratele con il lato tagliato verso l’alto e, con l’aiuto di un cucchiaio, «grattate via» la polpa dalla buccia e mettetela in una ciotola.

Aggiungete, alla polpa di melanzana nella ciotola, il succo di mezzo limone, il cucchiaio d’olio, la salsa tahina, il pizzico di sale e, se gradito, il mezzo spicchio d’aglio tritato finemente.

Schiacciate il tutto con i rebbi di una forchetta, fino a ottenere una crema grossolana ma ben amalgamata.

Se graditi, aggiungete la menta a striscioline o il prezzemolo tritato.



3. Carboidrati NON integrali

«Ma come dottore? Ho sentito che, al gruppo dei pazienti BED, ha parlato dell’importanza di mangiare alimenti integrali, ricchi di fibre. Perché, per noi che abbiamo l’anoressia, le fibre non vanno bene?» È una domanda che mi hanno fatto tante volte le persone che soffrono di anoressia.

Forse ricordate cosa abbiamo detto all’inizio del capitolo, parlando della miglior alimentazione possibile per far crescere, e ricostruire, il nostro organismo: troppe fibre insolubili danno un fastidioso senso di gonfiore e malessere digestivo e possono rendere meno efficiente l’assorbimento di preziosi sali minerali, come il ferro, il calcio e lo zinco.

Nel Piatto semplice per crescere userete quindi in abbondanza i cereali raffinati, come pasta bianca o riso bianco. Se proprio sentirete la nostalgia dei prodotti integrali, potrete usare, non più di 2 volte (2 pasti) alla settimana, i prodotti semi-integrali (per es. il riso semi-integrale o il farro perlato).


DOSI

La dose minima di sopravvivenza, per i carboidrati del Piatto semplice, si calcola sul carboidrato cotto e sarà di un mestolo colmo, nel senso letterale di «pieno fino al massimo della capacità», quindi un mestolo pieno fino a «fare la montagnetta».

Apprezzerete la comodità del mestolo, usato «a cotto», nel caso di piatti composti o piatti unici preparati per tutta la famiglia:


	carboidrato e proteina nello stesso piatto, per esempio pasta col pesce: la dose giusta sarà 2 mestoli colmi;

	carboidrato con verdura, per esempio pasta con i broccoli: la dose giusta sarà, ugualmente, 2 mestoli colmi.



Se non vi fidate dei piatti composti, soprattutto all’inizio, quando state cominciando a familiarizzare con alimenti che evitavate da tempo, non perdetevi d’animo e rimanete tranquilli sui singoli componenti:


	1 mestolo colmo per il carboidrato;

	1 mestolo colmo per le proteine (le vedremo nel prossimo paragrafo);

	1 mestolo raso per le verdure;

	almeno 2 U di grassi essenziali, aggiunte dove volete.





A proposito di carboidrato con verdura, ecco un piatto facile, leggero, nutriente e ricco di preziosissimi antiossidanti per il cervello affaticato dalle incessanti rimuginazioni: le orecchiette con i broccoli.


Leggere e amiche del cervello: orecchiette con broccoli

Ingredienti per una persona


	1 mestolo raso di orecchiette fresche (diventeranno un mestolo colmo dopo la cottura in acqua)

	½ testa di broccolo

	½ spicchio d’aglio schiacciato

	1 cucchiaio di olio evo

	1 cucchiaino di aceto di riso

	1 cucchiaino di capperi dissalati e tritati

	1 cucchiaino di olive nere tagliate a pezzettini

	½ cucchiaino di senape di Digione

	sale e pepe quanto basta

	aromi se graditi (qui ci sta bene un pizzico di Piment d’Espelette, un peperoncino delicato e rispettoso delle vostre mucose deperite e sensibili)



Preparazione

Dividete la mezza testa di broccolo in cimette, staccandole direttamente con le mani. Pelate il gambo del broccolo con un pelapatate e tagliatelo a mezzelune: il gambo del broccolo è «un duro dal cuore tenero» e, liberato dalla tenace scorza, esprime il massimo della sua dolcezza e tenerezza.

Portate a bollore una pentola d’acqua, aggiungete il sale grosso – un cucchiaio per litro d’acqua – e buttate le cimette.

Appena l’acqua riprende il bollore, buttate le orecchiette e date una mescolata con una spatola di silicone, in modo che le orecchiette non si attacchino tra loro.

Mentre cuociono broccoli e orecchiette, scaldate una padella con il cucchiaio d’olio, il mezzo spicchio d’aglio schiacciato, i capperi tritati grossolanamente al coltello e le olive a pezzettini. Fate rosolare e amalgamare per un paio di minuti.

Scolate la pasta al dente (i broccoli saranno teneri ma avranno conservato un colore verde brillante), conservate un mestolo di acqua di cottura e buttate pasta e broccoli nella padella.

Fate saltare in padella e mescolate bene con la spatola di silicone.

A fine cottura togliete il pezzetto d’aglio (mangiatelo se vi piace: sarà un toccasana per le vostre difese immunitarie bisognose), aggiungete un goccio di acqua di cottura se fosse troppo asciutta e spegnete il fuoco.

A fuoco spento aggiungete la senape diluita nell’aceto di riso, mescolate ancora e lasciate riposare per un minuto.

Aggiustate di sale e, se vi piace, aggiungete un pizzico di Piment d’Espelette.

Oltre a essere leggera da digerire e buona per il palato, la pasta con i broccoli farà bene alla vostra salute in tanti modi:


	l’aceto di riso avrà cristallizzato l’amido delle orecchiette, facilitando un assorbimento degli zuccheri più lento e abbassando il carico glicemico del piatto: avrete quindi una digestione tranquilla, senza cali energetici dopo il pasto;

	i composti solforati del broccolo più benefici, come il sulforafano (un potente antiossidante, antinfiammatorio e amico del sistema immunitario), saranno attivati e potenziati dal cappero e dalla senape, pronti ad agire in ogni vostra cellula (anche del cervello).





4. Proteine il giusto

Innanzitutto chiariamoci le idee con una necessaria rinfrescata di memoria: il mito, duro a morire, che le proteine fanno dimagrire e i carboidrati fanno ingrassare è una delle scemenze alimentari più diffuse che, non a caso, si è meritata il titolo di scemenza numero 2 per l’anoressia nervosa. Quindi tenete a mente che il problema più attuale, nella nostra alimentazione occidentale, è sempre l’eccesso, e mai la carenza, di proteine.

Vale lo stesso se soffrite di anoressia nervosa, anzi in questo caso l’inutilità di mangiare troppe proteine è ancora più evidente. Perché? Per una questione di gas metano e mobili di casa.

SCALDARE LA CASA: MEGLIO BRUCIARE GAS METANO O BRUCIARE I MOBILI?

Pensate a un organismo a digiuno che riceve una giusta quantità di nutrienti: riuscirà a organizzarsi al meglio, facendo tutto da solo in autonomia. Userà il gas metano (carboidrati e grassi) per produrre energia in maniera efficiente lasciando pochissime scorie; userà invece i mobili di casa (le proteine) per ricostruire i tessuti e ri-arredare la casa.

Cosa succede invece se, ossessionati dal fatto che «carboidrati e grassi fanno ingrassare», date al vostro organismo a digiuno una dieta di sole proteine e verdure? Succede che una piccola parte dei mobili di casa verrà usata per ri-arredare le cellule, ma la maggior parte dei mobili di casa, non essendoci altro combustibile disponibile, sarà bruciata per produrre energia.

Un peccato per due motivi: perché i mobili di casa sono preziosi e potrebbero essere usati per compiti più importanti e perché bruciarli, al posto del metano, fa produrre molto «fumo» (molte scorie) che il nostro organismo smaltisce con fatica. Fatica che, essendo a digiuno, il fegato e i reni del vostro organismo, già deperiti e indeboliti, eviterebbero volentieri.

Per questo l’idea del Piatto semplice, diversamente dalle varie piramidi alimentari, mette tutti i nutrienti sullo stesso piano: nelle giuste quantità, tutti i nutrienti sono necessari e nessuno di loro, se viene ridotto o aumentato, migliora la nostra salute.

Ricordatevi il concetto di orchestra alimentare: il fagotto e il contrabbasso saranno anche strumenti preziosi ma, per funzionare al meglio, un’ottima orchestra ha bisogno di flauti, violini e di tutti gli altri strumenti, sempre con le giuste proporzioni tra loro.

A proposito di proporzioni, vediamo le dosi minime di sopravvivenza per le proteine.


DOSI E PROPORZIONI

Come avete visto nel disegno del Piatto semplice per crescere, gli spicchi delle proteine e dei carboidrati hanno uguali dimensioni. Quindi, la dose giusta di proteine sarà di un mestolo a cotto, considerando una proteina già tagliata in bocconi.

Idealmente sarebbe anche utile variare le proteine, per esempio un giorno carne a pranzo e pesce a cena, un altro giorno uova a pranzo e affettati a cena, un altro giorno formaggio a pranzo e legumi (senza bucce!) a cena.

Se però, per ossessioni particolarmente invasive, non riusciste a variare molto le proteine, non preoccupatevi: meglio la stessa proteina ogni giorno che tentativi infruttuosi di variare le proteine che si traducono in digiuni e carenze.

A proposito di legumi: come abbiamo detto per le verdure, in caso di organismi deperiti, dobbiamo avere un’attenzione particolare per questi alimenti.



PROTEINE ANIMALI O VEGETALI?

Come vedremo nel Piatto semplice per bulimia e BED (PSBB), un deciso incremento nell’uso dei legumi è un sicuro toccasana per la salute di organismi adulti e ben nutriti: più legumi significa più sazietà e più nutrimento per i nostri batteri intestinali amici.

Pensate però a quanto abbiamo detto parlando del latte materno e della crescita dei cuccioli: tutte le fibre, di cui sono ricchi i legumi, saranno gestibili da un organismo piccolo e ancora fragile? La risposta è no, ed è il motivo per cui, in tempi di carestia, quando le proteine animali scarseggiavano, i legumi non venivano mai dati ai bambini piccoli così com’erano. Se proprio non c’erano altre proteine disponibili, cioè neanche un po’ di latte, si usavano solo dopo aver separato la polpa dalla buccia con un passaverdure (quello strumento a manovella che i più vecchi conoscono perché si usa per fare la passata di pomodoro in casa).

Cosa fa il passaverdure? Quello di cui i piccoli hanno bisogno: riduce drasticamente il contenuto di fibre nel piatto.

Ricordate sempre che l’abbondanza di fibre è uno dei più grandi toccasana per gli organismi adulti e ben nutriti, ma è un fastidioso ospite ingombrante – gonfiore, difficoltà digestive, ridotto assorbimento di sali minerali – per gli organismi piccoli e/o fragili.

Quindi, per crescere il giusto quando siete deperiti, mangiate per la maggior parte proteine animali e, se proprio non potete farne a meno, mangiate i legumi passati al passaverdure, come facevano i bambini in tempi e luoghi di carestia, con la ricetta della scheda seguente: hummus di ceci sfibrati, arricchiti di preziosi grassi essenziali per il vostro cervello.


Hummus di ceci sfibrati, per intestini piccoli o fragili

Ingredienti per una persona


	1 mestolo di ceci già cotti (anche in scatola vanno benissimo)

	1 cucchiaio di crema di sesamo (tahina)

	1 cucchiaio d’olio evo

	il succo di ½ limone

	1 mestolino d’acqua ghiacciata

	1 pizzico di sale

	½ spicchio d’aglio (se gradito)

	aromi a piacere (se graditi, ci stanno bene un pizzico di cumino tritato, oppure un cucchiaino di prezzemolo fresco tritato alla fine)



Preparazione

Versate i ceci cotti nel passaverdure.

Appoggiate saldamente il passaverdure sopra una ciotola (anche sopra una pentola va bene).

Girate la manovella tenendo il manico del passaverdure con l’altra mano e fate scendere la purea di ceci sfibrati nella ciotola/pentola di raccolta.

Non buttate la fibra che resta nella parte alta del passaverdure: potete usarla come ingrediente per l’hummus fibroso che farete per gli adulti ben nutriti della famiglia.

Aggiungete, nel bicchiere di un frullatore, la purea di ceci, il succo di limone, la tahina, l’olio, l’aglio e gli aromi (se graditi), il pizzico di sale e un mestolino di acqua ghiacciata.

Iniziate a frullare e, se la crema fosse troppo spessa, aggiungete altra acqua ghiacciata.

Frullate fino a ottenere una crema liscia e vellutata, una vera coccola per i vostri animi infreddoliti e pensierosi.

Versate l’hummus in una ciotola, aggiungete il prezzemolo (se gradito) e mangiatelo così com’è, con un cucchiaino.

In alternativa potete abbinarci un mestolo raso di crostini, o di taralli sbriciolati, per ottenere un perfetto piatto unico.



Se invece, al posto dei legumi, volete mangiare altri tipi di proteine vegetali, potete usare quelle già «depurate» dalle fibre, per esempio un po’ di tofu (un mestolo di cubotti di tofu) oppure un burger vegetale (la dose giusta è un pezzo) a base di isolati proteici di pisello o di soia, che trovate anche al supermercato nei banchi-frigo o nei surgelati.

Vi sconsiglio invece i burger vegetali a base di verdure (vanno benissimo per gli adulti ben nutriti, ma sono troppo «scarichi» di nutrienti per voi che dovete crescere) e i prodotti a base di seitan (il glutine di frumento è una proteina non equilibrata come contenuto di aminoacidi).

5. Frutta (anche succhi), ma che sia facile da digerire

Per la frutta vale, in misura minore, quanto abbiamo detto per verdura e legumi: dovete controllare che la fibra non sia troppa e che la digeribilità sia buona. Quindi sbucciatela sempre e, se la sentite poco digeribile o «che vi raffredda la pancia», mangiatela cotta (anche la purea di frutta già pronta va bene) o in forma di succo e polpa di frutta.


DOSI E TEMPI

Per la giusta quantità di frutta usate ancora il vostro amico mestolo: la frutta che ci sta dentro (per esempio 1 mela media o 2 kiwi o 3 albicocche) è la giusta dose.

Se mangiate la macedonia, va sempre bene la dose di un mestolo.

Per i prodotti confezionati andate a pezzo: una confezione per la purea di frutta cotta, un brick per il succo + polpa di frutta.

Per quanto riguarda il momento giusto per mangiarla, ascoltate la vostra pancia: in circa la metà di voi la frutta a fine pasto darà un bel senso di bocca pulita e di pasto finito, quindi perfetta per concludere il pranzo o la cena. Nell’altra metà di voi darà invece una sensazione di fastidioso gonfiore o di lentezza digestiva; in questo caso meglio mangiarla lontana dai pasti, come spuntino.

A proposito di spuntini: ho volutamente disegnato il Piatto semplice per crescere solo per i pasti principali. Per gli spuntini, valuterete con il vostro medico e il vostro nutrizionista la necessità e l’eventuale tipo di spuntini adatti a voi.



6. Acqua, mai troppa!

Sono passati almeno vent’anni ma mi sembra ieri tanto il ricordo è ancora vivo: io che soccorro, con l’aiuto dell’anestesista, una ragazza sofferente di anoressia, ricoverata in ospedale, che sta entrando in coma.

Il coma si associa di solito a cause gravi: una droga, un veleno, un’asfissia, un incidente stradale. Viene difficile pensare che la semplice, banalissima acqua del rubinetto possa far andare in coma una persona che soffre di anoressia.

Pensate a una ragazza deperita che cerca di placare i dolori da fame che, come una morsa, vengono dallo stomaco. Oppure alla stessa ragazza che, nel timore di una perdita di peso e per non sentirsi giudicata «negligente» quando sale sulla bilancia, si fa un «carico di acqua» in tutta fretta (bastano un paio di litri se siete molto deperiti).

Cosa succede dentro di voi? Tutta quell’acqua diluisce i sali minerali, il sodio nel sangue si abbassa drasticamente e il cervello, non riuscendo a gestire lo squilibrio dei sali minerali, comincia ad assorbire acqua come una spugna e a gonfiarsi. Cervello che si gonfia = edema cerebrale; edema cerebrale = coma e, se non si interviene d’urgenza, = morte.

Per questo il gesto apparentemente banale («ma sì, cosa vuoi che sia, è come bere un bicchier d’acqua») va discusso in maniera accurata con il vostro medico.

Se siete deperiti e bevete troppa acqua per i motivi che abbiamo visto, il vostro medico vi prescriverà una limitazione dei liquidi da bere.

Se, al contrario, siete deperiti e disidratati, per esempio perché soffrite di anoressia con vomito autoindotto o abuso di lassativi o diuretici, il vostro medico vi prescriverà un’adeguata idratazione, per bocca o anche, se siete molto disidratati, per flebo.

Quindi considerate l’acqua con attenzione, seguite le prescrizioni del vostro medico e non avventuratevi in rischiosi fai-da-te. Anche senza arrivare all’edema cerebrale, l’eccesso di acqua quando siete deperiti comporta una maggiore predisposizione agli edemi, quindi al trattenere liquidi nel corpo, per esempio a livello delle caviglie alla sera o del viso al mattino quando vi alzate.


DOSI

Se non avete sintomi o segni di disidratazione o di altri squilibri dei sali minerali, cosa che valuterà il vostro medico, potete regolarvi su una dose media di liquidi di 6 tazze, ovvero un litro e mezzo al giorno.

Un modo utile di usare i liquidi, quando il freddo vi morde da dentro e la testa fatica a ragionare, è bere una tazza (nel senso letterale di cup, quindi di un mestolo) di liquido caldo, per esempio una camomilla o una tisana leggera (per es. un tè bancha). Copritevi per bene, bevete la vostra tazza calda e, per un paio d’ore, la morsa del freddo vi darà un po’ di tregua.

Se poi ci aggiungete un cucchiaino di sopravvivenza (trovate la ricetta a p. 76) o un quadratino di cioccolato fondente – una vera medicina in questi casi – la tregua durerà anche di più.



Con la frutta abbiamo visto tutti i nutrienti che, mangiati o bevuti che siano, descrivono il Piatto semplice per crescere (PSPC) propriamente detto.

Veniamo ora ai nutrienti che non si mangiano e non si bevono, ma che è necessario conoscere per combattere l’anoressia nervosa: il movimento e il calore.

I due nutrienti fuori dal piatto

I 2 nutrienti fuori dal piatto, anche se non si mangiano né si bevono, sono importantissimi per la vostra salute e vanno «dosati» nel modo giusto, ogni giorno.

1. Movimento: il meno possibile

Nel programma di sopravvivenza che abbiamo scolpito nel DNA il movimento, quando siamo deperiti, serve a due cose:


	esplorare l’ambiente circostante alla ricerca di cibo, guidati da un’idea dominante che, in quei momenti, ci sussurra – anzi, ci urla! – «pensa al cibo sopra a ogni cosa e cerca di individuare qualsiasi alimento possa essere mangiabile, altrimenti muori»;

	tenere un po’ più alta la temperatura corporea e tenere lontano lo spettro dell’assideramento verso cui, in maniera insidiosa e fatale, ci lasceremmo andare, come cullati tra le braccia di un eterno riposo.



Come abbiamo detto più volte, prima di abbandonarsi alla morte per fame il nostro organismo combatte come un leone e il movimento compulsivo, quando camminiamo senza sosta e senza meta come animali in gabbia, fa parte di queste tecniche di combattimento.

Tradotto in pratica, un qualsiasi movimento in cui, alla fine, non troviamo cibo da mangiare, come invece succedeva ai nostri antenati affamati, viene vissuto dal nostro organismo come un ulteriore stress da deperimento, quindi una cosa da evitare il più possibile.

Esattamente come abbiamo detto per l’abbondanza di verdure, anche il movimento è una vera medicina se siete in forze e ben nutriti o se siete sovrappeso (come capita nel BED). Diventa invece l’equivalente di scavarsi la fossa se siete deperiti.

Quindi muovetevi il meno possibile, giusto per spostarvi da una stanza all’altra o per sgranchirvi le gambe dieci secondi quando state seduti a lungo.

