ALAN BIRDSVORT, TEREZA KAJL

‘NENE KONCEPCI/A
ISHRANE | ZDRAVLJA

Povezanost ishrane i zdravlja je neizbezna ¢injenica
Zivota. Medutim, ta povezanost nekada moZe biti
sloZena i tanana pa jasne kauzalne veze je tesko us-
postaviti, bilo oprobanim intuitivnim tehnikama, bilo
sofisticiranim, sistematskim metodama moderne na-
uke. Dakle, dok je ta veza Siroko priznata u ljudskoj
kulturi, ima naizgled beskrajno mnogo varijacija u
naCinima na koje je konceptualizovana i nainima na
koje su te konceptualizacije prevedene u stvarna ve-
rovanja i prakse. Medutim, za poCetak, bilo bi ko-
risno uzeti da konceptualizacije odnosa izmedu is-
hrane i zdravlja imaju dva suprotstavljena aspekta:
pozitivan i negativan. Pozitivni aspekt zasniva se na
ideji da neke namirnice, kombinacije namirnica ili
dijete mogu proizvesti povoljne zdravstvene ishode.
Oni koji prihvataju takve ideje mogu ove povoljne is-
hode shvatati kao generalizovane i nespecifikovane,
To jest, smatra se da neki izbori u ishrani odrzavaju,
ili zaista popravljaju, jedinkin otpor prema bolesti, ili
doprinose efikasnosti ili trajnosti tela. Medutim, takve
ideje mogu biti i mnogo odredenije. Moze se, re-
cimo, imati uverenje da su odredeni izbori u ishrani
ili odredene namirnice u stanju da sprece odredenu
bolest. Isto tako mozZe se smatrati da su neke namir-
nice ili rezim ishrane pogodni za lecenje neke bolesti
ili njeno podnoSenje i ublaZavanje simptoma.

Mnogi od negativnih aspekata povezanosti izmedu
ishrane i zdravlja su ofigledni. Najociglednije je da
¢e izrazito neadekvatan unos hrane dovesti do gu-
bitka teZine i, najzad, smrti (od gladi ili pojave bo-
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lesti u vezi s njom). No, nedostaci u ishrani koji nisu
apsolutno gladovanje mogu biti posledica malog
unosa hrane, neuravnoteZene ishrane ili lo§e asimi-
lacije. Tako nedostatak proteina kod beba po pre-
stanku sisanja moze dovesti do oboljenja poznatog
kao kwashiorkor (naziv u Gani za teSko oboljenje
izazvano nedostatkom proteina kod dece Ciji su simp-
tomi prestanak rasta, promene na kozi i kosi, otoci,
anemija... prim.prev.) . Nedostatak vitamina D moze
izazvati rahitis, bolest koja uglavnom pogada decu i
svojstveno joj je omek3avanje rastucih kostiju (po-
sledica su O noge). Skorbut nastaje usled nedostatka
vitamina C i proizvodi anemiju, sunderaste desni i
kod dece ga prate malformacije kostiju i zuba. Osim
. toga, unos hrane, neminovno, moZe biti kanal za
unoSenje Stetnih agensa u telo. To mogu da budu
toksini (organski ili neorganski, prirodni ili sinteti-
¢ki) ili ma koji iz ogromnog niza organizama - iza-
zivaca bolesti. Povrh svega, u mnogim kulturama tak-
vi agensi mogu biti konceptualizovani na nacine koje
bi moderna zapadna racionalnost smatrala natpri-
rodnim ili misticnim.
Svrha ovog teksta je da usmeri paZnju na kulturne
konstrukcije veza, ili pretpostavljenih veza, izmedu
onoga §to pojedinac jede i stanja njegovog/njenog
zdravlja. Naravno, te ideje, pogotovu u kontekstu
zapadnih drustava, nisu stati¢ne. One se, vremenom,
menjaju, ponekad radikalno. Dakle, ta dinami¢na
perspektiva je bitna, posto prvo posmatramo prime-
re tradicionalnih formi verovanja i prakse u odnosu
na ishranu i zdravlje, a potom kako u zapadnoj kul-
turi postupno prevladavaju sistemati¢nija i racional-
nija shvatanja. Prevlast tih pogleda ni u kom slucaju
nije potpuna, kao $to ¢e se videti kad budemo raz-
matrali savremene zdravorazumske ideje i ’alterna-
tivne’ dijetetske ideologije.

Tradicionalna shvatanja veze
izmedu ishrane i zdravlja

Tradicionalni oblici razumevanja i prakse nesumnji-
vo obuhvataju impresivan niz aktivnosti, izmedu os-
talih: fov, ribolov, zemljoradnju, izradu oruda, oruzja
i drugih artefakata, leCenje, vracanje, i slicno. Te tra-
dicionalne forme razumevanja ¢esto nazivane 'naro-
dno saznanje’ ili ’prednaucno ;saznanje’ obicno po-
¢ivaju na akumulaciji ¢esto vrlo detaljnih empirijskih
!
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informacija. Akumulacija se, po pravilu, odvija to-
kom mnogo generacija posto se pojmovi i tehnike
proci§¢avaju u repetitivnom, iako pomalo hazard-
nom, procesu pokusaja i pogreSke. Promene u tak-
vom znanju obi¢no su spore, premda strpljivo ispo-
ljavanje svakodnevne radoznalosti i iznenadni srecni
uvid ili otkrice mogu uroditi efikasnim i sofistici-
ranim nacinima kontrole i manipulisanja svetom.
Ipak valja imati na umu da tradicionalno znanje Ce-
sto sadrzi konceptualizacije uzroka i posledice koje
bi moderna nauka smatrala u biti iracionalnim, po§to
pretpostavljaju kauzalne mehanizme koji ne bi mogli
da izdrZe strogo ispitivanje. Termin 'magijski’ kon-
vencionalno se koristi za takve ideje, obi¢no sa ni-
podaStavanjem i omalovaZavanjem. Uprkos tome,
magijske tehnike i pratedi rituali primenjuju se u
tradicionalnim drustvima u mnogim oblastima sva-
kodnevnog Zivota, narofito onim neizvesnim i ne-
predvidljivim. Povrh toga, akumulirano empirijsko
znanje i magijske formulacije uzroka i posledice tako
se medusobno isprepletu da ih je nemoguée razli-
kovati u ma kom apsolutnom smislu, formirajuci je-
dinstven holisticki sistem misljenja. Dok gorke pou-
ke pokusaja i pogreSke mogu na kraju postati sa-
stavni deo prakse, onde gde postoji dvosmislenost i
neodredenost ‘natprirodne’ forme objasnjenja do-
voljno su fleksibilne da se prilagode i prezZive oci-
gledno pobijanje. Sada moZzemo da se okrenemo ak-
tuelnim primerima tih tradicionalnih ideja u sferi
hrane i zdravlja.

Mozda najrasprostranjenija od tih tradicionalnih kon-
ceptualizacija o interakciji ishrane i zdravlja je ona
koja pociva na klasifikaciji toplo-hladno. Tu se toplo
i hladno ne odnose na stvarnu temperaturu hrane,
veé na neuhvatljivije (i, u racionalnom smislu, ilu-
zornije) svojstvo hrane. Osim toga, trave, pica, le-
kovi, bolesti pa ¢ak i ljudi u mnogim takvim siste-
mima verovanja mogu se klasifikovati na isti nacin.
Kao §to je istakao Menderson (Manderson, 1987),
na pojmove toplo-hladno nailazi se u kulturama La-
tinske Amerike, Azije i Afrike. Cini se da su te ideje
bliske i starim tradicijama humoralne medicine, koje
postoje u Evropi, islamskom svetu, Kini i Indiji. Ipak,
etnografski podaci ukazuju da su takvi sistemi ve-
rovanja Cesto vrlo varijabilni, uz obilje nedoslednosti
i neslaganja (Manderson, 1987: 329). Drugim reci-
ma, ispoljavaju tipicnu fleksibilnost i elasticnost tra-
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dicionalnih nacina misljenja. Pod odredenim okolno-

stima, kao $to ¢emo videti, te osobine omogudile su

konceptima toplo-hladno da preZive i prilagode se
uticaju modernizacije.

Malaja je primer dru$tva u kome verovanja njegovih
pripadnika snazno podvlace vezu izmedu ishrane i
zdravlja. U toj zemlji kategorizacija toplo-hladno jo§
uvek je vazna odlika sistema narodne medicine i pra-
kse narodnih iscelitelja, koji su njihovi ¢uvari. Men-
derson nam pruza opsti opis malajskih ideja o podeli
na toplo i hladno, ukazujuéi na nacin na koji su one
ponekad povezane s pojmom ravnoteZe. Tako se hrana
klasifikovana kao topla moZe uzimati radi ublaza-
vanja ’smrzavanja’, ali njeno preterano konzumira-
nje moZe dovesti do neZeljenih posledica kao §to su
ospe, groznica i zatvor. Te tegobe mogu se ublaziti
uzimanjem hrane klasifikovane kao hladna (ta hrana
smatra se dobrom za mlade ¢ija su tela, po samoj
svojoj prirodi, topla). Medutim, smatra se da prete-
rivanje s hladnom hranom izaziva slabost i letargiju,
artritis i reumatizam kod starih. U malajskim dru-
Stvima se i neke bolesti klasifikuju kao tople ili hlad-
ne. Tako se, recimo, male boginje, velike boginje i
ov¢je boginje smatraju toplim infekcijama, pa bi bo-
lesnik trebalo da izbegava toplu hranu dok se ne
oporavi. I obrnuto, groznica, artritis, reumatizam i
neuralgija su hladne bolesti, pa se njihovi simptomi
mogu ublaziti smanjivanjem unosenja hladne hrane i
poveanim uzimanjem tople hrane i lekova (Man-
derson, 1987: 330). Ima kulturnih grupa koje sma-
traju da se i ljudi dele na tople i hiadne (stari se,
recimo, mogu smatrati hladnijim od mladih, muskar-
ci toplijim od Zena), a ¢ak moze postojati i li¢na
dimenzija (Sto je toplo za jednog, za drugog je hlad-
no ili neutralno). Cak i u okvirima Malaje postoje
znatne razlike u ovim verovanjima, a toplo-hladno
pre se smatra tananim kontinuumom nego prostom
binarnom suprotno$¢u. Medutim, uopste uzev, zaci-
njena ili hrana s viSe masnoca, kalorija ili proteina
(npr. Zivotinjski proizvodi) smestena je blize toplom
kraju kontinuuma, a hrana s vise vode (voce, povrée,
itd.) blize hladnom.