Per tutto il resto del tempo, state a riposo e non buttate via energie che non avete.

2. Calore: il più possibile

Come abbiamo visto parlando dei grassi essenziali, la produzione e la conservazione del calore sono vitali per il vostro organismo in generale e sono ancora più vitali per il vostro cervello.

Quindi sentitevi autorizzati a fare qualsiasi cosa per non sentire freddo, fosse anche indossare una guaina termica da alpinista a contatto con la pelle, poi cinque maglioni uno sopra l’altro e infine il cappotto del vostro papà sopra a tutto.

L’importante è che non sentiate freddo.

Bene: con il calore abbiamo terminato i consigli del Piatto semplice per crescere (PSPC).

Vedremo adesso come fare, più in piccolo, per mettere insieme una prima colazione equilibrata e nutriente: il Piattino semplice per crescere (pspc).





VIII

Il Piattino semplice per crescere (pspc)




Energie e calore sin dal mattino

Il Piattino del mattino è ancora più semplice del Piatto semplice. Vi servirà per riscaldare i motori delle cellule, infreddoliti dalla notte, per rimettere in moto gli organi vitali – cervello per primo – e affrontare la giornata scolastica o lavorativa.

Per rappresentare le tre componenti del Piattino semplice per crescere (pspc) mi è venuto in mente il trifoglio, che vagava nei miei pensieri da qualche giorno nella forma di una meravigliosa poesia di Emily Dickinson (2011):


To make a prairie it takes a clover and one bee.

One clover, and a bee,

And revery.

The revery alone will do

If bees are few.

Per fare una prateria ci vogliono un trifoglio e un’ape.

Un trifoglio, e un’ape,

E un sogno ad occhi aperti.

Può bastare il sogno ad occhi aperti

Se le api sono poche.
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Mi è sempre stato simpatico il trifoglio, per i suoi fiori rosa, col nettare dolce che succhiavo quando ero bambino, e soprattutto per la sua forza gentile: riempie interi prati e si raddrizza tutto contento dopo essere stato calpestato.

Ho scoperto da più grandicello che il trifoglio è una leguminosa che, come tutti i legumi, è preziosissima per arricchire il terreno di nutrienti e le sue tre foglie, nella simbologia delle piante, rappresentano l’equilibrio tra corpo, mente e anima.

Se soffrite di un disturbo alimentare è fondamentale ritrovare l’equilibrio tra corpo, mente e anima, ed è ugualmente importante ritrovare il valore della revery, del sogno a occhi aperti: un modo semplice e quotidiano per rimettere in moto una mente «congelata» dalle ossessioni, una mente che non è più in grado di sognare e di guardare al futuro perché totalmente assorbita dal disagio dell’ossessione «di oggi».

Quindi niente di meglio del trifoglio di Emily Dickinson per rappresentare le tre componenti del Piattino semplice per crescere (pspc):


	carboidrati a scelta;

	grassi essenziali (in salsa dolce);

	proteine liquide.



In aggiunta, intorno al trifoglio, metteremo qualcosa di caldo da bere. Vediamo insieme qualche dettaglio delle tre foglie.

1. Carboidrati a scelta

Per riconnettersi al mondo dopo il risveglio mattutino, il vostro organismo avrà bisogno di energia prontamente disponibile e facile da digerire.

Ecco alcune scelte possibili:


	4 cucchiai colmi di fiocchi di avena;

	4 fette di pane in cassetta;

	5 fette biscottate;

	10 biscotti secchi.



Non ci sono carboidrati migliori di altri: pensate ai carboidrati migliori per voi, cioè pensate a cosa vi sembra più fattibile e cominciate da quello.

In generale, quando sceglierete di mangiare un carboidrato, vi sentirete un po’ divisi: metà di voi riconoscerà la sensazione di poter, finalmente, prendersi cura di sé andando in direzione ostinata e contraria all’ossessione, per dirla con Fabrizio De André; l’altra metà sentirà, al contrario, di fare qualcosa contro voi stessi, qualcosa per cui sentirvi in colpa.

Accogliete quest’ultima sensazione senza giudicarla: il senso di colpa non è né buono né cattivo, ma è uno dei mille tentativi, da parte dell’ossessione, di auto-alimentarsi e di mantenere le sue posizioni.

Esattamente come fa una cellula tumorale, l’ossessione fa semplicemente quello per cui è programmata: crescere sempre di più, anche a costo di corrodere, fino allo sfinimento, l’organismo che la ospita.

Fatevi quindi coraggio, scegliete i vostri carboidrati e mantenete, ogni giorno, una direzione ostinata e contraria all’ossessione. Con il tempo, il vostro organismo sarà meno prosciugato di energie e riuscirà a opporre un argine sempre più efficiente alla crescita dell’ossessione.

Quindi, che siano pane, biscotti o fiocchi, immaginate il carboidrato come qualcosa che, mentre fornisce a cuore e cervello il suo carburante preferito, il glucosio, vi aiuta anche a spingere l’ossessione un po’ più fuori da casa vostra.

Come un vero ospite indesiderato, quando cercate di accompagnarla fuori casa, l’ossessione non starà certo a guardare senza far nulla: cercherà di mantenere le sue posizioni e inizierà a darvi messaggi del tipo «hai sbagliato a mangiare, ma puoi recuperare mangiando meno a pranzo», oppure «l’unico modo per vincere la colpa sarà una camminata di dieci chilometri». Voi mantenete la vostra nuova posizione e continuate ad accompagnare, con gentilezza ma con fermezza, l’ospite indesiderato fuori da casa vostra.


Aggiuntina di carboidrato dolce

Dicevamo che il glucosio è il carburante preferito dei nostri organi vitali (cuore e cervello prima di tutti). Per questo motivo, oltre al carboidrato da cereali che abbiamo appena visto, vi consiglio di aggiungere un pochino di carboidrato dolce derivante dalla frutta, scegliendo tra i seguenti:


	½ frutto medio o un mestolino di frutta fresca a pezzetti;

	1 cucchiaio colmo di frutta disidratata (dattero a pezzetti, mirtilli disidratati, uvetta sultanina ecc.);

	1 brick di succo di frutta;

	1 cucchiaio colmo di marmellata di frutta (gusti a piacere);

	1 cucchiaio colmo di miele.



In questo modo, nell’attesa che il cereale cammini nel tubo digerente e cominci a essere assorbito, l’aggiuntina di carboidrato dolce, di più veloce assorbimento, verrà in vostro soccorso per favorire un rapido risveglio, fisico e mentale.



2. Grassi essenziali (in salsa dolce)

Al mattino va bene uno qualsiasi dei grassi buoni che abbiamo già visto nel Piatto semplice per crescere (PSPC): anche un cucchiaio d’olio con il pane, se vi piace, può andare benissimo.

Vero è che, per motivi culturali e di abitudine, siamo soliti pensare alla colazione del mattino come a qualcosa di dolce.

Eccovi allora qualche possibile scelta di grassi essenziali per la colazione del mattino:


	1 cucchiaio colmo di semi oleaginosi a pezzetti, gli stessi che avete visto nel capitolo del PSPC e che vi riporto qui per un rapido ripasso mentale: noci, nocciole, mandorle, pinoli, pistacchi, arachidi, anacardi, noci pecan, semi di zucca, semi di girasole, semi di sesamo macinati;

	1 cucchiaio di crema di semi 100%: mandorle, nocciole e arachidi sono quelle che trovate con più facilità;

	1 cucchiaio di gocce di cioccolato di qualsiasi tipo.



Potete mangiare da soli, così come sono, i grassi essenziali; oppure potete spalmarli sul pane, sulle fette biscottate o sui biscotti.

Un modo pratico – e carezzevole al palato – è mescolare la crema di frutta a guscio con la marmellata o con il miele: le note fibrose e amare dei semi saranno meno percepibili e l’ossessione, con la crema di semi che fa perdere le sue tracce dentro la marmellata o il miele, sarà meno pressante.

3. Proteine liquide

Per le proteine vale la regola che abbiamo visto per i grassi: nessun problema a mangiare anche al mattino una proteina salata solida (per es. 2 fette di prosciutto o 2 cucchiai di ricotta o di formaggio spalmabile) ma, per motivi di abitudine e di praticità, è più semplice usare una proteina liquida derivata dal latte. I due esempi più classici sono:


	1 tazza (nel senso letterale di cup, quindi 250 ml) di latte intero;

	1 vasetto grande (170 ml) di yogurt denso intero, come lo yogurt intero di tipo greco.



Come vedete, parlando di proteine liquide, sottolineo con decisione la parola intero, per due motivi:


	un motivo di tipo fisico: la presenza dei grassi del latte rende più lento e costante l’assorbimento dei nutrienti e, soprattutto, rende più facile l’assorbimento delle vitamine liposolubili – quindi solubili nei grassi – come le vitamine A, D, E e K. Tutte importantissime per rafforzare l’integrità delle ossa e delle membrane cellulari;

	un motivo di tipo mentale: l’ossessione acquista forza se pascola in mezzo a digiuni, restrizioni alimentari e cibi light; quindi tutto quello che non è light aiuta a spingere delicatamente fuori casa il vostro ospite indesiderato.



Per mettere insieme le tre componenti del Piattino semplice vi lascio una ricetta veloce che riscalderà ancor meglio le vostre mattinate fredde: il muesli caldo del buongiorno.


Semplice, digeribile, nutriente: il muesli caldo del buongiorno

Ingredienti


	4 cucchiai di fiocchi d’avena

	1 dattero a pezzetti

	½ banana (o altra frutta) a pezzetti

	1 cucchiaio di marmellata (gusto a piacere) o di miele

	1 cucchiaio di noci (o di altra frutta a guscio) a pezzetti

	1 tazza di latte intero



Preparazione

Mettete il latte intero in un pentolino, aggiungete i fiocchi d’avena e mescolate bene.

Accendete il fuoco e riscaldate il latte, sempre mescolando, fino a quando il muesli inizia ad addensarsi, poco prima del bollore.

Togliete dal fuoco, aggiungete la frutta e le noci e mescolate.

Aggiungete poi la marmellata o il miele e mescolate ancora.

Fatto!



4. Qualcosa di caldo

Abbiamo già visto, parlando del Piatto semplice per crescere, quanto sia importante combattere il freddo quando affrontate l’anoressia nervosa: sia coprendovi benissimo, di giorno e di notte, sia mangiando e bevendo alimenti riscaldanti.

Per questo è sempre utile, al mattino, bere qualcosa di caldo: in piccola quantità, per evitare di sovraccaricare di volumi «vuoti» uno stomaco stanco e denutrito, ma ottimo per far alzare un po’ la temperatura del mattino.

Quindi vanno benissimo un caffè lungo, un caffè d’orzo, un tè leggero o un qualsiasi infuso caldo di vostro gradimento.

Il calore accarezzerà con delicatezza il corpo infreddolito e vi permetterà di affrontare con più coraggio la giornata.

Dall’ossessione per il troppo controllo all’ossessione per la perdita del controllo

Bene, con il Piattino semplice abbiamo concluso i consigli per combattere a tavola l’anoressia nervosa.

Vedremo tra poco, nella terza parte del libro, come combattere l’altra faccia dell’anoressia nervosa, che contiene aspetti comuni e altri solo apparentemente opposti: la bulimia nervosa e il disturbo da binge-eating (BED).





PARTE TERZA

Combattere a tavola la bulimia nervosa, il BED e il sovrappeso resistente alle diete





IX

Dall’abbuffata all’equilibrio




L’ospite ingombrante a tavola: l’alimentazione emotiva vista da dentro

Come nell’anoressia, anche nella bulimia e nel BED c’è un pensiero parassita che domina le vostre menti e che, il più delle volte, vi batte in velocità: prima ancora di avere pensato a cosa sta succedendo e a cosa state facendo, il parassita avrà già saltato in lungo oltre la vostra consapevolezza e vi avrà lasciato in preda al dilemma «Cosa faccio? Resisto o mi lascio andare?».

La finta soluzione a quel dilemma che, strisciante e silenziosa come una biscia, vi aspetta a braccia aperte, si chiama alimentazione emotiva: è lì che vi aspetta per dirvi «chissenefrega della noia, della tristezza, della delusione e di tutto il resto; adesso lasciati andare, comincia a mangiare e vedi di farlo in fretta».

Cosa direbbe l’alimentazione emotiva se potesse parlare? Direbbe: «Io sono come l’abbraccio della tua mamma: ci sono sempre, non ti chiedo niente e sono qui solo per darti calore e conforto immediato. La tristezza, la rabbia, la noia e il vuoto sono emozioni amare; io invece sono dolce e saporita, con un sapore così ricco e abbondante che non ti delude mai».

A proposito di abbraccio della mamma: Donald Winnicott (2020), un geniale pediatra e psicoanalista inglese, parlava di «mamma sufficientemente buona» come premessa fondamentale per lo sviluppo sano e per la crescita armonica del bambino.

Cosa fa una mamma sufficientemente buona? Sa seguire il suo istinto innato e dosare con sapienza la vicinanza e l’accudimento da un lato, e le piccole frustrazioni e un po’ di presa di distanza dall’altro. In questo modo un bambino potrà crescere «sufficientemente» fiducioso nelle sue possibilità di allontanarsi dalla mamma e di esplorare il mondo, facendo affidamento, con gradualità, sulle proprie risorse interne che, nel frattempo, crescono e si sviluppano verso l’autonomia di una persona adulta.

Com’è invece l’alimentazione emotiva? Possiamo dire una mamma «sufficientemente stronza»: vi dà un conforto potente e immediato che però, nel corso del tempo, vi rende sempre più dipendenti dal conforto immediato, sempre meno autonomi nelle scelte e sempre meno fiduciosi nelle vostre risorse e nella vostra possibilità di farcela da soli.

Attenzione però a non cadere in giudizi di valore affrettati: non c’è nulla di personale nell’alimentazione emotiva, che non è cattiva e men che meno ce l’ha con voi. Più semplicemente tutti i parassiti, dal virus dell’influenza all’ideazione ossessiva attivata dall’alimentazione emotiva, sono naturalmente progettati per riprodursi più che possono attaccando gli organismi più fragili.

Quindi considerate l’alimentazione emotiva come un indicatore della vostra sensibilità e fragilità in un certo momento della vostra vita. Una fragilità da accogliere, da non giudicare e, soprattutto, da comprendere: come si è sviluppata? Da cosa trae la sua forza che, a volte, sembra irresistibile?

Capire e combattere le scemenze su cibo, peso e alimentazione

I «nutrienti» preferiti dall’ideazione ossessiva sul cibo e dall’alimentazione emotiva, per prendere forza, sono i miti e le false credenze su cibo, peso e alimentazione.

Vediamo ora insieme alcuni di questi miti così, la prossima volta che vi vengono in mente guardando la televisione o leggendo una pagina Instagram, riconoscerete al volo i trappoloni e non rafforzerete le vostre idee dominanti.

Chiameremo questi miti e credenze, che inquinano la vostra mente, come abbiamo detto parlando dell’anoressia, le scemenze nel piatto.

Scemenza numero 1: si dimagrisce solo con pollo e verdure

Abbiamo già discusso, a proposito delle scemenze nel piatto dell’anoressia, di come le diete commerciali «scientifiche, innovative e rivoluzionarie» siano, nella quasi totalità dei casi, delle versioni più o meno esotiche delle diete «bistecca e insalata» – quindi proteine, verdure e zero carboidrati – che risalgono all’Ottocento, quindi non proprio innovative.

La dieta proteina e verdura, quando si parla di bulimia e BED, è particolarmente insidiosa, perché va ad agire al cuore del meccanismo dell’abbuffata: più fate una dieta che escluda, come alimenti proibiti, determinati cibi, più quei cibi, giorno dopo giorno e settimana dopo settimana, diventeranno sempre più proibiti e sempre più... desiderati.

Anche in questo caso, per dirvi una cosa che vi ho ripetuto fino alla noia in questo libro, il problema non è la forza di volontà, bensì la biologia del vostro cervello: quando un alimento, che il vostro cervello ritiene indispensabile per la sopravvivenza, viene proibito, il cervello attiva tutta una serie di circuiti di «massima allerta da digiuno» che vi faranno desiderare in maniera irresistibile proprio quell’alimento.

Quindi evitate le diete iperproteiche e, più in generale, evitate qualsiasi tipo di dieta rigorosa.

Scemenza numero 2: per combattere le abbuffate ci vuole una dieta rigorosa

A proposito di dieta rigorosa: una dieta rigida comporta sempre scarsa flessibilità nelle scelte e, di conseguenza, scarsa attenzione all’ascolto dei vostri desideri e delle vostre sensazioni interne.

La consapevolezza enterocettiva (interoceptive awareness, Khalsa et al., 2022), che abbiamo già incontrato nel capitolo III parlando delle cause dei disturbi alimentari, è un concetto molto importante.

Consiste nella capacità di sentire e riconoscere le sensazioni interne, come fame e sazietà, e di distinguerle dalle emozioni interne come senso di vuoto, noia, rabbia, tristezza o preoccupazione.

Nei disturbi alimentari, in particolare in caso di bulimia e BED, la consapevolezza enterocettiva non funziona tanto bene: per questo vi può capitare di mangiare cibi gratificanti, ricchi di sale, zucchero e grasso, in risposta non a uno stimolo di fame, ma a uno stimolo emotivo negativo, come tristezza o rabbia.

Cosa fa una dieta rigorosa sulla vostra consapevolezza enterocettiva? La rende ancora meno efficiente: al posto di scegliere cosa mangiare sulla base di sensazioni interne riconosciute e definite, diventerete dei piccoli soldatini che cercano di ascoltare il meno possibile le sensazioni interne e di obbedire il più possibile a uno schema alimentare precostituito. A questo punto la strada dell’abbuffata è tutta in discesa: meno consapevolezza enterocettiva = meno controllo della fame e della sazietà = ancora maggiore rischio di abbuffate.

Quindi è molto importante coltivare, ogni giorno, la vostra consapevolezza enterocettiva: quando vi capita di pensare «accidenti che fame!» contate da 0 a 100, poi da 100 a 0, infine domandatevi: «Sono veramente sicuro che si tratti di fame?».

Se vi resta il dubbio, aspettate ancora.

Scemenza numero 3: per dimagrire bisogna spendere soldi in prodotti speciali

Quando avete un po’ di tempo, fate un giro per gli scaffali dei supermercati, zona «prodotti salutistici», o per qualche grande farmacia, zona «prodotti dietetici».

Troverete un’offerta gigantesca di prodotti «per dimagrire» o «per rendere più facili le diete»: pasti sostitutivi solidi, liquidi o gassosi (gassosi nel vero senso del termine, cioè fatti di niente), integratori «per snellire, per drenare, per favorire il metabolismo, per aumentare il senso di sazietà» e così via.

Che utilità hanno i prodotti di questo tipo per curare la bulimia o il BED? Mettiamoci il cuore in pace e diciamocelo una volta per tutte: utilità meno di zero.

Non zero, ma meno di zero, perché come minimo non vi faranno nulla e, al massimo, metteranno in allerta i vostri sistemi anti-carestia – «sei a dieta, stai attento» – e renderanno più probabile il rischio di nuove abbuffate.

Un uso accettabile di questi prodotti è quello che possiamo definire un uso motivazionale: non servono a nulla ma, all’inizio di un percorso di riabilitazione nutrizionale, possono aiutarvi a ricordarvi, ogni giorno, che vi state prendendo cura di voi: «stamattina, con questo pastiglione drenante, sarò più in sintonia con il mio desiderio di curare la mia salute e la mia alimentazione».

Un po’ come quando vi rilassate facendo uno shampoo «che nutre i capelli» pur sapendo che i capelli, fatti di cellule senza nucleo, non possono essere nutriti ma, esattamente come i mobili di casa, possono essere semplicemente lucidati.

Scemenza numero 4: mangi troppo? Mangia di meno!

La scemenza numero 4 per bulimia e BED è la gemella della scemenza 4 per l’anoressia: sforzati di mangiare e passerà tutto.

Se la proposta «sforzati di mangiare» quando soffrite di anoressia può risultare più rara e, tutto sommato, un po’ forzata, la proposta «mangia di meno» quando soffrite di bulimia o BED capita molto più spesso e, soprattutto, è decisamente più discriminatoria.

Perché discriminatoria? Perché «dovresti mangiare di meno e non lo fai» può acquistare un significato, diciamo così, morale: «manchi di motivazione, manchi di perseveranza, manchi di determinazione, non hai le palle» (che, tra l’altro, sono una delle zone più fragili degli esseri viventi maschi e non si capisce perché vengano sempre evocate come la sede della volontà e della determinazione). Quindi, in sintesi: «vali poco come persona».

Se, come moltissime persone che soffrono di bulimia o BED, avete la mente intossicata dalla scemenza numero 4, allenate il più possibile l’accettazione incondizionata di voi stessi e cercate ogni occasione possibile per dirvi «io sono come sono: accolgo e accetto, senza condizioni, il mio essere come sono oggi, con tutti i miei pregi e tutti i miei difetti».

Quindi lasciate stare il pensiero «sono un brutto anatroccolo ma, se mi impegno e se rispetto certe condizioni, un giorno diventerò un cigno» e allenate l’orgoglio di essere un anatroccolo OGGI, con tutti i difetti, ma anche tutte le possibilità, di un anatroccolo consapevole di quello che è. Perché un anatroccolo consapevole oggi diventerà un cigno domani semplicemente seguendo la sua natura, senza sforzi e senza condizioni.

Dove vi porta la cartina topografica per la bulimia e il BED. Parole chiave: equilibrio e sazietà

Nell’anoressia nervosa abbiamo visto le parole chiave crescita e sviluppo (del corpo e, soprattutto, del cervello).

Per la bulimia e il BED scordatevi, come parola chiave, «dimagrire»: non che non sia importante perdere peso e stabilizzarlo verso il basso, ma dimagrire sarà la conseguenza, e non l’obiettivo principale, di quello che farete.

Quindi prendete un pezzetto di carta e scrivete due punti di arrivo importanti del vostro percorso di auto-aiuto per bulimia e BED: equilibrio e sazietà.

Pensate alla prima parola, equilibrio, nel senso più ampio possibile del termine e immaginate, dal basso verso l’alto, tutti i possibili luoghi in cui allenare l’equilibrio:


	innanzitutto in basso, nel colon: mangerete i cibi migliori per nutrire i batteri intestinali amici di un effetto antinfiammatorio e di un metabolismo efficiente e, nello stesso tempo, per far crescere il meno possibile, all’interno di un ecosistema equilibrato, i batteri intestinali più malmostosi;

	poi un po’ più in alto, tra stomaco e intestino tenue: mangerete i cibi migliori per tenere nel massimo equilibrio l’asse glucosio/insulina/cortisolo, molto sensibile a quello che mangiate (diventa parecchio irritabile, per esempio, quando riceve troppe farine raffinate o troppi zuccheri), ma anche molto sensibile al vostro stato emotivo (lo stress fa salire il cortisolo e, di conseguenza, sposta l’equilibrio dell’asse verso il desiderio di cibi «confortevoli»);

	infine, ancora più in alto, al livello del cervello: mangerete i cibi migliori per un cervello ben attrezzato a risposte equilibrate contro lo stress, l’ansia e la depressione. Imparerete quindi a familiarizzare con i due nutrienti più amici del cervello, e che vi citerò spesso quando parleremo di cosa mettere nel piatto: le fibre e gli antiossidanti.



La seconda parola, sazietà, va ugualmente intesa in un significato molto ampio.

Ne abbiamo già parlato a proposito dell’effetto saziante dei grassi nell’anoressia: quando pensate alla sensazione «sono sazio» vi verrà facilmente da pensare alla «pienezza», quindi a quella che abbiamo chiamato la sazietà legata al volume. Questa influisce sicuramente sulle vostre scelte alimentari, ma è un meccanismo poco efficiente: vi trasmette una sensazione di pienezza fastidiosa («sto scoppiando») e, normalmente, vi fa smettere di mangiare per poco tempo, massimo un’ora.

Sono molto più interessanti altri due tipi di sazietà, legati al genere di alimenti che mangiate (sazietà di tipo biochimico/ormonale) e all’effetto del cibo sui batteri intestinali (sazietà legata all’asse intestino/cervello).

La saggezza del cibo naturale, poco raffinato e ricco di fibre e antiossidanti, andrà a stimolare al meglio tutti i tipi di sazietà: quella da volume; quella di tipo biochimico, che avviene più in alto, a livello di stomaco e intestino tenue; quella che coinvolge l’asse intestino/cervello, che avviene a livello del colon e, di riflesso, del cervello.

Bene, adesso sapete la direzione verso cui andare quando si tratta di trovare un’alimentazione saziante e riequilibrante da un punto di vista fisico e mentale.

Prima di andare in cucina, non vi resta che fare un giro al supermercato e in dispensa.

Un giro al supermercato

Come già abbiamo detto per l’anoressia nervosa, anche per bulimia e BED è importante attrezzarvi, prima di fare la spesa, con i giusti strumenti.

Vediamo quelli più pratici, da usare ogni giorno al supermercato.

Primo strumento: il cordino magico

Brian Wansink, un ricercatore molto attivo nel campo dei meccanismi psicologici che regolano le scelte alimentari (Wansink et al., 2011), aveva ideato un carrello della spesa adattissimo a chi soffre di bulimia e BED: nella metà anteriore di questo carrello «speciale» era indicato, con caratteri e colori che saltavano all’occhio, un messaggio del tipo «riempimi solo di frutta e verdura».

Non è questa la sede per giudicare il valore scientifico dei lavori di Wansink (molti sono stati ritirati in seguito all’accusa di manipolazione dei dati e di errori statistici) ma, nella mia esperienza di consumatore prima e di medico poi, vi consiglio una variante più «portatile» del carrello di Wansink: il cordino magico.

È un oggetto molto semplice: un pezzetto di corda, possibilmente di colore sgargiante, da legare alla metà esatta del vostro carrello della spesa.

L’indicazione da seguire, ugualmente semplice, sarà «la metà del carrello più vicina a me – la parte più larga – sarà riempita solo di frutta e verdura: che sia fresca, surgelata o in scatola, ma comunque solo di frutta e verdura; ovviamente senza zuccheri, conservanti o altri pasticcetti aggiunti».

Nell’altra metà del carrello ci metterete un po’ di dispensa di prodotti non deperibili (pasta secca, riso o altri cereali integrali in chicco, legumi secchi, olio evo, frutta a guscio e semi oleosi) e, nello spazio che avanza, metterete qualche proteina animale di vostro gusto e, giusto perché non c’è nulla di vietato, qualche cibo ultraprocessato.

Secondo strumento: processate gli ultraprocessati

A proposito di ultraprocessato: uno dei significati del verbo to process, in inglese, è «elaborare», quindi siate attenti e consapevoli dei cibi elaborati industrialmente.

Abbiamo già visto, nel capitolo II, le caratteristiche dei cibi ultraprocessati. Mi interessa, in questo capitolo, farvi fare un rapido ripasso e quindi vi ripropongo il pratico elenco dei principali cibi ultraprocessati, per farvi conoscere meglio questo genere di alimenti, che abbondano sui banchi dei supermercati:


	bibite gassate, sia zuccherate sia con dolcificanti artificiali;

	energy drink;

	bevande a base di latte zuccherato;

	yogurt alla frutta, zuccherati o con dolcificanti artificiali;

	succhi di frutta zuccherati;

	gelati e cioccolato prodotti industrialmente;

	biscotti, pasticceria e dolci prodotti industrialmente;

	pane e suoi derivati prodotti industrialmente (non solo il pane in cassetta bianco e super-soffice, ma anche le «salutistiche» gallette di riso bianco);

	cereali da colazione (esclusi i fiocchi di cereali grezzi e senza zuccheri aggiunti);

	barrette di cereali e barrette energetiche;

	margarine;

	creme spalmabili, dolci e salate;

	tutti i prodotti «salutistici» e «dimagranti», per esempio i pasti sostitutivi;

	tutti i piatti, dolci e salati, «pronti da mangiare dopo un passaggio in forno o in friggitrice ad aria»;

	tutti i prodotti che si vendono nei fast food.



A proposito di friggitrice ad aria: è un elettrodomestico sicuramente utile quando dovete «resuscitare» alimenti ultraprocessati, ma sappiate che non frigge un bel niente. È tecnicamente un forno ventilato di piccole dimensioni, quindi più pratico e molto più rapido a scaldarsi del forno di casa, ma le cotture saranno a tutti gli effetti come quelle che fate in forno con una spennellatina di olio.

Perché è importante riconoscere i cibi ultraprocessati se soffrite di bulimia o BED? Perché sono alimenti molto raffinati e veloci da mangiare, quindi i protagonisti ideali di un’abbuffata.

Se soffrite di abuso e dipendenza da alcol sicuramente non metterete le bevande alcoliche nel carrello della spesa.

Se soffrite di bulimia o BED sicuramente non riempirete il carrello di cibi ultraprocessati. Potrete comunque «condire» il carrello con un paio di cibi di questo genere, giusto per non alimentare la spirale di pensieri ed emozioni che vi porterebbe da «cibo proibito» a «cibo desiderato».

Terzo strumento: scegliete il tempo

Se soffrite di bulimia o BED, vi può capitare di perdere il controllo con il cibo in qualsiasi momento della giornata.

Ci sono però dei momenti più sensibili, in cui vi consiglio di non andare mai a fare la spesa. Quello più critico di tutti è alla fine della giornata lavorativa, quando le tensioni acute iniziano a sfumare e, insidiosamente, le emozioni amare accumulate cominciano a richiedere rimedi dolci, cremosi o saporiti.

Quindi mai fare la spesa a fine giornata: molto meglio all’inizio, dopo aver fatto colazione e prima di andare a lavorare. Parecchi supermercati aprono all’alba e al mattino presto sarà facile sostare più tempo nella zona in cui, nelle ore di punta, rischiate di essere trascinati via dalla folla: i reparti della frutta e della verdura fresca.

Quarto strumento: marcatura a zona

A proposito di zone: nessun prodotto, all’interno di un supermercato, è messo lì a caso; quindi seguite le orme di José Mourinho nel 2009-2010 – l’anno del mitico Triplete – e cercate di capire le zone del vostro supermercato.

Ecco le caratteristiche più frequenti:


	la frutta e la verdura sono solitamente sistemate all’ingresso: la zona in cui, soprattutto nelle ore di punta, arriva la gente a frotte, quindi in cui è più difficile rimanere a lungo. Esattamente il contrario di quello che serve a voi: se soffrite di bulimia o BED, avrete bisogno di riempire almeno metà del carrello di frutta e verdura fresche, concedendovi tutto il tempo che vi serve per sceglierle con calma e con cura. Per questo è utile fare la spesa in orari meno frequentati, come il mattino prestissimo;

	i prodotti che fanno guadagnare di più il supermercato sono solitamente sistemati in corridoi più ampi e ad altezza occhi e sono, nella maggior parte dei casi, prodotti ultraprocessati, quelli con il margine di guadagno più alto per chi li produce e per chi li vende. Quindi siate consapevoli del trucchetto e, come si dice a Milano, fate ballare gli occhi in direzioni insolite, più in basso e più in alto negli scaffali;

	gli scaffali più vicini alle casse sono di solito dedicati agli acquisti d’impulso, non programmati, e contengono prodotti ultra-ultraprocessati: gomma da masticare, caramelle e vari snack dolci e salati.



Oltre che diventare perfetti conoscitori delle zone del vostro supermercato, potete applicare un’altra qualità di José Mourinho quando fate la spesa: far sentire la vostra voce.

Quinto e ultimo strumento: fatevi sentire

Il lato ottimistico delle zone del supermercato è che non sono scolpite nella roccia; possono quindi, in ogni momento, essere modificate sulla base delle reazioni e delle richieste di noi consumatori.

Perciò fatevi, facciamoci, sentire: così come i grassi idrogenati sono praticamente spariti dai cibi confezionati su pressione dei consumatori, allo stesso modo possiamo tutti, ogni giorno, richiedere la presenza, in zone accessibili del supermercato, di alimenti freschi e ricchi di fibre e antiossidanti.

Se c’è un posto che ha un gran bisogno di influencer, quel posto è dove fate la spesa; quindi influenzate più che potete chi decide le zone del supermercato e, soprattutto, pretendete la presenza, varia e ben visibile, di cereali integrali, legumi, frutta a guscio, verdura, frutta, erbe e spezie.

Magari, come Mourinho, risulterete antipatici ma, proprio come lui, sarete efficaci.

Arredare la dispensa di casa

È ora il tempo di sistemare la spesa nelle zone che non decide il supermercato ma che decidete solo voi: le zone della vostra casa.

La prima regola, quando si tratta di arredare la dispensa di casa, è essere pratici e rendere accessibili i cibi utili alla vostra salute.

Per questo motivo è inutile acquistare chili di verdura fresca se poi non avete la voglia o il tempo di lavarla, mondarla dagli scarti e sistemarla in bella vista nel frigorifero: sarà molto meglio acquistare verdura surgelata oppure già pronta all’uso, fresca o cotta. Non sarà la qualità ideale, ma è molto meglio una qualità reale, pratica, che mettete nel piatto ogni giorno, di una qualità ideale teorica, che lasciate appassire in frigorifero.

Eccovi qualche consiglio pratico per arredare le zone di casa:


	in bella vista sul tavolo più frequentato della casa: acqua (o infusi) in caraffa, frutta a guscio mista in ciotola, frutta fresca (se non fa troppo caldo) in ciotolona;

	in bella vista in dispensa: legumi secchi, legumi cotti in scatola, conserve di verdura (per es. pelati o salsa di pomodoro), cereali integrali secchi (pasta, riso e altri chicchi), erbe e spezie secche;

	in bella vista in frigorifero, ad altezza occhi e in sacchetti trasparenti (ideali i sacchetti di plastica microforata, che potete risciacquare e riutilizzare all’infinito): verdura di stagione, meglio ancora se pulita e pronta da cuocere. Se avete il cassetto trasparente dedicato alle verdure fresche, meglio ancora: sarà il primo che vedrete quando aprite il frigo, quello da cui si deciderà il menu del pranzo o della cena;

	in brutta vista, lontano dagli occhi e lontano dal cuore, in contenitori opachi e, meglio ancora, di colori neutri o poco appetibili: tutti i prodotti ultraprocessati.



Le zone migliori per i prodotti ultraprocessati, dolci o salati che siano, sono le zone in cui vi è richiesta un po’ di fatica per arrivarci: le zone alte sopra i pensili – quelle in cui bisogna salire sullo sgabello per trovarli – e le zone più basse dei ripiani bassi – quelle per cui occorre inginocchiarsi.

Anche se il cervello razionale sa che, in quella determinata zona della dispensa, ci sono i comfort foods o gli snack più desiderati, il cervello primitivo, percependo la maggiore fatica per raggiungerli, ve li farà consumare con minore frequenza. Non da farli marcire inutilizzati, ma comunque con minore frequenza.

Preparare il pasto. Parole chiave: vegetali e felici

Eccoci infine all’ultimo passaggio, prima di andare in cucina a prepararvi un piatto salutare: i due consigli finali per il provetto esploratore di cibi salutari.

Primo consiglio: soprattutto VEGETALI

Nessuno meglio di Michael Pollan (2008), giornalista esperto e appassionato di cibo, ha riassunto le caratteristiche fondamentali quando si tratta di scegliere del cibo salutare, equilibrato e saziante:


	mangiate cibo vero;

	non troppo;

	soprattutto piante;

	non mangiate nulla che la vostra bisnonna non avrebbe riconosciuto come cibo;

	evitate cibi che:

	– abbiano ingredienti dai nomi impronunciabili;

	– contengano più di 5 ingredienti.






Seguendo queste semplici regole, eviterete in un colpo solo tutti i cibi ultraprocessati e, più in generale, tutti i cibi raffinati che, per come sono fatti, possono diventare i protagonisti delle vostre abbuffate.

In aggiunta, acquisterete sempre più familiarità con i cibi vegetali: i migliori – in quanto ricchi di fibre e di antiossidanti – se soffrite di bulimia o BED e – perché il bene chiama altro bene – i migliori per la sostenibilità ambientale e per la salvezza del nostro pianeta.

Secondo consiglio (il più importante): FELICI di finire il piatto

Sento già, dopo la lettura del primo consiglio, i vostri mormorii: «A ridaje, il solito nutrizionista che consiglia piatti tristi e sciapi».

Ascoltate me che, come già sapete, ho mangiato malissimo fino ai quarant’anni: la cucina giusta per essere sani, snelli ed equilibrati è tutt’altro che triste e sciapa.

Concedetevi la possibilità di entrare in confidenza con i cibi che vedrete tra poco, nel Piatto semplice per bulimia nervosa e BED (PSBB): scoprirete così che una cucina sana e snella fa rima con una cucina gustosa, allegra, colorata e bella.

Ve lo garantisco perché l’ho provato sulla mia pelle: non «vabbè, un piatto abbastanza mangiabile» ma «un piatto che sono proprio felice di mangiare fino all’ultimo boccone».

Un boccone alla volta e felici fino all’ultimo boccone. Nel prossimo capitolo.





X

Il Piatto semplice per bulimia nervosa e BED (PSBB)




Eccoci dunque al Piatto semplice per bulimia nervosa e BED (PSBB), con la sua solita faccia da topolino. Come vedrete nei dettagli, la somiglianza con il Piatto semplice per crescere (PSPC), adatto per chi soffre di anoressia, è solo apparente: nel caso di bulimia e BED sarà molto più vicino al Piatto semplice di base (PS) (Erzegovesi, 2022), quello per favorire la longevità in salute e per prevenire le malattie croniche.

[image: ]

Prima del piatto: non ridurre il male ma aumentare il bene

Vi ho già detto che, per trovare la migliore sazietà e il miglior equilibrio emotivo, non farò liste di alimenti permessi e alimenti proibiti. Invece che porre l’accento sull’evitare o limitare quello che «vi fa male», cercherò invece di concentrare la vostra attenzione sull’aumentare tutto il cibo che «vi fa bene».

Mi sono ispirato a un interessante studio scientifico di qualche anno fa (McDonald et al., 2018), che correlava la migliore biodiversità del nostro microbiota – i batteri intestinali amici – al consumo di almeno 30 differenti varietà di piante alla settimana.

Cosa intendiamo per «biodiversità del microbiota»? Intendiamo che la grandissima orchestra dei nostri batteri intestinali, che popola con centinaia di miliardi di esserini l’intestino crasso, ha bisogno di essere composta da tantissimi strumenti diversi: la nostra sazietà, il nostro metabolismo e la nostra salute, sia fisica sia mentale, hanno bisogno di un microbiota altamente biodiverso, con tanti strumenti a corda, ma anche strumenti a fiato, percussioni e, già che ci siamo, pure un coro di voci.

Per combattere al meglio bulimia e BED e, più in generale, per vivere a lungo, in salute e nel rispetto del pianeta, avete bisogno di un microbiota biodiverso e in gran forma. Un microbiota in gran forma, tra le altre cose, vi aiuterà grazie a queste funzioni:


	rinforza al massimo i segnali di sazietà;

	fa funzionare al meglio il metabolismo energetico basale (quello che «vi fa bruciare» anche a riposo);

	riduce l’infiammazione cronica di basso grado e, di conseguenza, mantiene il massimo equilibrio energetico, a livello sia fisico (per es. digestione facile e sistema immunitario efficiente) sia mentale (per es. buon equilibrio di ansia e umore, buona resistenza allo stress).



Quindi, come prima cosa, cercate di capire da che punto partite e, per una settimana, compilate la tabella di 6 righe per 5 colonne che trovate di seguito.

Per capire insieme come funziona, ecco la tabella della mia seconda settimana di dicembre.