Detaljniji opis nalazimo u studiji posmatranja sa uce-
stvovanjem Vilsonove /Wilson/u jednom ribarskom
selu na isto¢noj obali Malajskog poluostrva. To istra-
Zivanje u stvari pokazuje znatne razlike u pojedi-
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nacnim misljenjima o tome kako bi trebalo klasifi-
kovati konkretne namirnice. Ipak, Siroko slaganje
postojalo je oko toga da su piletina, govedina, kozje
meso, jaja, manioka, kvasac, ljuta paprika i zaCini
topli, a voce i povrce hladni. Pirina¢ i riba, dva os-
novna sastojka malajske kuhinje, smatrani su neu-
tralnim (Wilson, 1981: 391). Osim toga, za neku hra-
nu se smatralo da ima neposredne zdravstvene impli-
kacije, mimo i pored dimenzije toplo-hladno. Sma-
tralo se, na primer, da pirina¢ ima prirodenu vitalnu
snagu, isceliteljske moci i da nema okolnosti u ko-
jima ga je zabranjeno jesti. Beli luk je smatran dob-
rim za ublaZzavanje bola u stomaku, dumbir protiv
umora, a mladi kokosov orah dobrim za opSte zdrav-
lje. I obratno, neka hrana moze biti zdravstveno ri-
zi¢na. Za papaju su govorili da od nje mala deca
dobijaju gliste, a da $kampe mogu izazvati glavobolju
(Wilson, 1981: 394-5). Seljani mogu koristiti namirnice
i za spoljnu upotrebu u medicinske svrhe, na primer u
obliku obloga za le€enje glavobolje, zubobolje, Eire-
va, groznice, prehlade i vrtoglavice. Upala sluznice
kod beba lecila se privijanjem odsefenog kraja mla-
dog kokosovog oraha, obloZenog lekovitim lis¢em,
na bebin stomak. To se, uglavnom moZe smatrati u
biti magijskim lecenjem, premda Vilsonova priznaje
da u nekim slucajevima primenjene biljne supstance
mogu imati i aktivna farmakoloska svojstva.

Ovi malajski seljaci, u stvari, znaju za Citav niz bolesti
za koje mogu smatrati da imaju magijske ili natpri-
rodne uzroke, i reakcija na takve bolesti Cesto pod-
razumeva preporucivanje ili zabranu neke hrane. Ta-
ko se verovalo da ’seduan’, bolest gornjih disajnih
puteva, izaziva zao duh, i da bolest, ako se zanemari,
verovatno dovodi do ozbiljnih ostecenja. Lecenje je
ukljucivalo primenu bajalica, osnovnih lekova i izbe-
gavanje soja sosa, kikirikija, $kampi i skoro svih vrsta
riba. Pored toga su i oboljenja za koja se nije sma-
tralo da imaju natprirodne uzroke mogla zahtevati
izbegavanje neke hrane. Tako se smatralo da je *me-
dw’, stanje s disajnim problemima i bolom u celom
telu, izazvano zatvorom i da je hladna hrana, kao Sto
su okra (jednogodiinja mahunarka, hibiscus esculen-
tus, prim. prev.), plavi patlidZan, bundeva i papaja,
Stetna za obolele.

Uz samodijagnozu i samolecenje, Malajci konsultuju
i tradicionalne iscelitelje i lekare moderne medicine,
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zavisno od prirode bolesti. Zapadni lekovi ukljuéeni
su u tradicionalnu konceptualnu shemu i te supstan-
ce (u tetnom ili évrstom stanju) klasifikovane su kao
tople, te je stoga konzumiranje tople hrane za vreme
dok se uzimaju — zabranjeno.U stvari, neka hrana,
jaja na primer, moZe postati bisa (toksicna) ako se
uzima zajedno sa zapadnim lekovima, recimo pilu-
lama. Fleksibilnost i prilagodljivost verovanja u toplu
i hladnu hranu u malajskoj kulturi dodatno pokazuje
injenica da su i nove vrste hrane, uvedene kao po-
sledica modernizacije nekih delova malajskog dru-
§tva, apsorbovane u sistem. Medu njima su namirnice
koje se lokalno proizvode kao §to su hleb, brasno,
rafinisani Secer, sladoled, bezalkoholna pica i strano
voce i povrée. Mada Vilsonova ukazuje da tradicio-
nalne zabrane hrane mogu, pod odredenim okolno-
stima, negativno da deluju na unos hrane kod zena
izloZenih velikim fiziolokim zahtevima reprodukcije,
ipak priznaje stepen u kom te ideje formiraju jedan
koherentan, integrisan i umirujuéi korpus verovanja i
praksi. U stvari, kao $to primec¢uje Menderson (1987:
330), mo¢ takvih ideja leZi u tome $to pruzaju uver-
ljiva i razumljiva objasnjenja (i dostupne odgovore
na) inace neshvatljive procese patnje i oporavka.

Vredne uvide u kognitivne osnove klasifikacionih si-
stema toplo-hladno pruza Meserova /Messer, 1987).
Baveéi se verovanjima o toplo-hladnom u starom
srednjoamerickom miSljenju, primetila je postojanje
sudtinskog sinkretizma izmedu evropskih verzija hu-
moralne’ medicine (koje su doneli Spanci) i duboko
ukorenjenih shvatanja zasnovanih na kontinuumu
toplo-hladno svojstvenih, na primer, kulturama As-
teka i Maja. AsteSka verovanja u toplo-hladno nisu
se, u stvari, ograni¢avala samo na hranu, zdravlje i
medicinu. Izgleda da je smatrano da taj osnovni dua-
litet obuhvata ¢itav kosmos i vazi i za biljke, Zivotinje,
minerale, zvezde i natprirodna biéa. Sto se tice hra-
ne, Asteci su supstance tamnih boja, pikantne ukuse
i slatko voce svrstavali u grupu toplih, a divlje Zivo-
tinje, kiselo voce i voce s debelom korom u grupu
hladnih. Narod Milta Zapotek (starosedeoci Mek-
sika, kao 1 Asteci), klasifikuju hranu prema probav-
ljivosti. Hrana ’teska za varenje’ svrstava se u toplu
ili hladnu, veé prema tome da li neko svoje telo sma-
tra toplim ili hladnim u trenutku kad je jede (Messer,
1987: 34-2). Prema tome, mora se voditi racuna, jer
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neravnoteZa toplog i hladnog moze da izazove bolest
ili pogorsa postojece stanje.

Meserova zapravo nastoji da pruzi opsti opis dublje
logike tih toplo-hladno klasifikacija. Na primeru kia-
sifikacije trava, ona ukazuje na to da bi oni koji se
bave idejama toplo-hladno morali imati u vidu tri
tipa atributa. Prvi od njih ona naziva ’opazljivim’
(koji se mogu videti, okusiti, itd.). OpaZljivi atributi
mogu biti intrinsi¢ni (npr. crvena boja ¢esto asocira
na toplo) ili ekstrinsi¢ni (npr. biljke kojima treba
dosta sunca mogu se smatrati toplim). I drugi, ’funk-
cionaln?’, tip atributa dalje se deli na intrinsicne 1
ekstrinsi¢ne. Kao primer intrinsi¢nog funkcionalnog
atributa Meserova navodi verovanje da neke trave
mogu da ’kuvaju’ sirovu hranu u stomaku, pa se
stoga smatraju toplim. Primer ekstrinsi¢nog funkcio-
nalnog atributa je ideja da je neka trava topla posto se
moZe spolja koristiti za le¢enje *hladne’ glavobolje. I
najzad, "afektivni’ atributi ti¢u se dobrog i loSeg. To-
ple trave smatrace se loSim ako proizvode premo¢
toplog nad hladnim u onome ko ih jede i tako izazi-
vaju bolest. Meserova ukazuje na to da deca uce ova
nacela u procesu socijalizacije, mada neodredenost i
sustinska fleksibilnost sistema dopustaju da razliite
jedinke dodu do konkurentskih a ponekad o¢ito kon-
tradiktornih klasifikacija slededi iste kriterijume.

Meserova zakljucuje da dualizam toplo-hladno mo-
Zda predstavlja suprotnost primordijalnu i univer-
zalnu koliko i fundamentalna suprotnost izmedu mu-
skog i Zenskog. Takva suprotnost ’lako se misli’ (Me-
sser, 1987: 344), pa je dobra za klasifikaciju. Vero-
vanja u toplo-hladno, duboko ukorenjena u episte-
moloske osnove mnogih tradicionalnih kultura, mo-
gu da pruze plodan konceptualni okvir za artikula-
ciju sloZzenih veza izmedu ishrane i zdravlja. Iako
veze i mehanizmi na koje se te ideje odnose po krite-
rijumima zapadnih nau¢nih, medicinskih i nutricioni-
stickih diskursa mogu izgledati ekscentri¢no ili ne-
uverljivo, oni svojim sledbenicima zaista pruzaju ok-
vir za svakodnevno razumevanje i prakticno delo-
vanje. Stvarana vekovima i razradivana od strane po-
svecenih specijalista, ta verovanja mogu izrasti u vrlo
sloZene misaone sisteme. Kineska tradicionalna me-
dicina je mozda najrazvijeniji medu sistemima u ko-
jima se hrana tumaci kao nesto §to poseduje vazna
medicinska svojstva (vidi, npr: Read, 1982).
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Racionalizacija i moderna shvatanja
odnosa ishrane i zdravlja

Insistiranjem na merenju, ra¢unanju, predvidanu i
sistematskoj organizaciji proces racionalizacije pred-
stavlja moénu pokretnu snagu modernih druStava.
Analiza tog procesa jedna je od centralnih i najtraj-
nijih tema sociologije. No, nacela racionalne prora-
¢unljivosti proSirena su i izvan sfera proizvodnje hra-
ne, distribucije i marketinga, i primenjena na samu
ishranu. Tarner (Turner, 1982: 255) povlaci paralelu
izmedu starijeg religijskog asketizma i modernih me-
dicinskih dijeta: oba nastoje da disciplinuju telo na-
metanjem pravila, pri ¢emu im je oboma zajednicko
to Sto obi¢no koriste ishranu kao fokus takve disci-
pline. Tarner ukazuje na to da je razvoj formalne
racionalnosti proces koji, sa svoje strane, rada $iroki
spektar specijalistickih profesionalnih grupa, ¢iji su
posebni kolektivni interesi tesno povezani sa samim
procesom. Pored toga, racionalizacija ishrane i pro-
izvodenje racionalnih nauénih shvatanja veza izmedu
ishrane i zdravlja zahtevali su stvaranje nove meta-
fore za telo. Ta metafora javila se kao kartezijansko
shvatanje tela kao masine, masine ¢ije funkcionisa-
nje, unos i iznos mogu da budu predmet preciznih
merenja i kvantifikacije (Turner, 1982: 258-9).