30 piante alla settimana

Segnate, nella tabella qui sotto, le piante (TUTTE le piante = cereali, legumi, verdura, frutta, noci o semi, erbe e spezie) che avete mangiato nell’ultima settimana.

I funghi non sono piante, ma segnate anche loro.

Oltre a indicare il nome della pianta, mettete una crocetta per ogni volta che, in quella settimana, avete mangiato quella pianta. Per esempio: per il frumento o grano, metterete una crocetta per ogni volta che avete mangiato pasta, pane e biscotti.




	1 Frumento

xxxxxxxxxx

xxxxx


	2 Riso

xxx


	3 Farro

x


	4 Funghi

xx


	5 Cavolo nero e altri cavoli in foglia

xxxx





	6 Broccolo

xx


	7 Carota

xxx


	8 Cipolla

xxxxx


	9 Porro

xx


	10 Aglio

x





	11 Lattuga e altre insalate in foglia

xxx


	12 Zucca

xx


	13 Bieta/erbetta

xx


	14 Spinaci

x


	15 Cime di rapa

xx





	16 Fagioli

xxxxx


	17 Ceci

xxx


	18 Lenticchie

xxxx


	19 Piselli

xxx


	20 Noci

xxx





	21 Mandorle

xxxx


	22 Pinoli

xxxxx


	23 Semi di zucca

xxx


	24 Semi di sesamo

xxx


	25 Olive/olio evo

xxxxxxxxxx





	26 Kiwi

xxxxxx


	27 Mela

xxxx


	28 Pera

xxx


	29 Timo e altre erbe

xxxxxxx


	30 Pepe nero e altre spezie

xxxxxxx









Come potete vedere dalla tabella, il mio microbiota dovrebbe essere abbastanza contento e biodiverso: la varietà di piante nella settimana è ampia e ben distribuita fra cereali integrali, legumi, verdura, frutta, semi oleaginosi, erbe e spezie.

A essere pignoli, però, spicca un dato che riguarda me, voi e quasi tutta la popolazione occidentale: tra i cereali, il frumento – sotto forma di pasta, pane e altri prodotti da forno – è quello di gran lunga più consumato. Forse troppo.

Non serve diventare dei complottisti del glutine: a meno che un medico vi abbia diagnosticato la celiachia o un’ipersensibilità al glutine, potete mangiare senza problemi i cereali con glutine.

Il punto è che esiste un mondo di cereali diversi dal frumento, che contengono meno glutine o che non lo contengono affatto, e che hanno una tale ricchezza di vitamine, minerali, fibre e antiossidanti che è un peccato non farli entrare nella nostra vita.

Pensate al farro, all’orzo, al miglio o al grano saraceno e, dopo averci pensato, create un «arredamento» del piatto che li preveda più volte alla settimana.

Tre parole chiave prima del Piatto: orchestra, fibre, antiossidanti

Dell’orchestra abbiamo già parlato: non esiste un vegetale più sano di un altro, ma esiste un’intera e grande orchestra vegetale, da mettere in scena ogni giorno, nel carrello della spesa così come nel piatto in cui mangiate.

Il modo più sicuro per creare grandi orchestre vegetali è seguire le stagioni: ognuna saprà darvi i vegetali più gustosi, economici e salutari.

Fibre è la seconda parola chiave: diversamente da un organismo stanco e deperito, come succede nell’anoressia, dove le fibre possono creare disagi, nell’organismo di una persona normopeso o sovrappeso, come nella bulimia o nel BED, le fibre assumono un ruolo fondamentale, sia per favorire la massima sazietà, sia per mantenere nel migliore equilibrio il metabolismo energetico basale e la regolazione dell’umore e dello stress.

Per questo motivo, come vedrete nell’architettura del Piatto semplice per bulimia e BED (PSBB), gli alimenti ricchi di fibre la faranno da padrone: cereali integrali, legumi, verdura, frutta, semi oleaginosi.

Terza e ultima parola chiave: antiossidanti. Sono una caratteristica specifica del mondo vegetale, che si equipaggia di queste sostanze per difendersi dai predatori, rendendosi meno appetibile (molti antiossidanti sono amari, astringenti o pungenti al gusto) e per difendersi dalle intemperie come sbalzi di temperatura, umidità o raggi ultravioletti.

A proposito di orchestra: fibre e antiossidanti, nel mondo vegetale, viaggiano sempre insieme, per aiutarsi a vicenda e per potenziare la loro efficacia. Quando vi parlano di effetto sinergico dei nutrienti, pensate sempre all’orchestra.

Per praticità e per non ossessionarvi con le tabelle nutrizionali (abbiamo già detto che, a tavola, la prima cura dei disturbi alimentari è sentire tanto il cibo e pensarlo poco), non serve che conosciate il contenuto di fibre e di antiossidanti di tutti gli alimenti: basta e avanza che vi ricordiate di mangiare almeno 30 piante alla settimana e che, in caso di dubbi, vi affidiate alla stagionalità delle piante.

Come abbiamo già fatto per il Piatto semplice per crescere, vediamo ora tutti i componenti del PSBB che vi serviranno per arredare al meglio il vostro piatto: 6 cose da mangiare e bere e 3 cose da vivere.

1. Verdure, verdure, verdure (ripetuto 3 volte)

Quando i miei figli mi vogliono prendere in giro, canticchiano, sulle note di Fra’ Martino campanaro, questa filastrocca: «Le verdure, le verdure; le verdù? le verdù? Mangia le verdure, mangia le verdure; din don dan, din don dan».

In effetti, che io sia a casa o a visitare le persone, oppure a scrivere di divulgazione scientifica, le verdure mi accompagnano sempre, sono l’amore della mia vita. Un amore recente perché, come già sapete, fino ai quarant’anni le uniche verdure che mangiavo erano una manciata di insalata in busta e qualche pomodorino al volo.

Per cattiva educazione, scarsa volontà o perché non sapevo cosa pensava il mio cervello delle verdure? Sicuramente l’ultima che vi ho detto.

Una volta conosciuto meglio il cervello antico, custode della sopravvivenza, ho iniziato a capire che il cervello ama istintivamente il gusto di sale, zucchero e grasso e le consistenze della crema o della crosticina croccante. Non ama invece per nulla i gusti amaro, astringente e pungente e le consistenze acquose che, guarda caso, sono tipici delle verdure.

Per questo motivo, come abbiamo visto parlando dell’anoressia nervosa, i gusti saporiti e raffinati vanno benissimo quando siete in una fase di crescita: un organismo deperito e in fase di crescita, giustamente, pretende sapori concentrati.

Quando invece siete già cresciuti e dovete solo pensare a mantenervi a lungo in salute se siete normopeso, o a «decrescere felicemente» se siete sovrappeso, arriva il momento in cui è necessario allenare il vostro palato e familiarizzare con sapori e consistenze vegetali che, all’inizio e per natura, vi lasceranno diffidenti e perplessi.

Un trucchetto mnemonico per variare le verdure

Ci vorrebbe un intero libro (Erzegovesi, 2021) per raccontarvi le tecniche di cottura e le proprietà salutari delle verdure più scontrose e meno appetibili, ma un accenno voglio comunque farvelo, così che possiate iniziare a familiarizzare e fare amicizia con alcune famiglie di verdure, particolarmente benefiche se soffrite di bulimia o BED e, più in generale, utili se volete invecchiare snelli e in salute.

L’acronimo G-BOMBS, coniato dal dottor Joel Fuhrman (2022), medico esperto di nutrizione preventiva, indica i vegetali da non far mancare mai sulla vostra tavola: quelli più ricchi di proprietà benefiche per la salute, la longevità e la prevenzione delle malattie croniche.

Cosa si nasconde dietro un acronimo così esplosivo, le Bombe G, un incrocio tra la Bomba H e il Punto G? Si nascondono 6 famiglie di vegetali che possiamo trovare senza problemi nel supermercato sotto casa, perché non sta scritto da nessuna parte che i cosiddetti super-food debbano essere esotici e costosi. Ecco quindi i Magnifici 6.



G come greens = tutte le foglie verde scuro: spinaci, biete, erbette, cicoria, radicchio verde, cavolo nero, cavolo riccio, friarielli e cime di rapa, broccoletti ecc.

B come beans = i fagioli e tutti i legumi: lenticchie, ceci, fave e piselli

O come onions = la famiglia delle Liliaceae: cipolla bianca, dorata e rossa, cipollotto, porro, scalogno, aglio, asparago ecc.

M come mushrooms = la famiglia dei funghi: non solo i preziosi ovoli e porcini, ma anche i semplici funghi coltivati

B come berries = mirtilli e la famiglia dei frutti di bosco: lamponi, more, fragole, ribes ecc.

S come seeds = la famiglia dei semi oleaginosi: noci, nocciole, mandorle, pinoli, pistacchi, semi di zucca, semi di girasole, semi di sesamo, semi di lino ecc.





Stiamo però parlando di verdure, quindi l’acronimo G-BOMBS diventa semplicemente GOM: i Magnifici 3 saranno greens = foglie verde scuro, onions = cipolla e famiglia, mushrooms = funghi di tutti i tipi. Vedremo invece i legumi, i frutti di bosco e i semi oleaginosi nei paragrafi dedicati, rispettivamente, alle proteine, alla frutta e ai grassi buoni.

A proposito di funghi: a essere pignoli i funghi non sono, dal punto di vista botanico, delle piante, bensì dei piccoli organismi del mondo animale. Ma per praticità, visto come li trattiamo in cucina e dove li troviamo durante la spesa, li metteremo nella famiglia delle verdure.

Torniamo quindi ai nostri GOM. Per ognuna delle 3 famiglie di verdure, vi lascio delle ricettine davvero semplici, così che vi possiate allenare con le due emozioni più importanti quando si parla di alimentazione: la curiosità e il senso di familiarità.

A) GREENS = FOGLIE VERDE SCURO

Oltre che essere ricche di acido folico e di clorofilla, quindi di magnesio, le foglie verde scuro sono un concentrato incredibile di polifenoli antiossidanti.

Cosa ci fanno i polifenoli nelle foglie? Le difendono dagli attacchi dei raggi ultravioletti, che assorbono per attivare la fotosintesi clorofilliana, e dei radicali liberi dell’ossigeno, che si producono durante la fotosintesi.

Quindi mangiatele in abbondanza ma, se non siete abituati al retrogusto amaro, iniziate con una piccola quantità, abbinandola magari a qualcosa di morbido e leggermente dolce, come vi racconto nella ricetta seguente.


Per far la vita meno amara: purea di fave e cicoria

Ecco un modo pugliese – viva la Puglia! – per familiarizzare con il gusto amaro della cicoria e, già che ci siete, per completare il Piatto semplice con una ricca porzione di nobili proteine vegetali: dolci, cremose e ricche di fibre. Perché non sta scritto da nessuna parte che le proteine, per essere nobili, debbano essere animali.

Ingredienti per una persona


	1 mestolo (misura 10) raso di purea di fave cotte (per comodità, usate le misure a cotto, così potete cuocere una quantità abbondante di fave e condividerle con la famiglia, oppure conservarle in frigorifero e usarle per più pasti)

	1 mestolo colmo a cotto di cicoria (o qualsiasi altra foglia verde scuro, per es. cavolo nero o cima di rapa)

	2 foglie di alloro

	1 cucchiaio di olio evo

	qualche goccia di aceto di riso (o di mele)

	sale fino q.b.

	aglio, capperi, pepe e peperoncino se graditi



Preparazione

Sciacquate le fave secche in una ciotola di acqua fredda e mettetele in ammollo per 12 ore.

Dopo 12 ore, buttate l’acqua di ammollo e risciacquate le fave.

Mettetele in pentola a pressione con le foglie di alloro, che danno profumo e rendono le fave più digeribili, e aggiungete acqua fino a coprirle.

Chiudete la pentola con il coperchio, accendete il fuoco al massimo fino a mandare a regime la pentola a pressione e raggiungere la seconda tacca dell’indicatore (quella della pressione più alta), quindi abbassate il fuoco al minimo e fate cuocere per 25 minuti. Spegnete poi il fuoco e lasciate naturalmente sfiatare la pentola a pressione (se avete fretta, raffreddatela sotto l’acqua fredda del rubinetto).

Aprite la pentola, togliete le foglie di alloro, scolate le fave cotte e conservate l’acqua di cottura, che vi servirà per regolare la consistenza della purea.

A questo punto potete frullare le fave come preferite: con un frullatore a bicchiere se volete una consistenza super-liscia, con il frullatore a immersione se volete fare in fretta e ottenere una consistenza intermedia, con una forchetta o con il passaverdure se volete una consistenza più rustica e avete piacere di fare un po’ di ginnastica in cucina.

Regolate la consistenza, aggiungendo l’acqua di cottura fino a ottenere una crema non troppo liquida: prendendone un po’ con un cucchiaio, quando lo girate sottosopra la crema non deve cadere.

Mettete la crema in una ciotola, aggiungete 3 gocce (3 di numero) di aceto di riso o di mele, aggiustate di sale e di pepe e condite con un filo d’olio evo.

Intanto che le fave cuociono, pulite le foglie verdi e tagliate via la parte più dura e spessa – quella bassa – del gambo.

Mettetele in ammollo per un paio di minuti, poi sciacquatele bene sotto l’acqua corrente per togliere tutta la terra.

A proposito di terra: se non avete tempo o non avete voglia di toglierla con pazienza certosina, prendete delle foglie verdi surgelate già mondate, tagliate e lavate. Il gusto e la consistenza non saranno scintillanti come quelli delle foglie fresche, ma la vostra salute sarà felice lo stesso.

Risciacquate e scolate le foglie verdi e sbollentatele in acqua bollente salata senza coperchio oppure, se usate le foglie surgelate, buttatele direttamente nell’acqua bollente salata, accompagnandole delicatamente con un mestolo o un colino. Mi raccomando, accompagnatele delicatamente: il tuffo in acqua dall’alto sembrerà anche olimpionico, ma vi ustionerà le mani.

Per quanto tempo cuocere le foglie verdi? Meglio un minuto in meno che un minuto in più e, in ogni caso, seguite gli occhi e il palato: quando le foglie saranno verdi brillanti, assaggiatele e valutate la consistenza (non deve essere dura ma neanche molliccia, diciamo che deve essere ancora un po’ al dente).

Scolate bene le foglie in un colapasta, mettetele in una padella con olio, sale, uno spicchio d’aglio schiacciato e, se vi piace, un pizzico di capperi tritati e di peperoncino.

Usando il mestolo, mettete nel piatto le foglie verdi accanto alla purea di fave e «lucidatele» con un ultimo giro d’olio evo.

Per un piatto unico semplice e saporito, gustatele con un paio di fette di pane integrale casereccio o con un mestolo di riso integrale cotto.



B) ONIONS = CIPOLLE, PORRI E FAMIGLIA

Tutte le verdure sono timide, ma le cipolle sono le più timide di tutte: si nascondono in qualunque modo, nel timore di venire bullizzate per il loro cattivo odore.

In realtà, il loro carattere pungente è solo uno schermo alla loro timidezza; siate fiduciosi, avvicinatevi alle cipolle e godete dei tesori che sempre nascondono le persone timide: fibre, antiossidanti e composti solforati in grado, addirittura, di cambiare in meglio l’espressione genica delle vostre cellule.


Spaghetti al pomodoro «a occhio»

Se la cipolla a casa vostra non viene vista di buon occhio, iniziate a darle rifugio nel nascondiglio più sicuro: la salsa di pomodoro. Aggiungetela in quantità generosa – almeno un mestolino colmo a persona – nella salsa di casa: anche i più piccini ne apprezzeranno la dolcezza e le virtù salutari, senza lontanamente sospettare della pungente timidezza della cipolla cruda.

In questo caso non serve nemmeno avere una ricetta: mettete in padella i mestolini di cipolla tritata a cubetti, o anche frullata se avete palati schizzinosi del tipo «non voglio sentire i pezzetti sotto i denti», quindi aggiungete un giro d’olio, un pizzico di sale e fate appassire la cipolla per un paio di minuti. Aggiungete la salsa di pomodoro e fate cuocere per una ventina di minuti, completando alla fine con un’erba aromatica che vi piace (non sbagliate mai con basilico fresco o timo secco).

Il dosa-pasta al volo

Dosare la pasta corta è semplice: prendiamo l’amico mestolo numero 10 e ne riempiamo una mestolata a cotto.

Per gli spaghetti potete ugualmente usare il mestolo: lo immergete nella pentola che contiene la pasta cotta e, con una forchettona, arrotolate un «nido» all’interno del mestolo. In quest’ultimo modo, oltre che mangiare la dose giusta, darete ai vostri spaghetti un aspetto da ristorante stellato.



Se, invece della pasta, volete arredare un piatto di riso con una ricca dotazione di verdure nascoste, eccovi la ricetta «più verdure invisibili per tutti».


Il tesoro nascosto: risotto con verdure frullate

Ingredienti per una persona


	1 cipolla media, 1 carota piccola, 1 spanna di gambo di sedano

	4 cucchiai – a secco – di riso da risotto (per es. carnaroli o vialone nano); se siete in più commensali, potete usare – sempre a secco – 1 mestolino (misura 8) colmo ogni 2 persone e aumentare le verdure in proporzione

	2 cucchiai di vino bianco secco

	2 cucchiai di yogurt greco intero

	1 filo d’olio evo

	una grattata di pepe nero

	timo fresco o secco e sale q.b.



Preparazione

Tagliate sedano, carota e cipolla con il mio taglio preferito: il taglio «a zonzo», ovvero «come cazzo vi pare» (avevo scritto «come cavolo vi pare», ma mi sembrava poco riguardoso nei confronti del cavolo, un altro vegetale meraviglioso, un vero scrigno di gusto e salute).

Mettete in un pentolino mezzo litro d’acqua, le verdure a pezzetti e un pizzico di sale. Portate a bollore, fate sobbollire a fuoco bassissimo per una ventina di minuti, poi frullate con un frullatore a immersione. Sarà questo il vostro brodo con le verdure nascoste. Se la consistenza fosse troppo spessa, da non cadere se lo prendete col cucchiaio, aggiungete acqua fino a ottenere una consistenza tipo frullato.

Mentre il frullato verduroso sobbolle, fate tostare il riso a secco in una casseruola.

Fate tostare il riso fino a quando, prendendone qualche chicco tra pollice e indice, lo sentirete molto caldo, da far fatica a tenerlo in mano. Potete anche risparmiarvi le dita e usare il naso: quando sentite che sta arrivando un profumo di biscotto, è il momento di bagnarlo.

Bagnatelo con i 2 cucchiai di vino, continuate a girarlo con una spatola di silicone e, quando diventa asciutto, iniziate a versare il frullato di verdure, un mestolino alla volta.

Portate a cottura aggiungendo a poco a poco il frullato di verdure, regolate la consistenza (il risotto non deve essere a monoblocco ma all’onda e cremoso se scrollate la casseruola) e regolate di sale usandone uno finissimo.

Mantecate – fuori dal fuoco – con lo yogurt greco, mescolate, aggiungete un filo d’olio, una grattata di pepe e date un’ultima mescolata.

Servite con qualche fogliolina di timo fresco o con un pizzico di timo secco (a me piace anche con un pizzico di za’atar, una miscela super di erbe e spezie di cui vi parlerò più avanti in questo capitolo).

Gustatevi il risotto pieno di verdure, con la verdura che si mangia ma non si vede.



C) MUSHROOMS = FUNGHI SEMPLICI

Ricchi di fibre speciali come le chitine e i beta-glucani, che riducono l’assorbimento di grassi e colesterolo e, arrivate nel colon, nutrono con amore i vostri batteri intestinali amici, i funghi possono diventare i compagni ideali della vostra alimentazione quotidiana.

Molti vi diranno che i funghi sono poco digeribili: in effetti, esattamente come i legumi, le fibre dei funghi possono dare fastidio a un intestino poco abituato alle fibre.

La soluzione sarà la stessa che vedrete per i legumi: iniziate con dosi bassissime, per esempio un cucchiaio di funghi cotti un paio di volte alla settimana, e aumentate le dosi man mano che i vostri enzimi digestivi e i vostri batteri intestinali diventeranno bene educati nei confronti dei funghi.

Per prendere l’abitudine e familiarizzare con i funghi, eccovi una ricetta semplice, economica e di uso quotidiano: i funghi saltati in padella.


Poveri ma ricchissimi: spadellata di funghi:

Ingredienti per una persona


	1 mestolo colmo di funghi coltivati (champignon, Portobello, pioppini, orecchioni o funghi ostrica, cardoncelli, shitake freschi ecc.), tagliati a fettine o a cubotti

	2 cucchiai di vino bianco secco

	1 spicchio d’aglio tritato finemente (se gradito)

	1 filo d’olio evo

	sale, pepe nero e prezzemolo tritato o timo secco q.b.



Preparazione

Fate scaldare l’olio in una padella antiaderente a temperatura medio-alta, aggiungete l’aglio tritato e i funghi tagliati e mescolate bene.

Il trucco per far uscire al meglio il gusto umami («saporito») dei funghi è non girarli in continuazione, ma lasciarli rosolare in padella per fasce di tempo di 2-3 minuti ciascuna. In questo modo la superficie del fungo, a contatto prolungato col calore, caramellizzerà e creerà una crosticina croccante e saporita.

Non abbiate timore se, all’inizio, il fungo butta fuori molta acqua, dandovi l’idea di un piatto finale lessato, acquoso e per nulla invitante. Si tratta solo di aspettare, con amore e pazienza, che l’acqua evapori, così da far concentrare il gusto saporito e creare una consistenza più corposa.

Quando i funghi avranno un aspetto asciutto e dorato, sfumateli con il vino bianco e aggiungete un pizzico di sale.

Fate rosolare ancora, fino a ottenere la consistenza desiderata – asciutta ma non secca –, spegnete il fuoco e aggiustate di sale e pepe.

Se gradito, aggiungete alla fine un cucchiaino di prezzemolo tritato o un pizzico di timo secco.

Potete usare i funghi come antipasto, come contorno o come condimento per un primo piatto: pasta, riso o anche un cereale in chicco come il farro.




DOSI: ESAGERATE E SCEGLIETE I TEMPI

A proposito di antipasto: per favorire la sensazione di sazietà, fondamentale quando soffrite di bulimia o BED, vi consiglio di iniziare sempre i pasti principali con un’abbondante porzione di verdura.

«Abbondante» vuol dire un mestolo colmo come antipasto e un altro mestolo colmo come contorno. Se non avete il mestolo – o la tazza – a portata di mano, potete seguire alla lettera il disegno del Piatto semplice a p. 126 e riempire metà del piatto con una montagnetta alta di verdure di stagione.

In questo modo, senza impazzire con i numeri, seguirete fedelmente le dosi consigliate dai Livelli di assunzione di riferimento di nutrienti ed energia (LARN) per la popolazione italiana (SINU, 2016) e l’ultima versione delle Linee guida per una sana alimentazione del Consiglio per la ricerca in agricoltura e l’analisi dell’economia agraria (CREA, 2019):


	almeno 1 dose da 80 g per le insalate a foglia;

	almeno 2 dosi da 200 g (si intende il peso a crudo e prima di cuocere, al netto degli scarti) per tutte le altre verdure, crude o cotte.





Visto che la verdura fa la parte del leone nel PSBB e visto che abbiamo parlato di dosi esagerate, ci tengo a raccontarvi qualcosa di un’altra famiglia di vegetali, che non vanno usati a mestolate – meglio a pizzichi – ma che sono ugualmente un tesoro per la sazietà, la salute e la gioia di mangiare: le erbe e le spezie.

Erbe e spezie: gusto, profumo, colore e, soprattutto, antiossidanti a bomba!

Dal momento che avete l’obiettivo, con il PSBB, di aumentare la componente di fibre e di antiossidanti – quindi di vegetali – nei vostri piatti, è fondamentale che abbiate sempre a disposizione in cucina un corredo assortito di erbe e spezie. Questo perché, oltre che aggiungere colori, profumi e sapori ai vostri piatti, le erbe e le spezie daranno al cibo una spinta in più di effetto saziante, antiossidante e detossificante: l’ideale quando si tratta di combattere bulimia e BED.

La varietà di erbe e spezie è infinita e non basterebbe un libro intero per raccontarvi quali sono e come usarle. Mi limiterò a elencare una dotazione minima che vi consiglio di tenere sempre con voi in cucina.

A proposito di «tenere in cucina»: erbe e spezie temono molto il calore e l’umidità, quindi mettetele in recipienti a chiusura ermetica e in un posto il più lontano possibile dai fornelli e dagli scaffali alti.

Se invece usate erbe fresche, tenetele in frigorifero o, meglio ancora, tenete le piantine vive sul balcone.

Eccoci quindi alla «borsetta dei trucchi» più salutare che ci sia, con erbe e spezie in ordine alfabetico.


Erbe singole (secche o fresche)


	alloro

	aneto

	basilico

	erba cipollina

	maggiorana

	origano

	prezzemolo

	rosmarino

	timo



Spezie singole


	aglio secco

	anice verde semi

	cannella

	coriandolo semi

	cumino

	curcuma

	curry

	finocchio semi

	noce moscata

	pepe nero

	peperoncino



Miscele di erbe e spezie


	Chimichurri: tipica del Centro-Sudamerica, può dare ai vostri piatti una spinta di allegria e calore. Solitamente contiene aglio secco, cipolla secca, prezzemolo, origano e peperoncino.

	Erbe di Provenza: contiene erbe secche e finemente macinate, ha un aroma tipicamente mediterraneo e può dare ai vostri piatti una spinta di profumo ed eleganza. Può contenere erbe secche di specie differenti a seconda del produttore, ma sono sempre presenti basilico, lavanda, maggiorana, origano e timo.

	Za’atar: la mia preferita, tipicamente mediorientale, può dare ai piatti più semplici – un piatto di riso in bianco, un pezzo di pane – una carica di gusto e profumo da farvi leccare le dita. Di solito contiene timo, sommacco, sesamo e sale, ma può contenere anche origano, cumino, semi di finocchio e maggiorana.



Trovate le miscele già pronte in rete, nei negozi specializzati in erbe e spezie e nei negozi di prodotti biologici o etnici.



Vista la potenza antiossidante e la bontà esplosiva delle miscele di spezie preparate in casa con le vostre manine, vi lascio nella scheda seguente la ricetta per prepararvi a casa lo za’atar.

Attenzione: lo za’atar può avere portentosi effetti afrodisiaci quindi, nel caso, mangiatelo in coppia. Anzi, a pensarci meglio, mangiatelo anche da soli: gli effetti sulle funzioni cognitive – memoria, attenzione e concentrazione – funzionano bene anche senza partner.


Dal Medio Oriente a casa vostra:
za’atar

Ingredienti


	1 cucchiaio di origano secco

	1 cucchiaio di timo secco

	1 cucchiaio di sommacco macinato (una spezia dal bellissimo colore violetto e dal gusto piacevolmente acidulo)

	1 cucchiaio di semi di sesamo tostati

	½ cucchiaino (o anche solo un pizzico) di sale fino; se siete ipertesi o cardiopatici, potete anche togliere il sale

	1 pizzico di peperoncino (se gradito e non obbligatorio)



Preparazione

Mettete in un mortaio il sale fino e i semi di sesamo e iniziate a macinare con un lento movimento circolare, senza pestare (lo stesso movimento che usate per fare il pesto a mano).

Aggiungete quindi l’origano, il timo e il sommacco, continuate a macinare e godete dei profumi celestiali che si sprigioneranno.

Raccogliete la polvere con un cucchiaino e mettetela in un recipiente a chiusura ermetica.

Conservate in luogo fresco e asciutto.

Utilizzo

Usatelo come preferite: con un pezzo di pane e olio, sopra a un piatto di cereali o legumi (una semplice pasta in bianco con lo za’atar diventerà un primo piatto prelibato), per insaporire il sugo di pomodoro, sopra a verdure dal gusto delicato come le zucchine. Va bene anche nel tè caldo!



Adesso che siete belli carichi e tonificati dallo za’atar, siete pronti per affrontare un altro importante componente del PSBB: le proteine.

2. Proteine sane, 50% VEG

Quando si tratta di dimagrire o rimettersi in forma, le proteine sono al giorno d’oggi il nutriente più sopravvalutato del pianeta. Come abbiamo già visto nel capitolo VI, la scemenza che «i carboidrati e i grassi fanno ingrassare, mentre le proteine fanno aumentare i muscoli e fanno dimagrire» è molto diffusa, purtroppo anche tra un gran numero di medici.

Come già abbiamo visto nel Piatto semplice per crescere (PSPC), le proteine animali ci forniscono materiale da costruzione e fattori di crescita.

Però, quando si tratta di bulimia o BED, quindi di normopeso o sovrappeso, tenete in conto l’ampia letteratura scientifica (Levine et al., 2014) in cui l’eccesso di proteine si correla a invecchiamento precoce e malattie, anche gravi e croniche come il cancro.

Quindi, se dovete prendervi cura di voi in modalità «decrescita felice», dovete dosare bene le proteine e, soprattutto, scegliere con attenzione la qualità: più proteine vegetali, ricche di fibre e antiossidanti (le nostre due parole chiave più importanti), e meno proteine animali.

Ci siamo già detti che, se soffrite di disturbi alimentari, troppi numeri in testa creano disagio e alimentano le ossessioni. Per questo motivo non parleremo di tot grammi di proteine per tot chili di peso corporeo – nel caso se ne occuperà il vostro medico – ma, come abbiamo già fatto per l’anoressia, useremo piatti, mestoli e altre misure a volume e, soprattutto, indicheremo il numero di pasti alla settimana in cui mangiare le varie proteine, così da coltivare una delle virtù cardinali in cucina, la varietà.

Prima di entrare nei dettagli di porzioni e frequenze di assunzione, facciamoci un’idea più generale di dove si trovano le proteine, che non stanno solo nella bistecca ma in buona parte del mondo animale e vegetale:


	i prodotti animali sono ricchissimi di proteine, quindi ne può bastare una porzione più piccola di quanto immaginate: per esempio non vi serve una bisteccona ma basta un pezzo di carne grande come il palmo della vostra mano;

	i cereali, che considerate solo carboidrati, in realtà sono ricchi anche di proteine: nei tre pasti principali della giornata, potete tranquillamente assumere circa la metà del vostro fabbisogno proteico tramite i cereali; se associate i cereali ai legumi, ottenete un mix proteico nutriente e bilanciato, con tutti gli aminoacidi che vi servono;

	le verdure sono percentualmente povere di proteine ma, se le mangiate in abbondanza come vi ho consigliato, contribuiranno anche loro al vostro fabbisogno proteico: per esempio, sono molto ricchi di proteine asparagi, broccoli, carciofi, cavolini di Bruxelles, cavolo nero, funghi e spinaci, e con un mestolo di queste verdure potete arrivare a 5 grammi di proteine a porzione;

	anche frutta a guscio e semi oleaginosi, che analizzeremo parlando dei grassi buoni, sono una valida fonte di proteine.



Vediamo allora come aggiungere al vostro piatto le proteine più salutari.

7 pasti alla settimana (cioè una volta al giorno): legumi e altre proteine vegetali

Abbiamo visto, nel Piatto semplice per crescere se soffrite di anoressia, come le proteine vegetali, così ricche di fibre, possono creare problemi ad apparati digerenti fragili e denutriti.

In maniera assolutamente speculare, quello che rappresentava un sicuro svantaggio per chi doveva crescere diventa un sicuro vantaggio per chi deve decrescere e saziarsi.

Non a caso, nelle G-BOMBS che abbiamo citato all’inizio del capitolo, la prima B sta proprio per beans, legumi: ricchi di fibre e di antiossidanti, super-sazianti e fedeli combattenti contro l’infiammazione cronica e a favore del buonumore.

Quindi mangiate legumi almeno una volta al giorno e imparate ad affezionarvi all’incredibile varietà di legumi che avete a disposizione e che vi elenco qui di seguito in ordine alfabetico:


	ceci

	edamame (soia verde giovane)

	fagioli borlotti

	fagioli cannellini

	fagioli dall’occhio

	fagioli neri

	fagioli rossi azuki

	fagioli verdi mung

	fave

	lenticchie grandi (per es. di Altamura)

	lenticchie piccole (per es. di Castelluccio)

	lenticchie rosse decorticate

	piselli



È il momento di proporvi il mio cavallo di battaglia ai corsi di cucina: una zuppa di lenticchie veloce, saporitissima e, come molti mi dicono sottovoce, anche afrodisiaca. Cosa volete di più dalla vita?


La preferita di Afrodite: zuppa veloce di lenticchie

Ingredienti per una persona


	1 mestolo di lenticchie cotte (se siete di fretta, vanno benissimo anche quelle in scatola)

	1 mestolino abbondante di verdure per soffritto: sedano, carota e cipolla a dadini (se siete di fretta va bene anche il soffritto surgelato)

	1 cucchiaino d’olio evo

	1 cucchiaino colmo di concentrato di pomodoro

	1 cucchiaino di salsa di soia

	1 tazza di infuso profumato (trovate sotto la preparazione), per cui serviranno 1 rametto di rosmarino, 1 rametto di timo, 1 spicchio di aglio schiacciato e qualche grano di pepe schiacciato



Preparazione

Per prima cosa preparate l’infuso profumato: versate mezzo litro d’acqua in una pentola e, a freddo, aggiungete i rametti di timo e rosmarino, spezzettati con le mani, lo spicchio d’aglio schiacciato e i grani di pepe nero schiacciati. Portate a bollore e fate sobbollire delicatamente per un quarto d’ora. Filtrate e tenete da parte.

Mentre si scalda l’infuso profumato, mettete in una padella le verdure per il soffritto con un filo d’olio, un goccio d’acqua e un pizzico di sale. Fate rosolare delicatamente le verdure, a fuoco basso, per 5 minuti.

Aggiungete le lenticchie cotte, ben scolate, e amalgamatele bene con le verdure.

Aggiungete una tazza di infuso profumato, il concentrato di pomodoro e la salsa di soia, mescolate e lasciate sobbollire per un quarto d’ora.

Se l’aspetto della zuppa fosse troppo liquido, aggiungete in padella un cucchiaino di kuzu (un amido molto ricco di sostanze prebiotiche, che potete trovare nei negozi di alimenti biologici) stemperato in un goccio d’acqua; mescolate bene e lasciate sobbollire per un paio di minuti. Come per magia, la zuppetta si addenserà e assumerà una consistenza cremosa e vellutata.

Spegnete il fuoco, aggiustate di sale e pepe e, se gradito, aggiungete un pizzico di peperoncino.

Servitela come secondo piatto, accanto a un cereale integrale (per es. riso) o a crostini di pane integrale rosolati con olio e rosmarino.



ALTERNATIVE AI LEGUMI

Se siete di fretta, potete usare prodotti a base di farina di legumi o con altre proteine vegetali:


	pasta di legumi: da usare come proteina, quindi come secondo piatto, in aggiunta a una dose di cereale, per es. pasta «bicolore», metà di grano duro e metà di legumi, oppure pasta di legumi come proteina e una fetta di pane come carboidrato;

	burger vegetali a base di farina di soia, di pisello ecc.: mi raccomando, non usate i burger vegetali come unica fonte di proteine vegetali, perché sono comunque un prodotto ultraprocessato, in cui le cose migliori dei legumi – quasi tutte le fibre e buona parte degli antiossidanti – sono state tolte;

	seitan, ovvero glutine concentrato, estratto dal frumento e modellato in forma di panetti o «bistecchine» vegetali: non è l’ideale come completezza proteica ma, se siete di fretta o se volete mangiare un panino con dentro qualcosa che assomigli alla carne, può andare bene;

	tempeh, ovvero semi di soia cotti, fermentati e compressi in panetti: conservano al meglio le fibre e gli antiossidanti presenti nei fagioli di soia, ma hanno un sapore e una consistenza un po’ rustici;

	tofu, ovvero cagliata estratta dalla soia: è un alimento completo come contenuto proteico ma non molto vicino, come gusto (sciapo e amarognolo) e consistenza (molliccia) al palato di noi italiani.



Sia tempeh sia tofu sono più apprezzati se vengono lasciati insaporire, per una mezzoretta prima di saltarli in padella, in un bagnetto acido e saporito, per esempio limone e sale, oppure aceto di riso – o di mele – e salsa di soia.

Il tofu, essendo un concentrato di soia, non va mangiato troppo spesso per evitare un effetto ormonale – quindi mai tofu tutti i giorni – ma, per lo stesso motivo, può essere un’ottima scelta, mangiato una o due volte alla settimana, per le donne in menopausa.

Se non esagerate con le dosi, state tranquillissimi rispetto a un possibile effetto anti-tiroide o pro-cancro mammario dei prodotti a base di soia: come capita spesso in natura, a seconda della dose si ottengono effetti opposti; nel nostro caso, bassi dosaggi di soia hanno un effetto anti-estrogenico sulla crescita tumorale, quindi l’opposto di quanto potete temere se soffrite di tumori femminili.

Certo che se siete maschi e bevete tre litri di latte di soia al giorno – come ha fatto un signore sessantenne descritto in un articolo scientifico (Martinez e Lewi, 2008) – vi cresceranno le tettine e vi troverete con libido ed erezione a zero. Otterrete un effetto invece opposto – quindi positivo per la salute – se bevete un paio di tazze di latte di soia alla settimana.

Per tutti questi motivi ho deciso di proporvi una ricetta che vi faccia familiarizzare con il tofu: per le sue proprietà salutari ma, soprattutto, per potergli dare sapori e consistenze più vicini al vostro palato.


Da Oriente a Occidente: spadellata di tofu e funghi

Ingredienti per una persona


	funghi e condimenti della ricetta della spadellata di funghi (nel paragrafo sulle verdure)

	½ panetto di tofu compatto

	1 cucchiaio di salsa di soia

	1 cucchiaio di aceto di riso

	1 cucchiaino di za’atar

	1 filo d’olio evo



Preparazione

Mentre cuociono i funghi della spadellata, preparate in una ciotola un «bagnetto» con la salsa di soia, l’aceto di riso e lo za’atar. Se vi piace, potete aggiungere anche un pizzico di peperoncino.

Tagliate il panetto di tofu in fettine di mezzo centimetro di spessore e mettete le fettine a marinare nel bagnetto appena preparato, mescolando di tanto in tanto per imbibirle bene tutte quante. La struttura spugnosa del tofu assorbirà al meglio gli aromi del bagnetto.

Quando avete finito di preparare i funghi, metteteli da parte in un piatto e usate la stessa padella – antiaderente, è la più semplice da usare – per saltare il tofu.

Scaldate un filo d’olio, togliete le fettine di tofu dal bagnetto e adagiatele delicatamente nella padella.

Lasciatele rosolare fino a quando si formerà una crosticina leggera, poi girate le fettine, con l’aiuto di una spatola di silicone, e fatele rosolare dall’altro lato.

Quando le fettine saranno ben rosolate, alzate il fuoco al massimo, versate in padella il bagnetto avanzato e fate sfumare. Girate delicatamente le fettine con la spatola di silicone fino a quando il bagnetto si sarà ridotto e avrà assunto una consistenza sciropposa.

Aggiungete i funghi in padella, mescolate il tutto delicatamente e servite.

Si accompagna benissimo a riso, pasta o a qualsiasi altro primo piatto a base di cereali integrali.



ALLENARE LA PANCIA AI LEGUMI

Se, aggiungendo i legumi regolarmente alla vostra alimentazione, la pancia cominciasse a protestare con dolore o eccessivo gonfiore, riducete al minimo la quantità di legumi: iniziate con una cucchiaiata di legume cotto al giorno per le prime due settimane e date tempo all’orchestra dei vostri batteri intestinali di abituarsi ai nuovi «strumenti» (le fibre dei legumi).