Da bi ilustrovao pojavu racionalnih medicinskih shva-
tanja ishrane i zdravlja, Tarner istraZuje karijeru i
ideje DZordza Cejnija /George Cheyne/, uticajnog
Skotskog lekara, rodenog 1671. ili 1673. godine u
AberdinSajru. Posle zavrSenih studija medicine na
Edinburskom univerzitetu kod Arcibalda Pitkerna
/Archibald Pitcairne/, zagovornika primene matema-
tike i medicini, Cejni oko 1720. postaje veoma us-
pesan lekar u Londonu, s mnogim pripadnicima en-
gleske aristokratije, politicke i knjiZzevne elite medu
svojim pacijentima. Objavio je i niz knjiga o svojim
medicinskim idejama i lecenju, koje su bile preve-
dene na nekoliko evropskih jezika. U sasvim real-
nom smislu, Cejnijev pristup pitanju veze izmedu
ishrane i zdravlja bio je u direktnoj vezi s njegovim
dozivljajem krize vlastitog zdravlja. Zbog ogromnog
apetita za hranu i pi¢e, Cejnijeva teZina skocila je na
grotesknih 230 kilograma. Imao je znatne te$koce pri
kretanju i, razumljivo, pao je u stanje duboke de-
presije. Posle faze eksperimentisanja, saCinio je za
sebe shemu lecenja zasnovanu na ishrani od mleka i
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povr¢a, redovnom jahanju, strogo ogranicenom uno-

Senju alkohola i redovnom spavanju. Samonamet-

nuta disciplina pokazala se izuzetno uspesnom, znat-
no je smanjio teZinu i poZiveo 70 godina.

Cejnijev terapeutski sistem zasnivao se na specifi-
¢nom i eksplicitno racionalistickom shvatanju priro-
de ljudskog tela. Za njega je telo bilo hidrauli¢na
masina, sloZen, iznutra ¢vrsto povezan sistem pumpi,
cevi 1 kanala kroz koji kruzi vitalna te¢nost. Ta ma-
§ina moze funkcionisati na zadovoljavajuéi nacin je-
dino uz ispravan unos hrane i te¢nosti, a kvalitet i
kvantitet te hrane i te¢nosti smatraju se kljuénim za
dobro varenje. Dobro varenje i izbacivanje, kao i
odgovarajuci nivo fizicke aktivnosti shvaceni su kao
osnove dobrog zdravlja, a uloga lekara kao u biti
sekundarna, pomo¢na. Telesna masina, u stvari, za-
hteva pazljivo nadgledanje unosa i iznosa, pristup
koji je Cejni nazvao "dijetetski menadZment’. Po nje-
govom misljenju, dobro funkcionisanje telesne ma-
Sine ugroZeno je s mnogo strana. Prvo su dijetetske
promene u 18. veku, koje su narocito uticale na bo-
gatije delove engleskog drustva. Sirenje trgovine do-
nelo je brojnu bogatu i egzoticnu hranu i vina na
dohvat viSim slojevima, a preterano uZivanje u tim
poslasticama, pojacano neaktivnim stilom Zivota, Cejni
je video kao temeljni uzrok vecéine oboljenja od kojih
je patila njegova povlaséena klijentela. Cejnija je po-
sebno brinulo to $to bogati piju jaka vina i jaka al-
koholna pica, koja imaju smrtonosni potencijal da
isuse vitalne sokove telesne masine. On je ukazivao i
na Sire ekoloske ¢inioce. Nikako na poslednjem me-
stu medu njima, bila je jo§ jedna posledica ekonom-
skog uspeha 1 napretka civilizacije — sve ve¢i nivo
prenaseljenosti u urbanim sredinama kao §to je Lon-
don. Nehigijenski uslovi i lo§ kvalitet vazduha mogu
stvoriti rezervoar bolesti koje bi ugrozile najbogatije
bas koliko i najsiromasnije.

S obzirom na centralnu vaznost varenja u Cejnije-
vom shvatanju zdravlja i bolesti ne ¢udi $to je, u
okviru svog sistema dijetetskog menadzmenta, po-
kuSao da klasifikuje namirnice po njihovoj 'svarlji-
vosti’. Belo meso i suva, vlaknasta hrana blagog uku-
sa smatraju se lako svarljivim, a crveno meso, masna
hrana jakog ukusa ili zacinjena, teskim. Tarner (Tur-
ner, 1982: 263) daje shematski prikaz Cejnijeve kla-
sifikacije zasnovane na ovim principima.
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Tabela 1. Cejnijeva kiasifikacija hrane po

svarljivosti
Lako svarljiva TeZe svarljiva

Rano povrée Kruska
Asparagus Jabuka
Jagoda Breskva

Nektarina
Zivina Krava
Zec Konj
Ovca Magarac
Jare
Pismolj Losos
Banda$ Jegulja
Pastrmka Obli¢ kyrga§
Koljak Saran
Pile Patka
Curka Guska
Fazan Sumska $ljuka

Sljuka
Tele Sob
Jagnje Smdaé

Izvor: Preuzeto od Tarnera (1982)

Stavige, Cejni je davao prednost ’prirodnoj’ hrani,

nekomplikovanoj egzoti¢nim tehnikama pripreme i

sastojcima koji mogu da raspale ’neprirodne’ ape-

tite. Pristup koji je imao naveo je Cejnija da sacini

niz dijeta, prilagodenih odredenoj starosnoj grupi i
Zivotnom stilu.

Mnoge od Cejnijevih ideja mogu modernom ¢&itaocu
izgledati ekscentri¢ne; klasifikaciona shema prika-
zana u Tabeli 1. dopadljivo je starinska, bududi bliza
tradicionalnim verovanjima o hrani nego savreme-
nim dijetetskim idejama. No, s druge strane, neke
karakteristike Cejnijevih shvatanja deluju neobi¢no
poznato, od njegove hidraulicne metafore tela do
insistiranja na zna¢aju ’prirodne’, minimalno obra-
dene ¢iste hrane, umerenosti u konzumiranju alko-
hola i redovnom veZzbanju. I njegova upozorenja o
Zivotu u prenaseljenim gradovima zvuce poznato. U
stvari, njegove ideje su prototipski moderne po svom
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isticanju racionalne, instrumentalne primene dijeta u
poboljavanju zdravlja i izbegavanju bolesti. Postoji
jasna veza izmedu Cejnijevog chvatanja nutriciono
disciplinovanog, zdravog tela i Eliasovih ideja o in-
ternacionalizaciji uzdrzavanja.

Kao §to smo videli, Cejnijev sistem bio je konkretno
namenjen “klasi ljudi, profesionalaca koji se malo
kreéu, urbani su i bave se mentalnim aktivnostima”
{Turner, 1982: 265). To je u biti bila disciplina za
elitno, prezasi¢eno telo, umnogome sasvim irelevan-
tna za potrebe radnickog tela, precesto na ivici ne-
uhranjenosti, ¢ak gladi, u 18. veku. Taj racionalni
pogled ce se, krajem 19. i po¢etkom 20. veka, ipak
okrenuti problemu upravljanja i modifikovanja is-
hrane nizih drustvenih stojeva. Tarnerova analiza ra-
zloga za to pomeranje fokusa pociva na argumentu
da su brojni klju¢ni problemi zdruZeno delovali na to
da se briga elite usredsredi na zdravstvene i pre-
hrambene standarde masa. Medu tim problemima
bio je strah da bi nehigijenski uslovi i prenaseljenost
uvek mogli indirektno da ugroze srednje i viSe klase
Sirenjem zaraznih bolesti, a bilo je i nespremnosti da
se snosi teret poreza koji je iziskivalo odrzavanje
ekstenzivnog sistema pomodi siroma$nim i neuhra-
njenim. No, iza tih briga, Tarner identifikuje dublje
strahove delova elite zbog stanja radnih klasa. Jer, ne
samo da se nedisciplinovana radna snaga moze sma-
trati pretnjom za stabilnost civilizovane, kapitalisti-
¢ke drzave, ve¢ nezdrave i neuhranjene radne klase
mogu ugroziti sam kontinuitet i dugoro¢ni opstanak
druStva. Tako Tarner tvrdi da su nalazi uticajnog
Rauntrijevog /Rowntree/ istrazivanja urbanog siroma-
Stva (Rowntree, 1901) po svom ukazivanju na znatnu
pothranjenost veéine industrijskog stanovniStva koje
obavlja najtezi manuelni rad, simptomati¢ni za ra-
stuéu svest o tome da je nutricioni status radnih kla-
sa, u odredenom smislu, odgovornost drzave.

Vlada Ujedinjenog Kraljevstva se, zapravo, od druge
polovine 19. veka naovamo, sve viSe angaZovala u
nastojanju da nadgleda, regulise i pobolj$a standarde
ishrane mase stanovnistva. Taj sve aktivniji interven-
cionisticki stav drzave pratio je i razvoj sve sofisti-
ciranijeg i racionalnijeg intelektualnog aparata, Cije
su teorije i metode bile primenljive za merenje oz-
biljnosti problema i stvaranje odgovarajucih odgo-
vora i reSenja. Tako su naucne i statisticke discipline
kao §to su demografija, dijetetika i biologija mogle
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da se upotrebe u pokusaju da se na britanski nacin
ishrane primeni jedna vrsta druStvenog inZenjeringa
(Turner, 1982: 267).

Ipak je, mozda, tragi¢na ironija to §to je najjaci po-
jedinacni impuls koji je pogurao britansku vladu u
sve ambicioznija nastojanja da poboljsa zdravlje sta-
novnistva unapredivanjem njegovih standarda ishra-
ne, bila reakcija na zahteve modernog masovnog ra-
tovanja. Zapravo bar jedan istori¢ar ukazuje na to da
su zakljuéci drustvenih reformatora kao $to je Ra-
untri o rdavom stanju ishrane niZih slojeva radnih
klasa s poCetka srazmerno malo uticali na vlast (Bur-
nett, 1989: 243). Izgleda da je informacija koja je
privukla njenu paznju bio nalaz glavnog direktora
Vojne medicinske sluZbe u vreme Burskog rata, u
kom je krajem 19. veka uéestvovalo Ujedinjeno Kra-
ljevstvo. Najmanje 38% dobrovoljaca prijavljenih za
vojnu sluzbu odbijeno je zbog loSeg zdravlja, sr¢anih
oboljenja, slabog vida i sluha 1 kvarnih zuba, izmedu
ostalog (Burnett, 1989: 243). Zabrinutost izazvana
tim nalazom navela je viadu da osnuje meduresorski
Komitet za fizicko zdravlje i da, 1906. godine, u Par-
lamentu usvoji zakon kojim se siromasnoj deci obez-
beduje besplatan obrok u $koli. Vlada je pocela fi-
nansijski da pomazZe i centre za brigu o deci, osno-
vane da savetuju majke oko podizanja dece. Medu-
tim, tek kriza hrane izazvana Prvim svetskim ratom
povukla je vladu u pravcu sve snaZnijeg interven-
cionistickog stava. Vlada je isprva oklevala da inter-
veniSe na trzitu hrane, ali je nemacka podmornicka
ofanziva 1916. ozbiljno narusila snabdevanje hra-
nom. Tako je 1916. osnovano Ministarstvo za hranu,
a od komiteta Kraljevskog drustva zatrazeno je da
sadini minimum nutricionisti¢kih potreba stanovni-
Stva. Medn merama primenjenim 1917. bile su sub-
vencije za hleb i utvrdivanje cene mleka. Raciona-
lizacija osnovnih Zivotnih namirnica kao $to su meso
1 buter uvedena je 1918. Ocenjujudi uspeh vladinih
mera u vezi s hranom, Barnet isti¢e da se Britanija s
prosecno vise od 3.300 kilokalorija dnevno neupo-
redivo bolje hranila od svojih neprijatelja (Burnett,
1989: 249). Ipak, na to da je ostao ogromni teret
posledica ranijih niskih nutricionih standarda u Bri-
taniji, ukazuje ¢injenica da je od 2,5 miliona muska-
raca lekarski pregledanih u okviru regrutacije
1917-1918, 41% svrstano u kategoriju C3 i bilo ne-
sposobno za vojnu sluzbu (Burnett, 1989: 254). Ti re-
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zultati znacili su da nacionalni nutricioni i zdrav-

stveni standardi i odgovornost drzave za njih postaju

sve vaZnije politicko pitanje u Ujedinjenom Kraljev-
stvu (Tannahill, 1988: 334).

U meduratnim godinama dolazi do opsteg porasta
dijetetskih standarda u Britaniji, iako se na osnovu
podataka iz 1933. godine procenjuje da je oko 30%
stanovniStva jo§ uvek bilo tehnicki 'pothranjeno’, po
standardima Britanskog lekarskog udruzenja (BLU)
o minimalnim osnovama ishrane bez upadljivih ne-
dostataka (Burnett, 1989: 271). Na osnovu podataka
prikupljenih 1936-1937. godine izraCunato je da viSe
od 17% stanovnistva, maltene osam miliona ljudi, na
hranu tro$i manje od neophodnog minimuma koji je
utvrdio BLU. Zainteresovanost drzave za te rezul-
tate rasla je, tako da su na izradi nutricionih stan-
darda i s njima povezanih zdravstvenih problema sve
viSe angaZovani organi kao §to su Savez za medi-
cinska istraZivanja, Odbor za ispitivanje hrane i lo-
kalni medicinski nacelnici. Barnet zakljucuje da je
ve¢ 1939. vlada pocela da priznaje da nutriciona po-
litika treba da bude integralni deo svakog sistema
zdravstvenih usluga, a profesionalni nutricionisti su,
naoruZani sve savrSenijim nutricionistickim znanji-
ma, vi3ili pritisak na drZzavu da preuzme vecu ulogu u
toj oblasti.

Medutim, tek je izbijanje Drugog svetskog rata pri-
moralo britansku vladu na dalekoseznu intervenciju.
Kontrola cena hrane i detaljan sistem racionalizacije
hrane brzo su uvedeni i efikasno primenjeni kao re-
akcija na ugrozeno snabdevanje hranom zbog ne-
prijateljstava, pretnji koje su bile tim ozbiljnije jer je
drzava i dalje zavisila od uvoza hrane. Bolje pozna-
vanje nutricionih potreba omogucilo je zasnivanje
racionalizacije na znatno preciznijoj nauénoj osnovi.
Osim toga, nutricionista, profesor DZ. D. Dramond
(J. D. Drummond) je, kao glavni nau¢ni savetnik Mi-
nistarstva za hranu, mogao da iskoristi svoj poloZaj u
vlasti i uticaj da bi vodio racuna o tome da li se
kontrola hrane koristi za poboljSanje opstih nutrici-
onih standarda, naro¢ito najsiromasnijih delova po-
pulacije (Burnett, 1989: 290). Uvedene su sheme za
obezbedivanje dodatnih proteina, vitamina i mine-
rala za ranjive grupe kao $to su predskolska deca,
trudnice i dojilje. Za stanovnistvo uopste, s druge
strane, Zivotinjski proteini i masnoce bili su, recimo,
strogo racionisani, dok je hrana bogata ugljenim hi-
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dratima, kao $to su hleb i krompir, bila neogranic¢eno
dostupna po kontrolisanim cenama. Vladine mere,
izmedu ostalog obezbedivanje zajednicke ishrane u
fabri¢kim i Skolskim kantinama, najzad su dovele do
stvarnog pobolj$anja nutricionih standarda u Brita-
niji tokom ratnog perioda. Tako Barnet primecuje
da je do 1944. predratni prose¢ni unos od 3.000 kilo-
kalorija po stanovniku dnevno, porastao na 3.010, a
ukupni unos proteina bio je za 6% veci u odnosu na
predratni nivo. Sem toga, doSlo je do povecanog
unosa minerala kao §to su kalcijum i gvozde, ali i
riboflamina, vitamina B i C. Ukupno uzev, ta po-
boljSanja imala su znacajnu ulogu u padu smrtnosti
novorodencadi i porastu stope rodenih u Britaniji
tokom ratnih godina. Sasvim suprotno, Nemacka je u
istom razdoblju dozivela pad stope rodenih i porast
smrtnosti novorodencadi.

Barnetova analiza pokazuje koliko je bilo uspesno
nastojanje britanske vlade da regulie sistem hrane i
za$titi ishranu stanovniStva, uprkos zahtevima koje je
pred drzavu postavljalo vodenje rata na globalnom
planu. Mada je veliki deo birokratskog aparata regu-
lacije na kraju ugaSen (iako su poslednje mere racio-
nalizacije hrane ukinute tek nekoliko godina po
okonc¢anju Drugog svetskog rata), pokazalo se da je
ideolo8ki aparat intervencije, jednom stvoren, znat-
no trajniji. Tokom decenija intervencije, njena logika
je, razume se, dozivela nekoliko vrlo znacajnih pro-
mena. Kako se nekad direktna drzavna kontrola vise
nije mogla pravdati nacionalnom opasnos¢u, na sce-
nu su stupile suptilnije forme posredne intervencije.
U poratnom periodu sve jaCe je naglasavana odgo-
vornost pojedinca za zastitu vlastitog zdravlja tim §to
¢e usvojiti obrasce i izbor ishrane u skladu sa sa-
vremenim naucnim ortodoksijama o vezama izmedu
ishrane i zdravlja. Tako su, dugorocnije, regulaciju i
racionalizaciju zamenili obrazovanje i upozoravanje.
Povrh toga, opasnosti ishrane po zdravlje temeljno
su rekonceptualizovane. Nemanje hrane i ozbiljni
nutricionistiki nedostaci, istorijski dve od najraspro-
stranjenijih opasnosti po ljudsko zdravlje, potisnuti
su na margine javne brige u veéini modernih, raz-
vijenih druStava. Sada je zabrinutost direktno usme-
rena na nutricionisticke probleme povezane s obi-
ljem i preteranom potro$njom.