DOSI

Un mestolo di legumi cotti, che occupa il giusto spicchio (¼ di piatto) nel vostro PSBB, sarà la dose giusta per voi, da mangiare una volta al giorno.



2 pasti alla settimana: pesce

È sicuramente vero che il pesce ha un profilo nutrizionale migliore della carne, con meno grassi saturi e con meno sostanze pro-infiammatorie. Questo non è però un valido motivo per mangiare pesce ogni giorno, soprattutto per una questione di sostenibilità ambientale: non possiamo sterminare le specie ittiche spontanee con la pesca intensiva e nemmeno inquinare i mari con i mega-allevamenti di acquacoltura intensiva.

Quindi benissimo il pesce, però con una speciale attenzione alla varietà (non possiamo mangiare solo orate, salmoni e gamberetti!) e al contenuto di omega 3, i grassi essenziali amici delle arterie e del cervello e nemici dell’infiammazione.

L’ideale sarebbe, nell’arco di un mese, mangiare un tipo di pesce sempre diverso, per esempio:


	prima settimana polpo e vongole;

	seconda settimana sardine e calamari;

	terza settimana sgombro e branzino;

	quarta settimana cozze e salmone.



In questo modo potrete mangiare pesci da pesca e da acquacoltura sostenibili e, mentre fate del bene all’ambiente, farete del bene anche alla vostra salute.

A proposito di pesci di taglia molto grande, come pesce spada o tonno: tenete conto che, più è grande il pesce, più rischia di accumulare inquinanti (per es. piombo, mercurio, pesticidi, diossine, microplastiche ecc.).

Se applicate il principio della varietà che abbiamo appena visto, potrete mangiare più spesso pesci di taglia piccola e piccolissima e meno di frequente pesci di taglia più grande, senza però vietarvi in assoluto i pesci grandi: come ci siamo detti spesso in questo libro, non alimentate le vostre ossessioni con l’idea che esistano cibi «velenosi e vietati» e cibi «sani che più li mangiate e meglio state».


DOSI

Nel quarto di piatto del vostro PSBB dedicato alle proteine ci sta un pezzo di pesce grande più o meno come il palmo della vostra mano.

Se invece mangiate pesce in pezzi più piccoli (cozze o vongole sgusciate, calamari ad anelli, pesce in dadolata o in tartare), usate un mestolino da 8.



4 pasti alla settimana: proteine «terrestri»

Per carne, uova e formaggi la frequenza di utilizzo varia da 1 a 2 volte alla settimana ciascuno: siccome sono proteine simili da un punto di vista nutrizionale (sono «terrestri», quindi più ricche di grassi saturi) potete decidere la frequenza settimanale secondo il vostro gusto.

Quindi per 4 pasti alla settimana mangerete carne, uova o formaggi, secondo il vostro gusto o la vostra scelta etica (per es., se siete latto-ovo-vegetariani, mangerete uova 2 volte alla settimana e formaggi 2 volte alla settimana).

1-2 PASTI ALLA SETTIMANA: CARNE (DEL COLORE CHE PREFERITE)

Fino a qualche anno fa era netta la prescrizione di privilegiare le carni bianche – soprattutto il pollo – e di limitare quelle rosse.

Per motivi di salute e di sostenibilità ambientale vi consiglio invece di seguire, per la carne, lo stesso criterio di varietà usato per il pesce, facendo ugualmente attenzione alla qualità: un animale allevato in maniera non intensiva e rispettosa dell’ambiente avrà un sapore migliore e delle carni più sane perché meno ricche di grassi saturi.

Anche per le carni potete, nell’arco di un mese, mangiarne un tipo sempre diverso, per esempio:


	prima settimana manzo e tacchino;

	seconda settimana pollo e prosciutto crudo;

	terza settimana bresaola e vitello;

	quarta settimana fettina di maiale e coniglio.



In questo modo potrete mangiare, se vi piacciono, anche le carni conservate (salumi e affettati vari), con una frequenza di utilizzo di 1-2 volte al mese.


DOSI

Le proteine della carne sono concentrate, quindi un pezzo piccolo, grande come un mazzo di carte, basta e avanza.

Per la carne tritata potete andare a pezzo (per es. un hamburger), mentre la misura più comoda per gli affettati rimane il peso: che siano affettati al banco o già confezionati, la dose giusta sarà 40-50 grammi.



1-2 PASTI ALLA SETTIMANA: UOVA

Le uova sono l’equivalente, nel mondo animale, dei cereali integrali in chicco o dei legumi: un apparato perfettamente organizzato per far crescere i cuccioli di essere vivente.

Per questo motivo l’uovo è una fonte di proteine completa e a basso costo, con la marcia in più del tuorlo, ricco di lecitine, grassi essenziali e di vitamine rare come la B12.

L’unico problema del tuorlo è che, accanto agli ingredienti preziosi, contiene ingredienti certamente non tossici ma, diciamo così, un po’ ingombranti: il colesterolo e i grassi saturi.


DOSI

Per questo motivo, quando si tratta di uova, vi consiglio di mangiare una porzione di 2 uova se le mangiate 1 volta alla settimana, e di 1 uovo se lo mangiate 2 volte alla settimana.



1-2 PASTI ALLA SETTIMANA: FORMAGGI

I formaggi sono latte concentrato, quindi il miglior alimento per crescere elevato al quadrato.

Tenete quindi conto di una distinzione semplice e pratica fra 3 grandi categorie di formaggi, in ordine ascendente per quanto riguarda la concentrazione del latte: i formaggi freschi (crescenza, mozzarella, primosale ecc.), quelli semistagionati o semiduri (caciotta, scamorza ecc.) e quelli stagionati o duri (parmigiano, pecorino ecc.).

La ricotta non è tecnicamente un formaggio (è a base di siero di latte e non di latte), ma la potete considerare insieme ai formaggi freschi.


DOSI

Usatene un mestolino (100 g) se si tratta di formaggi freschi, mezzo mestolino (50 g) se si tratta di formaggi semistagionati, e 2 cucchiai (20 g), a pezzettini o grattugiato, se si tratta di formaggi stagionati.



Il quattordicesimo pasto cosa mangiate?

I più matematici di voi avranno notato che, sommando i consigli proteici per i pranzi e le cene della settimana (7 volte legumi, 2 volte pesce, 4 volte proteine terrestri) arrivate a 13 pasti, quindi rimane scoperto un pasto.

Ho lasciato, volutamente, il quattordicesimo pasto come un momento settimanale di libertà. Potete mangiare tutto quello che vi piace, ma a una condizione: che il pasto sia in compagnia, in una situazione conviviale, e non solitario.

Se state attraversando un periodo solitario della vostra vita, piuttosto andate da soli al ristorante, ma non consumate il pasto della festa da soli in casa.

Nelle tradizioni alimentari dei popoli più snelli e longevi del mondo c’è sempre un pasto alla settimana in cui si fa festa: che sia il pranzo della domenica o qualsiasi altra occasione, si tratta di un pasto in cui si sta con le persone a cui si vuole bene e si mangia in maniera più libera.

Libertà, ma con buon senso: mangiare una porchetta intera al pranzo della domenica non sarebbe una buona idea.

3. Cereali integrali

Abbiamo già discusso, nei capitoli precedenti, della totale mancanza di senso delle diete cosiddette low carb, che demonizzano i carboidrati perché «fanno ingrassare» o «sono dannosi per la salute».

È sicuramente vero che un eccesso di carboidrati raffinati, come lo zucchero e le farine bianche ultraprocessate, fa male alla vostra salute. Ma è altrettanto vero che una giusta quantità di carboidrati della giusta qualità rappresenta la base energetica preferita di ogni vostra cellula, cervello compreso.

Quali carboidrati

Il tema dei carboidrati è particolarmente importante se soffrite di bulimia o BED perché, dopo anni di sofferenza silenziosa, sarete probabilmente incatenati al pregiudizio per cui «meno carboidrati mangio, meglio è per il mio peso».

Vediamo invece di farci un’idea, realistica e scientificamente validata, del modo migliore di usare i carboidrati per i due obiettivi più importanti se soffrite di bulimia o BED: massima sazietà e massimo equilibrio delle emozioni.

Facciamo allora qualche esempio pratico di giusta qualità dei carboidrati:


	i carboidrati amici della sazietà e dell’equilibrio emotivo sono integrali e, meglio ancora, interi nel loro chicco: carboidrati integrali significa basso carico glicemico, quindi più sazietà e cervello pacifico e tranquillo, e alto contenuto di fibre, una delle parole chiave di questo libro;

	altra parola chiave che citiamo spesso è orchestra, quindi cercate, ogni giorno, di allenare le vostre abitudini verso un consumo di specie diverse di cereali.



Come abbiamo detto parlando della mia tabella delle 30 piante a settimana, il rischio più comune con i carboidrati è quello di mangiare ogni giorno quasi solo frumento: con fette biscottate o biscotti al mattino, pane a pranzo e pasta a cena ci sembra di seguire una dieta equilibrata ma, in realtà, ci stiamo perdendo un’infinità di fibre, antiossidanti, vitamine e altri micronutrienti che abbondano nei cereali diversi dal frumento.

Vediamo allora, in ordine alfabetico, la lista di tutti i carboidrati che possiamo mangiare, lista che vi aiuterà a fare pasti meno solisti e più orchestrali.

CON GLUTINE


	avena (secondo alcuni studiosi non contiene glutine ma, se siete intolleranti al glutine, è meglio evitarla)

	farro

	frumento (pasta, pane e altri prodotti da forno, cous cous, bulgur ecc.)

	orzo

	segale



SENZA GLUTINE


	mais (polenta, tortillas ecc.)

	miglio

	quinoa

	riso

	saraceno (chicchi, polenta, spaghetti soba, pizzoccheri ecc.)

	sorgo

	teff



A essere pignoli, ci sarebbe anche l’amaranto come carboidrato senza glutine ma, per il sapore un po’ «ostico» e poco vicino al palato di noi occidentali, non ve lo consiglio all’inizio di un nuovo percorso alimentare.


DOSI

Uno spicchio di un quarto di piatto corrisponde a un mestolo, ovvero una tazza (cup), ovvero 250 ml, di carboidrato cotto, la dose giusta per ogni pasto principale.

«Ma come, anche a cena? Ma mi hanno detto che di sera i carboidrati non vanno mangiati.» Certo che sì, carboidrati anche di sera! Perché il problema non sono i carboidrati di per sé, ma i carboidrati raffinati ad alto carico glicemico.



Vediamo adesso, come modo semplice per avere una fornitura sempre a disposizione di carboidrati salutari e sazianti, il metodo migliore per cuocere i cereali in chicco: la cottura per assorbimento in pentola a pressione.


Chicchi ricchi e sazianti: cucinare il riso integrale in pentola a pressione

Ingredienti per una scorta settimanale


	2 mestoli rasi di riso integrale

	3 mestoli d’acqua

	1 pizzico di sale grosso

	1 cucchiaio di aceto di riso



Preparazione

Sciacquate il riso integrale in una ciotola piena d’acqua, massaggiandolo bene con le mani e lasciando che i chicchi si puliscano strofinandosi tra loro.

Risciacquatelo 2-3 volte, fino a quando l’acqua risulti limpida.

Scolate il riso e mettetelo in una pentola a pressione; accendete il fuoco a fiamma vivace e, girandolo con una spatola di silicone, fatelo tostare leggermente a secco, senza condimenti.

Quando iniziate a sentire un leggero aroma di pane tostato, aggiungete il pizzico di sale, l’acqua (potete anche usare, per un riso più gustoso, l’infuso aromatico che avete preparato per le lenticchie), portate a bollore e chiudete la pentola a pressione con il suo coperchio.

Tenete la fiamma vivace e, quando l’indicatore di pressione raggiunge la seconda tacca, abbassate il fuoco al minimo.

Contate una ventina di minuti, quindi spegnete il fuoco e lasciate riposare la pentola, fino a quando la pressione si sarà naturalmente azzerata.

Aprite il coperchio, aggiungete l’aceto di riso e sgranate il riso con una forchetta.

Lasciate riposare, senza coperchio, fino a quando il riso avrà raggiunto una temperatura «maneggevole».

Dividetelo in monoporzioni di un mestolo a cotto e conservatelo in frigo (se lo mangiate entro una settimana) oppure in freezer (se avete intenzione di consumarlo in tempi più lunghi).

L’aceto di riso ha una triplice funzione:


	è un leggero antisettico, quindi conservante;

	«irrigidisce» la struttura dell’amido del riso, quindi abbassa il carico glicemico;

	aggiunge una nota di acidità che rende più buono il riso al palato.



Se non avete l’aceto di riso, va benissimo un altro tipo di aceto bianco (per es. di vino o di mele).



Dopo il carboidrato, concludiamo il piatto con un’altra vittima dei miti e dei pregiudizi sulle diete: i grassi.

4. Grassi sani

Sui grassi buoni abbiamo già detto tutto parlando del Piatto semplice per crescere (PSPC).

Anche per la bulimia e il BED, e non solo per l’anoressia nervosa, è fondamentale un giusto apporto di grassi buoni, per far funzionare bene le membrane cellulari e, soprattutto, per saziarvi al meglio.

La quantità minima di grassi buoni, anche se soffrite di obesità e il vostro peso corporeo è 250 kg, è di 3 Unità al giorno, tutti i giorni. Vi riporto anche in questo capitolo, per comodità, a quanto corrisponde 1 Unità (1 U) di grassi buoni:


	1 cucchiaio da minestra di olio extravergine d’oliva (evo), di ottima qualità e di provenienza italiana;

	1 cucchiaio colmo di semi oleaginosi a pezzettini: noci, nocciole, mandorle, pinoli e pistacchi, oppure arachidi, anacardi, noci pecan, semi di zucca, semi di girasole, semi di sesamo. A proposito di semi: nella magica formula G-BOMBS, per ricordare i vegetali più utili alla vostra salute e ad un corpo snello, la S finale sta per seeds, per l’appunto semi oleaginosi. Se i semi sono piccolini, come quelli di sesamo, ricordate di macinarli con un mortaio o con un macinino, altrimenti passeranno indenni nelle feci e non apporteranno alcun beneficio al vostro organismo;

	1 cucchiaio colmo di crema di semi 100%: mandorle, nocciole, arachidi, semi di sesamo (tahina), semi di zucca;

	3 cucchiai colmi di olive nere sgocciolate;

	5 cucchiai colmi di olive verdi sgocciolate;

	½ avocado, meglio se italiano per motivi di sostenibilità ambientale.



A proposito di semi di sesamo macinati: ecco una ricetta veloce per preparare il gomasio, un condimento caro alla tradizione orientale e molto utile per condire i piatti con poco sale.

Perché è importante non esagerare col sale? Perché, oltre ai noti effetti negativi – per la salute di tutti – di un eccesso di sodio, se soffrite di bulimia o BED avrete bisogno di rieducare il vostro palato a un gusto non troppo sapido né troppo dolce. Con un palato rieducato al giusto dolce e giusto sapido, sarete più protetti nei confronti dei cibi che dominano nelle abbuffate; cibi carichi di sale, zucchero e grasso che, come sempre, sono i più droganti.


Poco sale, tanto sapore: gomasio al volo

Ingredienti per una persona


	1 cucchiaio colmo di semi di sesamo

	1 pizzico di sale fino



Preparazione

Mettete il pizzico di sale fino in un mortaio, quindi macinatelo finemente con il pestello, sempre con movimento circolare, amorevole e paziente, e mai «picchiatore».

Scaldate a fuoco medio un pentolino o un padellino, non antiaderente – mai usare a secco il pentolame antiaderente – e aggiungete i semi di sesamo.

Fate «girare» il pentolino, in modo che i semi di sesamo siano sempre in movimento – altrimenti si bruciano – fino a quando sentirete un leggero profumo di tostato o vedrete i semini che cominciano a «saltellare» nel pentolino.

Versate i semi di sesamo nel mortaio e riprendete a far girare il pestello con amore e pazienza.

Fermate il pestello nel momento che preferite: dopo circa un minuto se volete un gomasio rustico, in cui si sentono ancora alcuni chicchi interi; dopo 5 minuti se ne volete uno più fine e omogeneo.

Se siete di fretta potete buttare il sale e i semi tostati in un macinino elettrico (lo stesso che si usa per il caffè): qualche impulso e il gomasio è pronto.

Modo d’uso

Utilizzate il gomasio in tutte le preparazioni in cui usereste il sale: sui primi piatti, sui legumi o sulle verdure. Un pizzico di gomasio sta bene anche sulla macedonia di frutta!



A proposito di frutta: vediamo come sceglierla al meglio quando soffrite di bulimia o BED.

5. Frutta: il più possibile intera e con la buccia

Diversamente dall’anoressia, in cui le fibre della frutta possono creare disagi, se soffrite di bulimia o BED potete usare la frutta per aumentare la scorta salutare delle due parole chiave più gettonate di questo libro: fibre e antiossidanti.

Quindi mangiate sempre frutta intera, meglio ancora – se mangiate frutta biologica o comunque sicura per quanto riguarda la presenza di pesticidi – intera e con la buccia.

Questo perché fibre e antiossidanti sono amici per la pelle e viaggiano sempre insieme; in aggiunta, nel caso della buccia, la concentrazione di fibre e di antiossidanti alla periferia del frutto sarà ancora più alta.

Ricordate l’equazione della nostra salute: più fibre e antiossidanti = più sazietà, metabolismo più sveglio e umore più sereno.

Tipi di frutta

Se mangiate frutta intera non fatevi ossessionare dal suo contenuto zuccherino, tipo «ah però il mandarino e l’uva contengono più zucchero, quindi vietato mangiarli».

Seguite le stagioni e mangiate la frutta che vi piace, anche le banane se volete, avendo però in mente che tutti i cibi con consistenza cremosa, come le banane appunto, possono generare un «effetto-patatina»: una tira l’altra. Per questo vi consiglio di mangiare senza problemi la banana, ma mescolata ad altri tipi di frutta, cioè in macedonia.

A proposito di macedonia: è un modo utile e gustoso per allenarvi anche con le altre due parole chiave: varietà e orchestra. Perché ogni specie di frutta avrà le sue fibre e i suoi antiossidanti; e perché un’orchestra di soli violini sarà decisamente meno salutare e meno appagante.

A proposito di piccoli violini: ricordate di mangiare spesso i piccoli frutti di bosco, un tipo di frutta particolarmente povero di zucchero e ricco di antiossidanti.

Per chiudere il cerchio delle mitiche G-BOMBS, la seconda B sta proprio per berries, bacche e frutti di bosco.

Eccovi un elenco, sempre in ordine alfabetico, dei frutti di bosco più ricchi di antiossidanti:


	ciliegie

	fragole

	fragoline di bosco

	lamponi

	mirtilli

	more

	ribes



Quando non sono di stagione li potete mangiare in forma disidratata, oppure surgelati, oppure come confettura di frutti di bosco (vedremo le confetture nel Piattino semplice per bulimia e BED).

Succhi e altre cosine liquide a base di frutta: il meno possibile

Se fibre e antiossidanti sono il pilastro del PSBB, capite che ogni alimento privo delle loro preziose virtù diventa poco interessante per i vostri bisogni.

Quindi usate il meno possibile qualsiasi cosa liquida a base di frutta, anche per evitare il meccanismo del cosiddetto self-licensing, ovvero auto-assoluzione: «Ma sì, alla fine è a base di frutta, quindi ne posso bere anche di più». In questo modo vi troverete ad assumere grandissime quantità di zucchero senza accorgervene e, magari, con la sensazione di avere mangiato e bevuto qualcosa di salutare.


DOSI

La giusta porzione di frutta sta dentro a un mestolo, cioè corrisponde a una mela o una pera media, un paio di kiwi o albicocche o un grappolino d’uva.

Se fate una macedonia, tenete sempre conto di un mestolo come giusta porzione.

Il numero giusto di porzioni di frutta da mangiare, nel corso di una giornata, è 2: dopo i 2 pasti principali o come spuntino, tra un pasto e l’altro.