Do 1983. postignut je zadovoljavajuéi profesionalni i
sluzbeni konsenzus oko najakutnijih problema ve-
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zanih za ishranu i zdravlje, koji je omogucio da se
objave konkretni ciljevi ishrane britanskog stanov-
ni§tva. Te godine je Nacionalni savetodavni komitet
za nutricionisticko obrazovanje /National Advisory
Committee on Nutritional Education — NACNE/ pod
okriljem Saveta za zdravstveno obrazovanje izneo
skup eksplicitnih nutricionisti¢kih smernica. Komitet
je ispoljio posebnu zabrinutost za posledice koje po
zdravlje imaju ne samo postojea gojaznost, veé i
relativno blago poviSena teZina, posebno kad je re¢ o
oboljenjima kao §to su bolesti srca, visok krvni pri-
tisak, diabetes mellitus i oboljenja Zucne kese. Nedo-
voljna fizi¢ka aktivnost navedena je kao ¢inilac koji
doprinosi oboljenjima vezanim za debljinu, a pre-
porucene su i dijete za mr$avljenje i kontrola unosa
hrane (National Advisory Committee on Nutrition
Education, 1983: 10-14). Ciljevi koje je utvrdio Ko-
mitet bili su detaljni i eksplicitno kvantifikovani. Me-
du njima su bili preporuc¢eni smanjenje unosa ma-
snoéa, zasi¢enih masnih kiselina, saharoze, soli i al-
kohola, kao i povecan unos vlaknaste hrane (vidi
Tabelu 2).

Tabela 2. Odabrani dugorocni dijetetski cilievi za sta-
novnistvo UK koje je predioZzio NACNE

Unos masnoca svesti na prosek od 30%
ukupnog energetskog unosa;

I Unos zasi¢enih masnih kiselina svesti na
prosek od 10% ukupnog energetskog unosa;

Prosedan unos saharoze svesti na 20 kg po

1 stanovniku godi3nje;

v Unos soli treba da padne na prosek od 3 gr.
po stanovniku dnevno;

v Unos alkohola treba da side na 4% ukupnog

energetskog unosa;

Unos proteina ne treba menjati, ali bi veéi
A% pro‘eina a menjatl, ai
procenat biljnih proteina bio poZeljan;

Unos vlaknaste hrane trebalo bi proseéno

Vil povecati sa 20 gr. dnevno na 30 gr. dnevno.

Izvor: Preuzeto iz NACNE, 1983.
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Komitet dalje raspravlja o ¢itavom nizu mera koje bi
bile ukljucene u ostvarivanje navedenih ciljeva. Me-
du njima su ne samo obrazovna nastojanja da se
pojedinci podstaknu na modifikovanje vlastite ishra-
ne, vec i selektivno odgajanje nemasnijih Zivotinja za
ishranu, smanjivanje sadrzine masti u proizvodima
od mesa i oznaavanje vrednosti energije, $ecera i
masnoce koje sadrze namirnice.

Pre nekih osam godina, jedan nezavisni, multidis-
ciplinarni komitet konstatovao je da je gojaznost u
Britaniji zapravo u porastu (Jacobson, Smith & Whi-
tehead, 1991: 44). IzveStaj je ponovio vrste dijetet-
skih ciljeva koje je utvrdio Komitet za medicinske
aspekte politike hrane (Committee on Medical As-
pects of Food Policy - COMA) koji su, opet, bili u
tesnoj vezi s onima koje je predioZzio NACNE (Ja-
cobson, Smith & Whitehead, 1991: 249). U toj fazi
COMA je savetovao da se koli¢ina energije iz ma-
snoca smanji na 35% ili manje od ukupnog ener-
getskog unosa, zatim smanjenje potrosnje Secera i
soli i zamenu masne i slatke hrane cerealijama i skro-
bnim namirnicama. Podvucena je i potreba za ve¢om
fizickom aktivno$cu, posebno u svetlu onoga §to je
smatrano ulogom veZbanja u prevenciji sr¢anih obo-
ljenja i o€uvanju opsteg zdravlja. I bela knjiga The
Health of the Nation /Zdravlje naroda/ preporucivala
je da se osnuje radno telo za ishranu (Nutrition Task
Force); preporuka je realizovana 1992. godine. Dve
godine kasnije, upravo to telo objavilo je detaljan
akcioni plan za ostvarivanje utvrdenih ciljeva (De-
partment of Health, 1994). Akcioni plan sadrZao je
predloge shematskih dijetetskih modela za obave-
Stavanje javnosti (npr. u obliku posuda ili plakata),
vezu sa reklamnom industrijom u promociji odobre-
nih obrazaca ishrane i poveéanje uloge obrazovnog
sistema u Sirenju zvanicnih koncepcija zdrave ishra-
ne. Akcioni plan predlagao je i da se dobije podrska
industrije hrane za ostvarivanje nutricionih ciljeva
(npr. firmi koje snabdevaju hranom bolnice i $kole,
restorana i filijala brze hrane). I zaista, sektori za
proizvodnju, izradu i isporuku industrije hrane tre-
balo je da budu ukljuceni u proces, posebno u smislu
uvodenja ’racunovodstva za masnoce’ u Citavu in-
dustriju radi ispitivanja mogucnosti da se smanji sa-
drZaj masti u svim proizvodima. Predlagano je da
ditavu strategiju treba da podrzi Sira obuka zdrav-
stvenih profesionalaca, nutricionista i dijeteti¢ara, kao
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i unapredenje istrazivanja odnosa izmedu nutricio-
nih ¢inilaca i klinickih nalaza.

Taj ambiciozni i dalekosezni program nutricionisti-
¢ke intervencije i ubedivanja vidljiv je pokazatelj ste-
pena u kom je drZava preuzela centralnu ulogu u
oblikovanju nacionalnih obrazaca ishrane s ciljem da
unapredi opSte zdravstvene standarde. Medutim, do-
kazivo najizrazitija strana tog procesa je upadljiva
slicnost izmedu osamnaestovekovnih shvatanja is-
hrane i zdravlja 1 medicinski i nau¢no potkrepljenih
ciljeva i smernica koji ¢ine osnov savremenog mi-
§ljenja. Dijetetske preporuke i zabrane su definitivno
slicne, kao i naglasavanje $tetnog uticaja preterane
teZine islabe fizi¢ke aktivnosti. No, kao §to smo vide-
li, Cejnijeve kritike, upozorenja i tretmani bili su
namenjeni elitnim grupama visokog statusa i relativ-
no male pokretljivosti i, u njegovo doba, bili gotovo
irelevatni za $iru populaciju. Zaklju¢eno je da je
zbog pojave modernog sistema hrane i temeljnih
promena do kojih je doslo u organizaciji rada i nivou
aktivnosti, ¢itavoj populaciji neophodan stepen dije-
tetskih ogranicenja i kontrole, koji je nekad smatran
primerenim iskljuivo povla$¢enoj i prezasi¢enoj ma-
njini. Sinjel DZordZa Cejnija, uspesnog nutricioni-
stickog i medicinsko-moralnog aktiviste, preuzela je
rastuca vojska profesionalaca, birokrata i politicara,
koji sve ¢eS¢e polazu pravo vlasniStva na ono §to se
moZe smatrati nutricionistickom mudros¢u i prihvat-
ljivom praksom ishrane. Medutim, dok je Cejni bio
lekar u neposrednom kontaktu s pacijentima koji je
svoje terapeutske preporuke krojio po meri onoga
§to je smatrao njihovim specificnim potrebama, sa-
dasnja uloga drzave je u biti bezlicna. Utvrdeni su
kvantifikovani nutricionisticki ciljevi za ¢itavu popu-
laciju, ali je njihovo prevodenje u izbor i praksu is-
hrane na individualnom nivou i dalje problemati¢no.
MozZe, na primer, imati smisla da se kao dugorocni
cilj za stanovnis§tvo u celini preporuci da se najvise
35% energije dobija iz masti, ali je ta preporuka
gotovo irelevantna za svakodnevne odluke individu-
alnog potro3aca, koji nije opremljen da kontroliSe
unos hrane na tako kvantifikovan nacin. Ocigledno
je da postoje granice primene racionalne, sistemat-
ske konceptualizacije veza izmedu hrane i zdravlja,
na svetovnu rutinu svakodnevnog Zivota.

Nove dimenzije naSem razumevanju moderne racio-
nalizacije ishrane daje Livenstajnov /Levenstein/ opis
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evolucije nutricionisticke teorije i politike u SAD. U
poslednje dve decenije 19. veka, na primer, u¢injen
je ambiciozan pokuSaj da se racionalizuju obrasci
ishrane siromasnih da bi se poboljSali njihovi nu-
tricioni standardi, a zapravo smanjili njihovi izdaci za
hranu. Bostonski preduzetnik Edvard Etkinson /Ed-
ward Atkinson/ je, oslanjajuéi se na nova nauéna sa-
znanja o prirodi ljudskih nutricionih potreba koja je
zastupao hemicar Vilbur Etvoter /Wilbur Atwater/,
izneo argument da oni s niskim primanjima mogu
postié¢i veéu ’nutricionu efikasnost’ ako izbegavaju
potroSnju namirnica biranih iskljuivo na osnovu
ukusa ili prestiza. Umesto toga, tvrdio je, treba da
troSe jeftinije namirnice (npr. jeftinije delove mesa)
koje, iako manje prestizne, ipak obezbeduju ekviva-
lentan unos hrane (Levenstein, 1988: 45-8). U sa-
radnji sa nutricionistkinjom i hemicarkom (obe Ze-
ne!), Etkinson je osnovao javne kuhinje da bi poka-
zao radniCkoj klasi prednosti izbora hrane na teme-
lju nutricionog sadrZzaja i cene, kao i pripremanja te
hrane u njegovom pronalasku — sporokuvajuéoj pe-
¢nici koja Stedi gorivo. Medutim, i pored izvesnog
pocetnog uspeha u Bostonu i Njujorku, kulinarski
rezim arhai¢no nazvane 'novoengleske kuhinje’ nije
narotito uticao na obrasce ishrane ameritke radni-
¢ke klase, posto je i sam, po prenagla§enom konzu-
miranju Zivotinjskih masno¢a i ozbiljnom nedostatku
vitamina (¢ija vaZnost se tada nije shvatala), nali-
kovao nacinu na koji su se oni veé¢ hranili (Leven-
stein, 1988: 57-58).

Zastupnici koncepta novoengleske kuhinje ¢e usko-
ro preusmeriti svoju paznju na srednje i viSe klase,
pretpostavljajudi da ée dobra nutriciona praksa kad
je prihvate viSi drustveni slojevi, na kraju *procuriti’ i
uone niZe. U isto vreme, "kuéna ekonomija’ i "nauka
kucanstva’ prolaze kroz proces profesionalizacije,
ukljuéujuéi njihovo uvodenje u programe Univerzi-
teta Viskonsin 1895. i potom Univerziteta Ilinois.
Nastava tih predmeta u 8kolama se, pored toga, pre-
orijentiSe od iskljucivog naglaska na kulinarskim ve-
stinama ka fiziologiji i hemiji hrane i njenog konzu-
miranja. Tako je, ve¢ poc¢etkom 20. veka, veliki broj
mladih Amerikanki koje su zavriile drZzavne Skole
usvojio bar osnove racionalnog naucnog shvatanja
ljudske ishrane (Levenstein, 1988: 79-80). Livenstajn
zakljucuje da su Amerikanke iz srednje klase mogle
da iskoriste te ideje da bi racionalisale i pojednosta-
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vile domaéu kuhinju i smanjile teret kuvanja u si-
tuaciji kad je kuénu poslugu bilo sve teZe naci i za-
drzati.

Kao i u Britaniji, ali u manjoj meri, Prvi svetski rat
delovao je kao katalizator koji je podstakao vladinu
intervenciju u sistem hrane u SAD. Cene hrane, veé¢
u porastu, naglo su skocile 1916. godine, delom zbog
zahteva saveznika aktivno uklju¢enih u rat i doslo je
do pobuna gladnih u nekim gradovima na istoku
(Cevenstein, 1988: 109). Kad je Amerika usla u rat,
formirana je Administracija za hranu (na ¢elu s Her-
bertom Huverom /Herbert Hoover/). Njen zadatak
bio je da regulide snabdevanje hranom i podstakne
Amerikance da smanje bacanje hrane, potro$nju me-
sa, belog pSeni¢nog brasna, $ecera i butera zamenju-
juéi ih dostupnijim namirnicama kao S$to su pasulj,
mahunarke, kukuruzno brasno, ovas, mast i biljno
ulje. Livenstajn primecuje sli¢nost izmedu ovih ideja
o zameni i ideja nutricionista koji su ve¢ pokuSavali
da racionalizuju ishranu siromasnih. Administracija
za hranu iskoristila je ideje kuéne ekonomije i pri-
grlila nauéni pristup ishrani kao sredstva da postavi
ishranu Amerikanaca na ratne osnove. lako izgleda
jasno da ta upozorenja nisu previse uticala na masu
americkog stanovniStva (potrosnja govedine, na pri-
mer, 1917. je porasla dostigavsi predratni nivo), ¢ini
se da su bogatije klase zaista smanjile svoju potro-
S$nju hrane. Uz to je, u interesu zdrave ishrane i sma-
njenja gubitaka, Ministarstvo rata 1916. izdalo novo
uputstvo za vojne kuvare zasnovano na novim nutri-
cionistitkim principima, a dijeteticari su regrutovani
da nadgledaju snabdevenost hranom u vojnim bolni-
cama. Tako je, tvrdi Livenstajn, sluzeci vojsku veliki
broj Amerikanaca Ziveo na racionalizovanoj i jed-
nostavnoj ishrani (Levenstein, 1988: 145-6).

U decenijama posle Prvog svetskog rata, otkrica no-
ve nutricionisti¢ke nauke dovela su do sve veceg na-
glaSavanja uloge vitamina i minerala u ishrani. Te
inovacije u nutricionistickim znanjima odusevljeno
su preuzele velike firme za preradu hrane, Zeljne da
svoje proizvode promovisu koristeéi najnovije nau-
¢ne ideje i ciljajudi na javnost koja je sve lakSe pri-
hvatala racionalizovane koncepte kvaliteta 1 podes-
nosti hrane (Levenstein, 1988: 152-3). Pokazuje se
da je i uticaj Drugog svetskog rata bio znacajan. Li-
venstajn ukazuje na to da je uloga dijetetiara u ra-
cionalizaciji ishrane oruzanih snaga bila ¢ak veca ne-
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g0 u Prvom svetskom ratu. Odbor za hranu i ishranu
Instituta za medicinu sacinio je obilne standarde is-
hrane za stanovnistvo, dok su se nestaSice hrane,
mada nikad straSne kako se olekivalo, resavale di-
rektnom drzavnom intervencijom u obliku raciona-
lisanja i kontrole cena. Standardi Odbora za hranu i
ishranu prvi put su utvrdeni 1941. kao Preporueno
sledovanje hrane (Recommended Dietary Allowances
— RDA:s), koje je bilo definisano kao nivo unosa
osnovnih namirnica adekvatan za zadovoljavanje nu-
tricionih potreba zdravih pojedinaca. Prvo izdanje
standarda obavljeno je 1943. godine, da bi do 1989.
publikacija stigla do desetog izdanja; njene redovne
revizije odrazavale su stalan napredak i Sirenje na-
ucnih nutricionistickih saznanja u proteklim dece-
nijama. Oslanjajuéi se na zaista impresivan obim na-
u¢nih istraZivanja, deseto izdanje donosi detaljne,
najnovije preporuke koje se odnose na energetski
unos, proteinsku hranu i unos vitamina kao §to su K,
C, Bg i By, . Ono sadrzi i promene u RDAs za mi-
nerale kao $to su kalcijum, magnezijum, gvozde, cink
i selenijum, i promene u nau¢nim saznanjima o pro-
cenjenim sigurnim i adekvatnim unosima supstanci
kao §to su bakar, mangan i molibden. Centralnu ulo-
gu RDAs koncepta u nauénoj i medicinskoj raciona-
lizaciji ideja 1 prakse ishrane pokazuje navod iz sa-
mog desetog izdanja:

“Vremenom su RDAs postali Siroko poznati i pri-
menjeni. Oni se obi¢no koriste za planiranje i obez-
bedivanje snabdevanja hranom podgrupa stanovni-
Stva, za tumacenje podataka o potrodnji hrane poje-
dinaca i populacija, za utvrdivanje standarda pro-
grama pomo¢i u hrani, za procenu adekvatnosti sna-
bdevanja hranom u zadovoljavanju nacionalnih nu-
tricionistickih potreba, za pravljenje obrazovnih nu-
tricionistickih programa 1 stvaranje novih industrij-
skih proizvoda” (National Research Council, 1989: 8)

Pored RDAs, Odbor za hranu i ishranu sacinio je niz
smernica ili ciljeva ishrane za americko stanovni§tvo.
Oni su uglavnom nalik onima utvrdenim za stanov-
nike UK i odraZavaju sli¢ne nau¢ne i medicinske po-
glede na veze izmedu ishrane i zdravlja i prevenciju
specifi¢nih oboljenja. Medu ciljevima (formulisanim
u smislu individualnih jelovnika) su: smanjenje uku-
pnog unosa masnoca na 30% ili manje od ukupnog
broja unetih kalorija; dnevna potrosnja od pet ili vise
porcija voéa i povréa; smanjenje nivoa unosa pro-
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teina; uskladivanje potro$nje hrane sa nivoom fizicke

aktivnosti; ograniCavanje unosa soli i odrZavanje

adekvatnog nivoa potrosnje kalcijuma (vidi Tabelu 3
i uporedi s Tabelom 2).

Tabela 3. Dijetetske smemice za Amerikance starije
od dve godine

Smanjenje ukupnog unosa masno¢a na
30% ili manje od ukupnog uncsa kalorija.
I Smanjenje unosa zasi¢enih masnih kiselina
na manje od 10% kalorija i unosa
holesterola na manje od 300 mg dnevno.

Jesti pet ili viSe porcija kombinovanog voca

i povréa dnevno. Isto tako, viSe dnevnih

11 obroka kombinacije hleba, cerealija i

mahuna. Povecati unos ugljenih hidrata na

viSe od 50% ukupnog energetskog unosa.
]

Odrzavanje unosa proteina na umerenom

nivou.

11

UravnoteZiti unos hrane sa fizickom
v aktivno$¢u radi odrZavanja odgovarajuce
telesne teZine.

Ograni¢avanje potrosnje ¢istog alkohola na

v ekvivalent ili manje od jedne unce dnevno.

V1 OdrZavanje adekvatnog unosa kalcijuma.

VII Izbegavanje dijetetskih dodataka preko
nivoa RDAs.

VIII | OdrZavanje optimalnog unosa fluora.

Izvor: Preuzeto od Thomasa (1991)

Pored postavljanja ovih ciljeva, Odbor za hranu i
ishranu nudi i vrlo iscrpan skup preporuka o tome
kako ih u svakodnevnom okruZenju mogu ostvariti
konkretni pojedinci u konkretnom izboru hrane. Po-
nudeni saveti idu od izbora posnog mesa do upo-
trebe limunovog soka i zaCina bez soli radi smanjenja
potro$nje soli (Thomas, 1991: 84-109).