Quando mangiare la frutta

A proposito di frutta dopo i pasti: se avete fatto molte diete nella vostra vita, sarete sicuramente incappati nella raccomandazione «attenzione alla frutta alla fine del pasto, che fermenta e gonfia la pancia!». Cosa vera per alcuni, ma non per tutti.

Quindi: se fate parte di quel 50% della popolazione che digerisce bene la frutta dopo i pasti, mangiatela con tranquillità e godete di quel senso di freschezza acida che vi farà dire «bene, con la frutta ho chiuso il pasto e non ho bisogno di mangiare altro».

Se, invece, fate parte di quel 50% che rimane infastidito dalla frutta dopo il pasto, mangiatela come spuntino, lontano dai pasti, o anche come antipasto, una mezzoretta prima di mangiare (per es. mentre state cucinando: molto meglio mangiare una mela che smangiucchiare pezzettini di pane, prosciutto e formaggio).

6. Acqua, tè, caffè

Eccoci giunti all’ultima componente strettamente alimentare del PSBB: l’orecchio sinistro del topolino, che rappresenta l’acqua e tutti i liquidi utili alla salute.

Quanti liquidi?

Sulle quantità di liquidi da bere durante una dieta si consumano ore – o anche giorni – di discussione: dal classico litro e mezzo al giorno fino agli estremi «bevi quando hai sete e fregatene» e «bevi almeno 3 litri d’acqua al giorno».

Secondo me, il modo più semplice per capire quanto bere è... guardare la tazza del water: guardate il colore delle vostre urine quando andate in bagno e, se le urine sono di un colore tra il giallo chiaro e il trasparente, i liquidi che bevete sono giusti. Se, invece, il colore va verso il giallo oro carico, ricordatevi di bere di più.

«Bere quando hai sete» sarebbe un ottimo consiglio se non fosse che, quando abbiamo superato i 60 anni o quando, a tutte le età, siamo molto concentrati sui nostri pensieri, facciamo fatica a sentire lo stimolo della sete.

Anche per la sete vale quanto abbiamo detto sin dall’inizio di questo libro: contano poco lo sforzo e la volontà e conta molto l’architettura delle abitudini in cui vivete. Quindi arredate al meglio le vostre stanze e tenete sempre dell’acqua in bella vista, meglio ancora se in un contenitore che salta all’occhio; vedrete che, senza quasi accorgervene, berrete di più.

Quali liquidi?

Con l’acqua semplice non si sbaglia mai e, senza spendere capitali in acque «speciali» in bottiglia, va benissimo l’acqua del rubinetto di casa.

Un’aggiunta che consiglio sempre, per insaporire quello che bevete e per rinforzare la vostra giornata con una dose supplementare di antiossidanti, sono gli infusi di ogni tipo: tè verde, tè bancha, infuso di ibisco o karkadè, infuso di limone e zenzero, infuso di orzo, camomilla, rosmarino e timo e qualsiasi altra erba o spezia che stimoli il vostro palato.

Bevetela in tazza o, meglio ancora, riempiteci una borraccia e portatevela dietro quando uscite di casa.

Nei momenti difficili, a rischio di abbuffata o di smangiucchiamenti tra un pasto e l’altro, fate due sorsi dalla borraccia, due respiri e due minuti di passeggiata all’aria aperta: non sempre previene l’abbuffata ma quasi sempre ne riduce l’intensità e l’urgenza.

Cosa bere il meno possibile 1: gli zuccheri liquidi

I dati di letteratura scientifica sono molto duri sulle bevande zuccherate: nessun problema se ne bevete una lattina ogni tanto, per esempio una volta al mese, ma il consumo quotidiano di bevande zuccherate è solidamente correlato alla drammaticamente nota epidemia mondiale di obesità (Mariner, Annas, 2013; Malik, Hu, 2022) e ad una maggiore incidenza di cancro (Chazelas et al., 2019), Alzheimer (Pase et al., 2017), diabete di tipo 2 (Imamura et al., 2015) e malattie cardiovascolari (Brown et al., 2008).

Quindi fate affidamento sulla vostra consapevolezza: le bevande zuccherate non sono cose fresche da bere quando avete sete; sono cucchiaiate di zucchero mangiate senza neanche rendervene conto.

In aggiunta, se soffrite di bulimia o BED, le bevande zuccherate prendono a calci i recettori del vostro palato, facendovi familiarizzare con gusti esageratamente dolci e obbligandovi, inconsapevolmente, a percepire come sciapi alimenti solitamente dolci e gradevoli come per esempio la frutta fresca.

«Non si preoccupi dottore,» mi diranno molti di voi «io non bevo bevande zuccherate ma solo bevande zero». Quindi chi beve le bibite zero può stare tranquillo? Decisamente no.

Cosa bere il meno possibile 2: gli zuccheri finti

Come abbiamo già visto nella scemenza numero 3 dell’anoressia, anche le bevande zero zuccheri, dolcificate artificialmente, prendono a calci i recettori per il dolce e, inizialmente, ingannano il palato con un’illusione degna del Paese dei balocchi di Pinocchio: «Puoi avere tutta la dolcezza che vuoi senza neanche una caloria!».

Però è un inganno che dura poco: il vostro organismo bisognoso, preso a calci dal dolcificante, si illude di gustare il carboidrato ma senza ricevere quello vero. Quindi, prima o poi nella giornata, andrà a cercarselo da un’altra parte, magari sotto forma di altri tipi di carboidrato: una caramella, un pezzetto di cracker, un tarallino o un cioccolatino.

In aggiunta, oltre che ingannare il vostro sistema sensoriale, i dolcificanti modificano – in peggio – il vostro metabolismo, dando fastidio ai batteri intestinali amici del microbiota (Suez et al., 2014).

Quindi, in conclusione: non fatevi venire l’ossessione dei dolcificanti – ricordate che non esistono alimenti vietati in assoluto! – ma, se proprio li desiderate, usateli in occasioni rare (una o due volte al mese). Se li usate troppo, la voglia di carboidrati «veri» si farà sentire, nel corso del tempo, in maniera sempre più invadente.

I tre nutrienti fuori dal piatto

Eccoci infine ai nutrienti del PSBB che non si mangiano né si bevono: il movimento, la consapevolezza e la giusta esposizione alla luce e al buio. Perché, come ormai sanno anche i sassi, «dieta» vuol dire «stile di vita» e non solo «mangia questo e non mangiare quest’altro».

1. Movimento

Il movimento, per chi soffre di bulimia o BED, può diventare una vera ossessione, su due versanti opposti:


	per chi soffre di bulimia, spesso il movimento viene vissuto come un’attività obbligata, necessaria a espiare i peccati delle calorie ingerite con l’abbuffata e che va svolta a ogni costo: se si deve correre un’ora, si deve andare a correre e basta, anche se fuori diluvia. Per questo motivo, consiglio un tipo di attività fisica che non si perda in rigidi calcoli delle calorie bruciate ma che, al contrario, stimoli la presa di contatto con le proprie sensazioni corporee, come lo yoga, il pilates o il tai chi;

	sul versante opposto, chi soffre di BED è ossessionato e si colpevolizza ogni giorno al pensiero che «dovrei fare attività fisica, tutti mi dicono che starò meglio facendo attività fisica; ma, alla fine, mi iscrivo in palestra e non ci vado mai». Prima di tutto cercate di tenere lontani i sensi di colpa: scagli la prima pietra chi di voi non si è iscritto in palestra per andarci solo tre volte o chi di voi non ha acquistato meravigliose cyclette che sono diventate degli ottimi appendiabiti o prendipolvere (io stesso ho collezionato diverse esperienze di entrambi i tipi).



Tornate allora a pensare al cervello anti-carestia di cui abbiamo parlato sin dall’inizio del libro: non solo ci siamo evoluti nei millenni per sopravvivere alla fame, desiderando i cibi più ricchi di sale, zucchero e grasso, ma ci siamo anche evoluti desiderando il minor spreco possibile di energia.

Il movimento nasce come spinta primitiva necessaria a procurarci nutrimento (pensiamo ai nostri antenati cacciatori-raccoglitori: per cacciare e raccogliere dovevano andare in giro e muoversi dalla mattina alla sera). Se però il nutrimento l’avete nella dispensa di casa a tre metri dai vostri occhi, potete capire che la naturale spinta a muovervi rimarrà completamente addormentata.

Una possibile soluzione c’è, ma richiede tempi più lunghi: il vostro organismo, se si allena nel corso del tempo, comincerà gradualmente a percepire la fitness nel senso letterale di «appropriatezza» e «buon adattamento»: «Se mi muovo regolarmente mi sento meglio perché mi sento più adatto a vivere: respiro meglio, dormo meglio e penso meglio».

Come quando familiarizzate con il gusto delle verdure e iniziate ad apprezzarle, anche per l’attività fisica arriverà un punto in cui, da quel momento in avanti, vi sentirete meglio.

Non è una cosa facile: a meno che siate tra i pochi fortunati che sentono uno spontaneo bisogno fisico di muoversi, spesso c’è bisogno di qualche anno di tempo per far scattare il meccanismo.

Ma non disperate e, come succede con le verdure, abbiate fiducia che arriverete ad apprezzare anche l’attività fisica, avendo in mente di favorire le cosiddette «variabili facilitatrici». Eccone alcune:


	accessibilità e sforzo iniziale ridotto: farsi una camminata a passo svelto sulla strada verso casa sarà sicuramente più facile che preparare una borsa e fare mezz’ora di strada per andare in palestra;

	piacevolezza: sarà tutto più facile se, intanto che vi muovete, sentite delle emozioni gradevoli collegate. Per esempio il piacere di seguire il ritmo della musica, di vedere dei bei ragazzi o delle belle ragazze che si muovono intorno a voi, di sciogliere i muscoli indolenziti sotto il calore della doccia, il piacere di sentire il sonno che arriva subito alla sera quando andate a letto;

	socialità: sarà più facile proseguire nel tempo un’attività fisica di gruppo, o di squadra, rispetto a un’attività solitaria.



Ricordate però che la socialità può essere un’arma a doppio taglio: se vi trovate a disagio in un ambiente di super-fitness in cui vi sentite goffi, troppo sudati o, in generale, «diversi», ascoltate le vostre sensazioni, senza mai giudicarle, e iniziate a muovervi in un ambiente più protetto.

In ogni caso, pochissima attività fisica farà sempre meglio alla salute di nessuna attività fisica: anche una sgranchita di gambe di un minuto, alzandovi dalla scrivania dell’ufficio ogni ora, migliora di molto la salute delle vostre arterie.

2. Consapevolezza

Il valore della consapevolezza del momento presente, momento per momento e un boccone alla volta, fa parte di tutte le culture del mondo e non solo di quella orientale.

Esattamente come per le verdure, l’attività fisica e il sonno, allenare la consapevolezza ci può dare quel quid in più per affrontare la quotidianità con animo concentrato, pacifico e consapevole. In effetti, da un punto di vista scientifico, i benefici della meditazione orientata alla consapevolezza (mindfulness) sono molto concreti e specifici:


	riduzione dei mediatori chimici dello stress;

	riduzione dei mediatori chimici dell’infiammazione cronica;

	riduzione del dolore cronico;

	aumento dell’attività della telomerasi, l’enzima che regola la lunghezza dei «cappucci di protezione» dei nostri cromosomi e che è direttamente collegato alla longevità (Ornish et al., 2008).


3. Luce e buio

Ormai dieci anni fa ho letto un lavoro scientifico (Hatori et al., 2012) che ha rivoluzionato il mio modo di pensare alla dieta e allo stile di vita. Nello studio si evidenziava che il «quando», cioè il momento della giornata in cui si consumano i pasti, influenza moltissimo il metabolismo – quindi la tendenza a ingrassare o a soffrire di sindrome metabolica – in una popolazione di animali da esperimento.

In sostanza, i «motori» di ogni nostra cellula sono sincronizzati ai ritmi del sole:


	più il sole si alza all’orizzonte, più siamo efficienti nel metabolizzare ciò che mangiamo;

	più ci avviciniamo al tramonto e all’ora di dormire, più siamo portati a essere inefficienti – per esempio diventiamo più resistenti all’insulina – e a produrre più radicali liberi e sostanze pro-infiammatorie dopo il pasto.



Quindi le ore del giorno in cui mangiate e in cui dormite possono essere considerate una specie di super-nutrimento, da assumere ogni giorno nel seguente modo:


	cercate di mangiare di più, e in maniera più ricca, nella prima parte della giornata: è meglio mangiare cibi dolci o ad alta densità calorica nella prima parte della giornata;

	cercate di mangiare di meno, e in maniera più semplice, nella seconda parte della giornata: fate una cena leggera, con pochi carboidrati raffinati, ma comunque completa di tutti i nutrienti;

	cercate di fare un «bagno quotidiano di buio e di digiuno» e fate passare più tempo possibile tra l’ultimo pasto della sera e il primo pasto del giorno dopo: tradotto in pratica, cercate di cenare presto e, comunque, di finire la cena almeno due ore prima di andare a letto.



Quello che abbiamo chiamato il super-nutriente è la potenza dei ritmi circadiani (Panda, 2018; 2019): i miliardi di orologi che, in ogni cellula, si accendono e si spengono a seconda dell’ora della giornata, regolando tantissime funzioni necessarie alla sopravvivenza:


	la qualità del sonno;

	la qualità della veglia (per esempio la capacità di stare attenti e concentrarvi);

	il metabolismo energetico (l’efficienza nel bruciare il cibo che mangiate);

	la regolazione delle difese immunitarie;

	la regolazione dello stress e dell’umore.



Cercate quindi, ogni volta che potete, di nutrirvi di un po’ di luce durante il giorno e, soprattutto, di dormire al buio pesto durante la notte (quindi via televisione, tablet o cellulare dalla stanza da letto).

Possono sembrarvi raccomandazioni banali, ma vi assicuro che possono fare la differenza in termini di velocità del metabolismo e di regolazione dell’umore e della fame emotiva.

3 bis. Il più grande saziante del mondo

Immaginate una nuova pubblicità: «Se usi ogni giorno questo prodotto sarai più sazio e più felice di quello che mangi, sarai più magro e più sano, nel corpo e nella mente».

Aspettate a tirare fuori la carta di credito; è un prodotto che non costa nulla ma che ha un effetto preciso e potente: è il tempo.

Non servono ore o giorni: basta provare, anche solo ogni tanto, a concedervi un minuto – 60 secondi esatti – per masticare con calma il boccone che state mangiando.

Mettete in bocca un cucchiaino di riso integrale o un morso di carota (questa è già mindfulness) e ascoltate le sensazioni:


	se lo masticate poco e in fretta, dà fastidio come consistenza e non sa di nulla come gusto;

	se lo masticate con calma per un minuto, diventa sempre più piacevole, quasi dolce, lasciandovi la bocca pulita e soddisfatta.



Provate adesso a fare lo stesso con un cibo iper-raffinato, tipo una patatina dal sacchetto o un morso di panino di fast food:


	masticatelo poco e mangiatelo in fretta: sentirete che vi gasa al massimo e vi fa venire subito voglia di addentare in fretta il successivo boccone. Più che un boccone alla volta, sarà un boccone più in fretta dell’altro;

	prendete adesso un altro boccone e masticatelo con calma per 60 secondi: sarà esattamente il contrario del riso integrale o della carota. Sempre più sgradevole nel gusto e nella consistenza e, una volta mandato giù, con un retrogusto per nulla piacevole.



Visto che costa poco e rende moltissimo, usate ogni giorno il più grande saziante del mondo, perché bastano 60 secondi ogni tanto per capire meglio cosa state mangiando:


	mangiate qualcosa che vi piace troppo e vi dà un godimento quasi istantaneo? Forse è un cibo ultraprocessato drogante e, dopo un minuto, potrete smascherarlo;

	mangiate qualcosa di integrale che, all’inizio, sembra non piacervi per niente, legnosetto nella consistenza e amarognolo nel gusto? Portate pazienza e regalatevi un altro minuto: potrete scoprire, dietro la scontrosa timidezza degli alimenti vegetali, un’infinità di sfumature piacevoli ancor prima che salutari.



Bene, adesso ci manca solo di vedere insieme il Piattino semplice per bulimia nervosa e BED (psBB): per una colazione del mattino pacifica, energetica e decisamente saziante.

Nel prossimo capitolo.





XI

Il Piattino semplice per bulimia nervosa e BED (psBB)




Fibre, antiossidanti e sazietà sin dal mattino

Diversamente dal Piattino semplice per crescere, che porta energia calda e rapidamente disponibile sin dal mattino, il Piattino semplice per bulimia e BED (psBB) vi porterà sazietà, cervello pacifico e intestino in gran forma.

Il trifoglio e il numero di componenti, 3 + 1, sono sempre gli stessi ma, come vedremo, la loro qualità sarà un po’ diversa:
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	carboidrati fibrosi;

	grassi essenziali (in salsa dolce);

	proteine prebiotiche, quindi vegetali.



In aggiunta, intorno al trifoglio, metterete sempre qualcosa da bere, caldo e antiossidante.

Vediamo insieme qualche dettaglio delle tre foglie.

1. Carboidrati fibrosi

I nutrienti ideali per la prima colazione, se soffrite di bulimia o di BED, devono essere ricchi delle vostre due parole chiave preferite: fibre e antiossidanti.

Per questo sceglierete carboidrati integrali ricchi di fibre che, venendo assorbiti lentamente nel corso della digestione, vi doneranno una mente sveglia e lucida e il massimo della sazietà.

Scelta numero 1: pane vero integrale

Sul concetto di «vero integrale» è il caso di spendere qualche parola, perché le cose non sono così semplici.

Fino a qualche anno fa tutto era più facile e, già visivamente, si distingueva un pane vero integrale da uno finto integrale: quello vero, cioè fatto con farina da chicchi interi macinati, aveva una mollica uniformemente scura/marroncina, mentre quello finto aveva una mollica chiara (segno di farina raffinata), con i puntini scuri (indicatore dell’aggiunta di crusca alla farina raffinata).

Intendiamoci: il pane finto integrale non fa male alla salute ma, considerando il carico glicemico più alto (quindi meno favorevole) e la presenza più scarsa di micronutrienti e fibre, è sicuramente una scelta meno adatta se volete sentirvi sazi e amici di un cervello lucido ed equilibrato.

Le cose da qualche anno si complicano un po’: l’industria alimentare ha iniziato a produrre pani integrali/multicereali in cui la componente principale rimane la farina raffinata (zero o doppio zero) ma in cui, oltre alla crusca, viene aggiunta una piccola percentuale di farine integrali che danno colore, per esempio segale o farro. Un effetto, diciamo, «cosmetico»: per i vostri occhi, ingannati dal colore marroncino della mollica, l’idea sarà quella di mangiare un pane integrale ma, vista la bassa percentuale di farina integrale, per il vostro metabolismo sarà a tutti gli effetti un prodotto raffinato.

La soluzione richiede un colpo d’occhio in più: se, oltre alla mollica, guardate l’etichetta dei pani «finti integrali colorati», il primo ingrediente sarà farina zero o doppio zero oppure farina di grano tenero senza altre specifiche, che è un altro modo per dire farina zero o doppio zero.

Senza bisogno di diventare dei tecnologi alimentari, la soluzione è guardare l’etichetta o, meglio ancora, andare da un panettiere di cui vi fidate e acquistare pane fatto con farina vera integrale.

Un pane vero integrale di grande pezzatura – la classica pagnotta grande – lievitato con lievito madre è uno dei carboidrati migliori che possiate mangiare per la colazione del mattino. Potete acquistarlo anche una sola volta alla settimana e tenerlo in un sacchetto di carta chiuso: per tutta la settimana avrete un pane morbido e saporito che, vivacizzato da un passaggio nel tostapane, saprà ancora stupire piacevolmente i vostri sensi.

Se volete conservarne ancora meglio la freschezza, potete tagliarlo a fette e metterlo in freezer: con un rapido passaggio – un minuto – nel tostapane o sulla griglia, sarà quasi come avere pane appena sfornato ogni mattina.