Kao §to je ve¢ nagovesteno u ovoj glavi, nema sum-
nje da je racionalizacija shvatanja ishrane i zdravlja
povezana s profesionalizacijom nutricionisticke nau-
ke 1 dijetetike. Prikazujudi taj proces profesionali-

Il — 201



ALAN BIRDSVORT, TEREZA KAJL

zacije u SAD, Riska (1993) pokazuje kako su Zene
sve uspeSnije osvajale tu oblast. Ona istie srediSnu
ulogu koju su Zene odigrale u pokretu za reformu
zdravstva krajem 19. veka, i njegovom naglasavanju
vaznosti higijene i odgovarajuce ishrane. U isto vre-
me su se Amerikanke iz srednje klase sve viSe uklju-
¢ivale u nauku i struke, mada su uglavnom usmera-
vane u ’Zenske’ oblasti kao $to su kuéna ekonomija i
nauka domacinstva, dok su se lekarke prevashodno
bavile Zenama i decom. Riska tvrdi da je taj oblik
profesionalnog separatizma doveo do razvoja odvo-
jenih institucija: Americkim udruzZenjem dijetetiCara
koje je osnovano 1917. dominirale su Zene. Ipak,
nutricionistickom naukom kao istrazivatkom obla-
§¢u od Drugog svetskog rata naovamo uglavnom do-
miniraju muSkarci (vidi, npr. Copping, 1985). S dru-
ge strane, Zene su sacuvale dominaciju u dijetetickoj
profesiji, koja je sastavni deo sistema zdravstvene
zastite. To §to je Americko udruZenje dijetetiara
1969. uvelo akreditiv "registrovanog dijeteticara’ ubr-
zalo je profesionalizaciju dijetetike, i tu dozvolu da-
nas ima oko 60000 prakti¢ara (Riska, 1993: 175).
Procese socijalnog zatvaranja i kolektivne pokretlji-
vosti nagore, koje promovise profesionalizacija, ubr-
zava i trend sve vecée specijalizacije unutar same di-
jetetike. Medutim, struka u celini i dalje ima nizak
status i plate, budu¢i da je u okviru zdravstvenog
sistema uglavnom podredena medicinskom establi-
Smentu kojim, jo§ uvek, dominiraju muskarci. Riska
osvetljava temeljnu dilemu dijetetiara: naglaSava-
ju¢i medicinsku vaZnost ishrane, to jest *medikali-
zujuéi’ izbor hrane i praksu ishrane, dijetetidari po-
tvrduju svoje polaganje prava na profesionalni sta-
tus; istovremeno, medutim, ta strategija kao da ga-
rantuje njihovu trajnu podredenost medicinskoj stru-
ci, koja ljubomorno ¢uva svoje ekskluzivno pravo na
medicinsku dijagnozu i leenje.

U ovom odeljku videli smo kako se racionalizacija i
zapravo medikalizacija ishrane prvobitno ticala re-
lativno neaktivne i ’preuhranjene’ elite. Konacno je,
medutim, politi¢ki i socijalni establi§ment, kako u
Britaniji tako i u SAD, resio da se sve viSe bavi nutri-
cionistitkim standardima za siromasne i neprivile-
govane. U obe zemlje su reformatori, nutricionisticki
moralisti i sama drzava, primenjujuéi sve sofistici-
ranija saznanja koja im je pruzao nagli razvoj nu-
tricionisticke nauke, tezili da postave adekvatne nu-
tricionistiCke standarde i da se meSaju u ishranu gru-
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pa koje su smatrane nepovlaséenim i prehrambeno
ranjivim. To meSanje imalo je razliite forme — od
pokusfaja upozoravanja i obrazovanja, do racionisa-
nja, subvencija i obezbedivanja besplatne hrane. Po-
slednjih decenija doslo je do upadljivog zaokreta, jer
se zabrinutost vi§e ne odnosi na nedostatke u ishrani,
vel na posledice preterane potrosnje odredene hra-
ne i namirnica. Tako se savremene zvanine smer-
nice i ciljevi viSe toliko ne odnose na podizanje stan-
darda do odredenog nivoa, koliko na smanjivanje
unosa specifi¢nih namirnica ispod onoga §to se smat-
ra pozeljnom gornjom granicom. Tako su, u izve-
snom smislu, kontrole unosa hrane svojstvene recep-
tima DZordza Cejnija za obuzdavanje povlascenih,
generalizovane za Citave populacije ¢ijim se glavnim
problemom smatra preterivanje u jelu a ne oskudica.

Citav proces racionalizacije olakSavaju, naravno, klju-
Cne struke, ne samo lekari i medicinari, ve¢ 1 na-
ucnici, nutricionisti i dijeteticari. U socioloskom smi-
slu mozda ne Ctudi Sto je dijetetika kao zanimanje
postala u osnovi Zenska struka, $to bi se moglo sma-
trati proSirenjem uobiéajenih pretpostavki o kuénim
duznostima, obavezama i nadleZnostima Zene na jav-
ni plan.

Savremene zdravorazumske ideje
i alternativne ideologije

Nema nikakve sumnje da racionalizovani i medikali-
zovani modeli veza izmedu ishrane i zdravlja danas
izuzetno uti¢u na percepciju javnosti. Medutim, ma-
da je javnost sve svesnija zvaniénih smernica u is-
hrani, ta svest je ponekad nejasna i konfuzna kao,
recimo, u odnosu na masnode, grupu nutrienata koja
se naroCito pojavljuje u savremenim nutricionisti-
¢kim porukama (Thomas, 1991: 48-9). I zaista, smer-
nice i ciljeve iskazane u nau¢nim i kvantifikovanim
kategorijama obi¢ni ljudi ponekad teSko tumace, a
jo§ teZe prevode u promisljene izbore i svakodnevne
odluke u samoposluzi ili kuhinji. U stvari, racionali-
zovanim shvatanjima ishrane moZe nedostajati nesto
od intuitivne shvatljivosti tradicionalnijih ideja, pa
stoga ne Cudi $to su zdravorazumski pojmovi pre-
ziveli i §to i dalje oblikuju ideologije i praksu u mo-
dernim zapadnim druStvima. Takva shvatanja imaju
mnoge pojavne oblike i krecu se od tvrdnji da velika
potroSnja Secera izaziva dijabetes, da crveno meso
izaziva agresivnost, a jedenje smrznute hrane akne,
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do verovanja u medicinska svojstva namirnica kao
§to su med ili beli luk. Neka od njih imaju izvesnu
potporu u savremenom medicinskom i nau¢nom sa-
znanju, dok su druga nespojiva ili ¢ak protivna orto-
doksnim nau¢nim stavovima (Rinzler, 1991). Srecom,
postoji nekoliko socioloskih studija koje nam pruzaju
direktan uvid u sadrzaj i logiku tih zdravorazumskih
ideja i njihov odnos u svakodnevnom Zivotu sa ra-
cionalizovanim i sistemati¢nim formama znanja.

Neminovno je da postoje znatne razlike medu poje-
dincima i domacinstvima u njihovoj prijemcivosti i
oslanjanju na racionalizovana shvatanja ishrane na-
suprot ‘narodskim’ ili laickim. Pilova (Pill, 1983) je
reSila da ispita stavove majki iz radnicke klase prema
hrani i zdravlju, na uzorku od 41 Zene iz juznog Vel-
sa, starih izmedu 30 i 35 godina, koje Zive s muzem i
bar jednim detetom u osnovnoj $koli. Ona je zapravo
otkrila jasnu razliku izmedu onoga Sto je nazvala
grupom ’stila Zivota’ i *fatalistiCkom’ grupom. Zene
iz prve grupe obicno vide bolest kao nesto §to iza-
zivaju ekoloski cinioci i stil Zivota. Dakle, implika-
cijom, zdravlje i otpornost mogu se povecati isprav-
nim izborom stila zivota. S druge strane, fatalistkinje
su obicno smatrale da je bolest izazvana €iniocima
nad kojima jedinka ima slabu ili nikakvu kontrolu, a
otpornost na bolesti su videle kao nepromenljivo li-
¢no svojstvo, uglavnom odredeno nasledem. Ne izne-
naduje Sto su te dve grupe imale oStro suprotstav-
ljena videnja odnosa ishrane i zdravlja. Pripadnice
prve grupe mnogo ¢eSce su pominjale namirnice koje
izbegavaju iz zdravstvenih razloga (npr. one s viso-
kim sadrZajem $ecera) i one koje svesno biraju iz
zdravstvenih razloga (npr. integralni hleb). Te majke
su nastojale da planiraju i kontroliSu ishranu svoje
porodice upravo da bi povecale otpornost njenih ¢la-
nova na bolesti. Sasvim suprotno, majke fatalistkinje
neuporedivo rede su pominjale izbore hrane iz zdrav-
stvenih razloga. Mada su obe grupe naglasavale vred-
nost sveze hrane, fatalistkinje su isticale ukus kao
osnovnu prednost, dok su majke iz grupe stila Zivota
pominjale vaznost vitamina i §tetnost po zdravlje
preradene hrane. Medutim, odredujuca karakteristi-
ka shvatanja hrane i zdravlja fatalistkinja bilo je nji-
hovo isticanje tradicionalnog ’kuvanog rucka’ kao
simbola dobre hrane i izvora nutricione dobrobiti.
Uobicajena kombinacija pe¢enog mesa, moce, krom-
pira i povréa ocigledno je sacuvala svoj simbolicki
znacaj za ovu grupu ispitanica (Pill, 1983: 122-4).

Il - 204



ALAN BIRDSVORT, TEREZA KAJL

Verovatna je hipoteza da je priviZzenost konceptu
*kuvanog ru¢ka’ kao osnove dobrog zdravlja pove-
zana sa staro$cu ispitanice. Cini se verovatnim da bi
starije ispitanice bile privrzenije davno utvrdenim
zdravorazumskim shvatanjima ishrane i zdravlja od
mladih. Izvesnu potporu takvom zakljuc¢ku pruza is-
trazivanje sprovedeno u pedeset i osam trogenera-
cijskih porodica u jednom Skotskom gradu (Baxter &
Paterson, 1983). U dve generacije ispitanica iz rad-
nicke klase, istraZivaci su stvarno nasli da su starije
Zene snazno nostalgicno privrzene ‘dobroj’ staroj
hrani. "Dobru hranu’ izjednaéavale su sa jednostav-
nom i prirodnom hranom, spremljenom na obican,
jednostavan nadin (kuvanje ili pecenje, na primer).
Meso i povrée smatrale su najbitnijim, a kuvanje na
tihoj vatri (zajedno mesa i povrca) procesom koji, u
stvari, izvla¢i bit dobrog (Baxter & Paterson, 1983:
97). Prava suprotnost "dobroj’ bila je proizvedena ili
preradena hrana, ona koja je zamenila ’pravi’ obrok:
snekovi, slatkisi i biskviti. Zapravo skoro sve §to se
pojede, sem voéa, van konteksta pravog obroka,
smatrale su, u zdravstvenom pogledu, 'dubretom’.
Za razliku od njih, mlada generacija Zena rede je od
starijih pominjala hranu na pitanje, recimo, o tome
kako zatititi zdravlje dece. Tek poneka je pomenula
pravi obrok kao osnov zdrave ishrane, a i one su bile
manje oduSevljene od starijih ispitanica.