Scelta numero 2: frittellone integrale fatto in casa

Se avete finito il pane o volete risparmiare qualche soldo, potete acquistare della farina integrale biologica di ottima qualità e prepararvi al volo delle frittellone saporite, pronte per essere spalmate con la vostra salsa dolce preferita.


Veloce, saziante e fatto in casa: frittellone integrale al volo

Ingredienti per una persona


	4 cucchiai di farina integrale, del cereale che preferite (oltre a quella di frumento, la mia preferita è quella di grano saraceno). Se vi state disintossicando dall’idea «le proteine fanno dimagrire, più proteine per tutti!», potete usare anche una farina di legumi dal sapore delicato, come quella di ceci o di piselli, ricchi di proteine ma anche di fibre e antiossidanti

	1 mestolino d’acqua o, a occhio, acqua da aggiungere a poco a poco fino a ottenere una pastella semiliquida, tipo quella che si usa per le crêpe

	1 pizzico di sale fino (non necessario ma utile a dare un pizzico di gusto in più)



Preparazione

Con una frusta, date una girata a secco alla farina, in modo da eliminare i grumi.

Aggiungete l’acqua, il pizzico di sale e mescolate con la frusta, fino a ottenere una pastella semiliquida.

Fate riposare una notte in frigorifero, in modo che i granuli di amido si idratino per bene e diano alle vostre frittellone il meglio del gusto e della consistenza. Se vi siete scordati di preparare la pastella la sera prima, potete farla anche al momento: sarà un po’ più rustica come consistenza, ma andrà comunque benissimo.

Al mattino, dopo il riposo, guardate la consistenza: se fosse troppo densa, versate ancora un filo d’acqua.

Date un’ultima mescolata per rendere uniforme la pastella.

Scaldate una padella antiaderente, che avrete prima strofinato con un pezzo di carta da cucina e una goccia d’olio, e versate un mestolino di pastella, muovendo la padella in modo da coprire di pastella tutto il fondo.

Fate cuocere a fuoco medio-basso, in modo che il frittellone cuocia in tutto il suo spessore, senza lasciare l’interno crudo.

Quando il bordo esterno comincia a staccarsi dalla padella, girate il frittellone con una spatola di silicone e fatelo cuocere per un paio di minuti dall’altro lato.

Preparate la vostra scorta di frittellone una volta alla settimana, poi conservatele in frigo o in freezer e scaldatele al mattino su una padella o nel tostapane.

Spalmatele con la salsa dolce che preferite (troverete più avanti qualche suggerimento) e gustatele con calma e gratitudine.



Scelta numero 3: fiocchi di cereali

Un muesli a base di quattro cucchiai colmi di fiocchi di cereali integrali (avena, grano saraceno, segale o quello che preferite) è un’altra proposta per iniziare la giornata in modo saziante e amico del cervello.

Ecco, per gli amanti del muesli, una ricetta che si fa da sola e che va benissimo per le colazioni durante le stagioni calde: il muesli notturno.


Rinfrescante e nutriente: muesli notturno

Ingredienti per una persona


	4 cucchiai di cereali integrali biologici in fiocchi, puri e senza aggiunta di zuccheri o altri pasticcetti industriali

	1 mestolino di latte vegetale con una sufficiente quantità di proteine, quindi di soia, mandorla o avena

	1 cucchiaio colmo di semi oleosi o di frutta a guscio a pezzetti. Se sono semi oleosi piccoli, come lino, sesamo o chia, macinateli prima di usarli

	2 cucchiai colmi di frutti di bosco freschi, oppure un cucchiaio di frutti di bosco disidratati

	1 cucchiaio colmo di uvetta sultanina, oppure un cucchiaino colmo di marmellata o di miele

	1 mestolo di frutta fresca di stagione tagliata a pezzetti

	1 punta di cucchiaino di cannella, che dà gusto e che abbassa il carico glicemico



Preparazione

Mettete in una ciotola grande tutti gli ingredienti solidi tranne la frutta fresca.

Aggiungete il latte vegetale, mescolate e, qualora la consistenza fosse troppo spessa, aggiungetene ancora un po’ oppure, se volete alleggerire la ricetta, dell’acqua.

Aggiungete la marmellata, la frutta fresca a pezzetti e mescolate bene.

Mettete la ciotola in frigorifero e fate riposare tutta la notte.

Al mattino al risveglio tirate fuori la ciotola dal frigorifero e lasciatela riposare a temperatura ambiente (basta il tempo in cui andate in bagno a prepararvi per la giornata).

Mangiate e masticate con calma.



Scelta numero 4: prodotti industriali da colazione

Certo sarebbe l’ideale prendere ogni mattina un mestolino di cereali interi in chicco e sfioccarli a mano con una bellissima macina sapientemente prodotta da un artigiano austriaco. Ma, visto che il mio obiettivo non è quello di farvi licenziare e farvi passare cinque ore al giorno in cucina a preparare pasti salutari, le scelte alimentari sane devono essere, prima di tutto, pratiche e fattibili.

Quindi, se siete di fretta o non siete così appassionati di cucina, nessun problema a scegliere prodotti industriali già pronti, a patto che, leggendo l’etichetta, possiate sincerarvi di avere a che fare con un prodotto vero integrale.

Le scelte e le dosi possibili sono:


	4 fette di pane in cassetta;

	5 fette biscottate;

	10 biscotti secchi.



Il tutto, come dicevamo, a base di vera farina integrale.

L’altro carboidrato fibroso: frutta con la buccia

Oltre al cereale, date alla vostra colazione una bella carica di fibre e antiossidanti con la frutta e le sue preziose bucce.

Ideali al mattino, per la loro praticità e per la presenza di tesori antiossidanti nascosti, sono i frutti di bosco. Come dicevamo nel Piatto semplice per bulimia e BED, l’ultima B delle G-BOMBS sono i berries, ovvero bacche e frutti di bosco. Usatene un mestolino colmo, da mangiare da soli o mescolati ai fiocchi di cereali, e apprezzatene il sapore e le proprietà benefiche su corpo e cervello. È scientificamente dimostrato (AA.VV., 2012) che mangiare un mestolino al giorno di frutti di bosco aiuta a rallentare l’invecchiamento del cervello.

In alternativa ai frutti di bosco potete mangiare qualsiasi altro frutto fresco, sempre biologico e con la buccia, nella dose di un frutto medio o di un mestolo di frutta fresca a pezzetti.

Non state a preoccuparvi di trovare il frutto esotico super-food del momento: una semplicissima mela con la buccia sarà il più super di tutti i food; vi aiuterà a sentirvi sazi, con bassi livelli di infiammazione cronica e, se siete donne, con la miglior vita sessuale di sempre (non è una mia pazza idea: c’è uno studio scientifico – Cai et al., 2014 – che lo dimostra).

2. Grassi essenziali (in salsa dolce)

Anche in questo capitolo facciamo un ripassino dei grassi essenziali del mattino, fondamentali per la sazietà e alla salute del cervello:


	1 cucchiaio colmo di semi oleaginosi a pezzetti: noci, nocciole, mandorle, pinoli, pistacchi, arachidi, anacardi, noci pecan, semi di zucca, semi di girasole, semi di sesamo macinati;

	1 cucchiaio di crema di semi 100%: mandorle, nocciole, arachidi e sesamo (tahina) sono quelle che trovate con più facilità.



Un’alternativa salata che amo proporre ai miei figli, e che viene tradizionalmente mangiata dai ragazzi studiosi sotto esame in Medio Oriente, è un pezzo di pane pucciato nell’olio evo e spolverato da un cucchiaino raso di za’atar, la miscela di spezie di cui vi ho parlato nel PSBB. Il gusto è ottimo e la carica di grassi buoni, fibre e antiossidanti è al massimo.

Frutta a guscio addolcita

Il composto migliore da spalmare sul pane, sia per il suo gusto sia per i suoi effetti salutari, è un cucchiaio di crema di semi oleosi al 100% (mandorle, nocciole, arachidi, ma anche sesamo come crema tahina), mescolata con un cucchiaio di marmellata o di miele.

L’unione dei due sapori e delle due consistenze sarà molto piacevole per il vostro palato e, nel frattempo, la crema di frutta a guscio abbasserà il carico glicemico del miele o della marmellata.

3. Proteine prebiotiche

Abbiamo già detto, parlando del PSBB, che le proteine, se volete essere snelli, sazi e in salute, non devono essere mai troppe.

Per questo motivo, se soffrite di bulimia o BED, la proteina ideale per la vostra colazione sarà già presente nei latti vegetali e nei semi oleosi o nelle loro creme 100%.

Un tesoro nascosto (e non proprio goloso): i semi di lino macinati

Un’aggiunta proteica che vi consiglio sono i semi di lino, ricchi di fibre prebiotiche e di antiossidanti preziosi.

Siamo soliti vedere i semi di lino nei pani integrali speciali o in molti mix di semi da sgranocchiare. Il problema dei semi di lino interi, però, è che vengono eliminati intatti con le feci e non sono usati in tutto il loro grandissimo potenziale salutare.

Ecco il modo migliore di utilizzarli:


	acquistate, in un negozio di prodotti biologici, una confezione di semi di lino interi;

	raffreddate in frigorifero, per una notte, la confezione di semi di lino. In questo modo, quando li macinerete, non scalderete i preziosi omega 3 ed eviterete di ossidarli;

	macinateli con un frullatore a bicchiere, a impulsi (in modo da non riscaldarli), oppure con un macinino da caffè, ugualmente a impulsi. Non c’è bisogno di ridurli in una polvere finissima: è sufficiente spezzare i semi e rendere così disponibile il loro contenuto interno;

	conservate i semi macinati in frigorifero, in un barattolo a chiusura ermetica;

	versate il cucchiaio colmo di semi di lino macinati in mezzo bicchiere di liquido a piacere (acqua, latte vegetale, tè o infuso, yogurt, kefir);

	mescolate e bevete.



Il gusto, amarognolo e astringente, e la consistenza, sabbiosa e poi gelatinosa, non sono il massimo della vita, ma la ricchezza di fibre e micronutrienti vale il leggero fastidio al palato.

Importante da sapere se prendete farmaci: le fibre dei semi di lino possono avere un effetto chelante, quindi ridurre l’assorbimento dei farmaci che assumete. Per questo motivo, se al mattino prendete farmaci, spostate l’assunzione dei semi a un momento della giornata in cui non dovete prendere medicine (per es. alla sera prima di andare a letto).

Per chi vuole il latte a colazione

Se è una vita che lo fate e non volete rinunciare al caldo abbraccio di una tazza di latte, o di cappuccino, a colazione, bevetela pure senza problemi.

Magari non bevetela tutti i giorni e alternatela con due prodotti ugualmente piacevoli e salutari: i latti vegetali (soia, mandorla o avena) e i latti fermentati (yogurt o kefir).

Un accorgimento quando bevete il latte o i suoi derivati: i preziosi antiossidanti della frutta, per esempio dei frutti di bosco, vengono assorbiti con più difficoltà se li mescolate al latte, inteso come latte vaccino. Le proteine e i grassi del latte, con il loro effetto chelante, che abbraccia e avvolge le molecole di antiossidanti, riducono la loro biodisponibilità, quindi la possibilità di farli assorbire e arrivare alle cellule.

In questi casi va benissimo metterli agli estremi della vostra colazione: latte o yogurt all’inizio e frutti di bosco alla fine, oppure viceversa.

4. Liquido, caldo e antiossidante

Il caffè, il tè o qualsiasi altro infuso colorato e profumato (buccia di limone e zenzero, buccia di limone e rosmarino, bucce di mela, frutti di bosco, ibisco ovvero karkadè ecc.) vanno ad aggiungere alla vostra giornata una quantità di antiossidanti preziosi per corpo e cervello.

Sono anche, da un punto di vista psico-sensoriale, un modo per allenare il vostro palato ai gusti amaro, pungente e astringente, i gusti più comuni quando si parla di antiossidanti.

Un palato allenato, ogni giorno, a questi gusti potrà apprezzare con più facilità gli antiossidanti presenti in altri vegetali, come la cicoria amara o il carciofo astringente.

Siamo ormai giunti quasi alla fine di questo libro ma, prima di salutarvi, voglio condividere con voi i sentimenti più rivoluzionari da sperimentare nella vostra vita se soffrite di un disturbo alimentare: libertà, curiosità e fratellanza.

Come Danton, Marat e Robespierre, ma con animo pacifico e senza violenza.

Nel prossimo capitolo.





Liberté, curiosité, fraternité (in conclusione, fate la rivoluzione)




Gli antidoti alla gabbia dell’ossessione

Come abbiamo visto all’inizio di questo libro, quando vi sentite fragili o confusi e vi affidate all’ossessione, non siete mica stupidi: l’ossessione, con il suo rigore e le sue apparenti certezze, all’inizio vi dà un senso di solidità e di struttura.

Un po’ come immergervi in un mare popolato di squali all’interno di una grande gabbia di ferro: certo limiterà la vostra libertà, ma vi permetterà di sentirvi sicuri all’idea di possibili pericoli o minacce.

Il problema dell’ossessione è che, a differenza delle gabbie vere, non rimane così com’è. Con il tempo, lentamente ma in maniera inesorabile, diventa sempre più stretta, rigida e scomoda. Come una gabbia anti-squali che piano piano, dopo mesi o anni, vi stringe il corpo in una morsa paralizzante. Certo gli squali non potranno mordervi, ma avrete perso totalmente la vostra possibilità di esplorare il mondo e di relazionarvi con gli altri.

Combatto con la volontà?

La forza di volontà nella vita è importante e nessuno vi sta chiedendo di diventare pigri e svogliati. Il problema è che, se soffrite di un disturbo alimentare, la vostra forza di volontà è già stata prosciugata dal lavoro usurante di pensare e agire in maniera ossessiva, un lavoro che riempie ogni minuto della vostra giornata.

Quindi è inutile appellarsi a una forza esaurita da tempo e, soprattutto, ormai sopraffatta dal senso di colpa e dal senso del dovere. Sarebbe come dire a qualcuno «quando dormi, la cosa più importante è essere svegli».

Prima di tutto: libertà

Che stiate combattendo contro la magrezza, contro le abbuffate o contro il sovrappeso, ormai avete capito che il trappolone dell’ossessione vi ha consumato, un pensiero alla volta, e vi ha lasciato privi della cosa più importante nella vostra vita: la libertà.

All’apparenza, la libertà sembra una cosa banale – «ho fame, mangio; ho voglia di bere, bevo» – ma non datela per scontata. Pensate alla fatica che deve fare una persona con le gambe paralizzate per alzarsi dal letto; pensate quindi all’enorme valore di essere liberi di scegliere cosa volete mangiare o bere.

Quando, nel corso della cura, l’ossessione comincia ad allentare la presa, la ricerca quotidiana della libertà potrà aiutarvi moltissimo: libertà di uscire con una persona cara e prendere qualcosa insieme; all’inizio anche solo per bersi una spremuta che, con il tempo, diventerà un gelato, o un aperitivo liquido e solido, o una pizza intera.

A un primo sguardo non sembrerebbe ma, anche se soffrite di BED, la libertà sarà importantissima; perché mangiare in maniera abbondante, confusa e frettolosa non è assolutamente un modo di essere liberi: è solo un modo per seguire l’ossessione della perdita di controllo e della fame emotiva.

Quindi, un boccone alla volta, inizierete ad apprezzare la libertà di scegliere cosa mangiare e, soprattutto, di scegliere cosa mangiare ascoltando i vostri bisogni interni.

In ogni scelta alimentare che farete, comincerete a chiedervi: «Ma quanto sono libero nel fare questa cosa? Può esserci un modo che mi faccia sentire più libero?».

La libertà è come la verdura: più la assaggiate, più la apprezzate, più vi viene voglia di assaggiarla ancora, in una direzione che sarà esattamente contraria a quella dell’ossessione.

Seconda cosa: curiosità

Un altro elemento fondamentale è la curiosità: più sarete curiosi di riavvicinarvi a un certo gusto o a una certa consistenza, meno sarete sottomessi alle rigide regole ossessive dei «cibi permessi che non fanno ingrassare» e dei «cibi vietati che fanno ingrassare».

Ricordo una ragazza, sofferente di anoressia, che un giorno mi ha detto, con gli occhi illuminati dalla gioia della curiosità: «Ho riassaporato un gelato». Anche un singolo boccone di quel gelato, mangiato lentamente, vi aiuterà a riconnettervi alle vostre sensazioni ed emozioni e vi aiuterà, insieme al senso di libertà, ad andare in direzione contraria all’ossessione.

Last but not least: fratellanza e relazioni con gli altri

La fratellanza è strettamente collegata alla libertà, perché all’interno di una gabbia sempre più angusta e incarognita non c’è mai spazio per le relazioni con gli altri.

Come è successo a molte persone che ho curato per un disturbo alimentare, a un certo punto vi capiterà di pensare a qualcosa di questo tipo: «C’è la gioia apparente che mi dava l’aver raggiunto un certo peso, una gioia che, con il tempo, non bastava mai. Poi c’è la gioia vera di stare con gli altri e, soprattutto, di sentirsi insieme agli altri, di sentire che gli altri sono contenti se io ci sono».

Quando arriverete a questo punto, significa che state per completare la vostra rivoluzione: dalla GABBIA DELL’ACCUDIMENTO – «poverino, guarda come sta, stiamogli vicino perché sta male» – alla LIBERTÀ DELLA FRATELLANZA – «che bello che oggi sei qui, quando ci sei siamo tutti più contenti ed è bello fare delle cose insieme».

Molte persone, anche se non soffrono di un disturbo alimentare, scambiano l’accudimento per amore: «Se non fossi più malato, tutti mi abbandonerebbero». A volte capita anche il contrario, quando chi accudisce si lamenta: «Fino a quando eri bloccata in casa e ti dovevo accompagnare dappertutto ci volevamo bene; adesso che ti muovi liberamente non mi guardi più».

Quindi attenzione al trappolone dell’accudimento: l’accudimento può essere la conseguenza dell’amore ma, da solo, non è mai amore. Perché quando siete accuditi vi manca la libertà di stare con gli altri.

Per i più piccoli

Se siete piccoli, l’accudimento è sacrosanto: vi darà tutta la sicurezza e la protezione di cui avete bisogno e vi accompagnerà, consolidati e fiduciosi, all’età adulta.

Capite però l’enorme differenza tra il vero accudimento e la gabbia dell’ossessione: il vero accudimento non sarà una gabbia che, col tempo, diventa sempre più rigida e stretta, ma sarà come le rotelle sulla bicicletta, un aiuto di passaggio a sentirvi più sicuri quando esplorate l’ambiente con le prime pedalate. Un aiuto che, a un certo punto, magari con qualche ginocchio sbucciato, sarete felici di togliere per muovervi con maggiore libertà.

Un saluto finale: dalla Rivoluzione francese all’FC Internazionale (1908)

Vista la natura, insidiosa e persistente, delle ossessioni, ci tengo a salutarvi con il motto che, prima come tifoso dell’Inter e poi come medico che cura i disturbi alimentari, mi ha sempre accompagnato e che ancora mi accompagna: non mollare mai, dal 1908 al 2023 e ancora oltre.

Vi abbraccio forte.





Elenco delle ricette




Il Piatto semplice per crescere (PSPC)

76  Cucchiaino di sopravvivenza

86  Crema di zucca con mandorle

88  Crema estiva di melanzane

90  Orecchiette con broccoli

95  Hummus di ceci sfibrati

Il Piattino semplice per crescere (pspc)

106  Muesli caldo del buongiorno

Il Piatto semplice per bulimia e BED (PSBB)

133  Purea di fave e cicoria

136  Spaghetti al pomodoro «a occhio»

137  Risotto con verdure frullate

139  Spadellata di funghi

143  Za’atar

146  Zuppa veloce di lenticchie

149  Spadellata di tofu e funghi

157  Riso integrale in pentola a pressione

159  Gomasio

Il Piattino semplice per bulimia e BED (psBB)

175  Frittellone integrale

176  Muesli notturno
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