Francusko istraZivanje koje je obuhvatalo i analizu
stavova majki o decjem zdravlju i njihovim nutri-
cionim potrebama jo§ jasnije pokazuje vaznost sim-
boli¢kih razmisljanja u zdravorazumskim shvatanji-
ma ishrane i zdravlja (Fischler, 1986). IstraZivanje se
zasnivalo na polustrukturisanim intervjuima na uzor-
ku od 161 majke, s decom od 4 do 14 godina, iza-
branih iz Sest drustvenoekonomskih kategorija i raz-
licitih delova Francuske. Fisler zakljucuje da je za te
majke ishrana dece, u stvari, vrlo *medikalizovana’
stvar. Ispitanice su tokom intervjua imale muke da
pokaZu svoje poznavanje tehnicke terminologije nu-
tricionisticke nauke i, zapravo, rudimentarnu upu-
¢enost u osnove racionalizovanih shvatanja zdravlja,
a ishranu su smatrale obavezom odgovorne i kom-
petentne majke (Fischler, 1986: 948). Medutim, Fi-
Sler, i pored toga $to ne nalazi da je medikalizacija
laickih diskursa o ishrani i zdravlju iznenadujuca,
ipak postavlja kljuéno pitanje: ’Sta ove majke stvar-
no znaju o nauci ishrane i §ta je stvarni sadrZaj nji-
hovih vlastitih ideja?". Filer razotkriva Citav niz te-
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ma, ali one ponekad nisu ba§ onakve kakvima se
¢ine. Recimo, pokazuje da je Zelja da se ogranici
detetov unos Secera podjednako motivisana nasto-
janjem da se spreci da dete ’grickanjem’ rusi auto-
ritet roditelja u stvarima ishrane, i time da se spreci
kvarenje zuba. Mnoge su smatrale da je skrob po-
vezan s gojazno$cu (Fischler, 1986: 953) i da ga zato
treba ograniCiti u de¢joj ishrani, dok su masnoce iza-
zvale mnogo neslaganja, ali iz razloga slabo pove-
zanih s nutricionistickom naukom.

Ipak je najupadljivija odlika shvatanja decjih pre-
hrambenih potreba ovih majki bio koncept pominjan
¢eSce od ma kog drugog: pojam 'ravnoteze’. Ideja o
uravnoteZenoj ishrani ocito je potekla iz profesio-
nalnih diskursa o ishrani, ali ideje o ishrani mnogih
ispitanica znacajno su protivrecile savremenim medi-
cinskim shvatanjima. Kao $to je ve¢ pomenuto, skrob
je imao uglavnom negativnu konotaciju (suprotno
savremenim medicinskim ocenama), dok se ideje o
masnodi i unosu masnoca nisu nuzno poklapale sa
savremenom medicinskom ortodoksijom. U stvari,
tvrdi Fisler, koncept uravnoteZene ishrane, mada su
ispitanice o njemu ¢esto govorile u nutricionisti¢kim
kategorijama, prenaucni je koliko i nau¢ni koncept.
Ideja o postizanju 'ravnoteZe’ u pogledu hrane svoj-
stvena je mnogim formama tradicionalne medicine i
ima dugu istoriju. Osim toga, ravnotezZa je otvoren,
samoopravdavajuéi koncept i za razliCite ispitanice
moze znaciti priliéno razlicite stvari. U zdravorazum-
skom miSljenju, ona nadilazi Cisto tehnicka razma-
tranja. Kao $to kaze Fisler: “Medutim, za veliki broj
ispitanica, istinski dijetetski balans izgleda da je re-
zultat ravnoteze druge prirode, to jest, ovde, moral-
nog poretka. Ravnoteza, na viSe nacina, zaista se
moZe shvatiti kao gotovo eticki zahtev. Ispitanice su
verovale da ono §to se mora uravnoteZiti jesu za-
dovoljstvo i zdravlje, nagrada i duZnost, apetit i ra-
zum” (Fischler, 1986: 961).

Dakle, savremeno zdravorazumsko misljenje vidi po-
trebu za ravnoteZom kao duboko ukorenjenu u tra-
dicionalne ideje i kao izraz spoja onoga §to Fi§ler
zove 'modernim’ i ’arhaiénim’ zahtevima. Univer-
zalnu privla¢nost koncepta ravnoteZe pruza nam jed-
no istrazivanje sprovedeno u kontekstu potpuno dru-
gacijem od Fislerovog. Tokom viSegodisSnje analize
narodnih verovanja o zdravlju i bolesti americkih Af-
rikanaca, Snou (Snow, 1993) konstatuje da se nepre-
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stano ponavlja tema ravnoteZe i umerenosti u hrani
kao nacina za sprecavanje loSeg zdravlja. Snouovi
ispitanici stalno su podvlacili da ne samo Sto pre-
terivanje i jedenje "pogresne’ hrane izazivaju bolest,
veé da ¢ak i "dobra’ hrana moZe biti opasna ako se
jede u ’pogresnom’ kontekstu. Na primer, hrana ko-
ja odgovara zdravom odraslom mozZe biti ’prejaka’ za
decu, invalide i stare. Osim toga, dobra hrana moze
ugroziti zdravlje ako se jede u pogresnim kombi-
nacijama. Autor je u Mifigenu naiSao na ispitanike
koji su mu prepricali tradicionalna juznjacka vero-
vanja kao Sto su, na primer, ideja da je opasno u isto
vreme jesti ribu i piti mleko, i da nikada ne treba piti
viski i jesti lubenicu u isto vreme iz straha od po-
tencijalno fatalne toksicne reakcije (Snow, 1993: 78).
StaviSe ima dokaza i o opstanku verovanja o vrazbi-
nama i magiji u vezi s hranom, pa je jedan ispitanik
opisao nadin na koji magijski obradena hrana moze
biti ozbiljno opasna po Zrtvu (Snow, 1993: 79). Me-
dutim, centralna tema svih tih verovanja ipak je ideja
da ishrana uti¢e na zdravlje preko delovanja koje ima
na krv. Osnovom dobrog zdravlja smatra se 'dobra
krv’ (Snow, 1993: 95-113). UravnoteZena ishrana
smatra se kljuénom utoliko Sto se pretpostavlja da
neka hrana menja aktuelni sastav krvi ¢ine¢i je ’pre-
bolesnom’, *pretankom’ ili *prekiselom’. Dakle, vi-
talno je da svaki pojedinac uvek bude svestan da
izbor hrane direktno uti¢e na krv pa tako i na nje-
govo zdravstveno stanje.

Narodna verovanja ove vrste ¢esto mogu formirati
pozadinu svetovne rutine svakodnevnog Zivota i de-
lovati kao skup zdravo-za-gotovo uzetih pretpostavki
o odnosu unosa hrane i telesnog zdravlja. Da bi se,
kao takve, uéinile vidljivim i razumljivim, moZe biti
potrebno ispitivanje sociologa. S druge strane, laicki
ili nemedicinski pogledi na veze izmedu ishrane i
zdravlja mogu se razviti i u mnogo razradenije i eks-
plicitnije konceptualizacije, koje nisu tek ostaci na-
rodne tradicije, ve¢ ulaze u javni domen i privlace
paznju javnosti kao takve. MozZda najbolji primer ta-
kvih konceptualizacija su one koje leZe iza neCeg Sto
je opStepoznato kao ’zdrava hrana’. Sa stanovista
sociologa, jedan od problema pri objaSnjavanju ta-
kvih ideja je sama njihova raznovrsnost. Ipak, istra-
Zivanje onoga §to su nazvali 'pokret zdrave hrane’ u
SAD Kendela i Pelta (Kandei & Pelto, 1980) pruza
nam jasnu i ubedljivu analizu dubljih svojstava koja
leze ispod vidljivih varijagija u sadrzini tih verovanja.
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Kendel i Pelto radili su istrazivanje u oblasti Bostona
i u jednom ruralnom univerzitetskom centru, pri-
menom niza tehnika ukljucujuéi i metode ankete,
jednodnevne dnevnike ishrane i opazanja ispitanika.

Na osnovu dobijenih rezultata, autori zaklju¢uju da
ispitivana verovanja i prakse imaju dva znacajna as-
pekta. Prvi je ono §to su nazvali ’socijalna revita-
lizacija’, proces kojim kult ili pokret pruza svojim
sledbenicima sredstva za radikalno restrukturiranje
njihovih kulturnih opredeljenja i ideoloskih stavova
kako bi svoj Zivot vodili na vi$e zadovoljavajuéi nacin.
Ideologije ovih revitalizacija mogu imati metafizicke
kao i prehrambene ciljeve (Kandel & Pelto, 1980:
337). Drugo, ta verovanja mogu predstavljati ono $to
autori zovu ’alternativni sistem odrZanja zdravlja’,
sistem koji njegove pristalice smatraju vitalnom al-
ternativom moderne medicine, za koju je karakte-
risti¢na fragmentarnost i nesposobnost da usvoji ho-
listi€ki pristup pojedincu, kao i prezauzetost lece-
njem bolesti viSe nego njenom prevencijom. Alterna-
tivno shvatanje odrzanja zdravlja smatra izbor hrane
koje pojedinac moze da utie na svoje zdravstveno
stanje. Autori u stvari identifikuju tri teme koje se
stalno javljaju u dijetetskim ideologijama alternativ-
nih sistema. Motiv vitamina Cesto se sluZi termino-
logijom sli¢cnom onoj koja se javlja u tehni¢kim dis-
kursima nutricionista, a oni koji ga se drze mogu biti
uvereni u neophodnost unosenja nekih sastojaka u
velikim koli¢inama (npr. velike dodatne doze od-
redenih vitamina ili minerala dnevno). Organski mo-
tiv najviSe vrednuje ono $to smatra po zdravlje do-
brim svojstvima ’organske’ i ’prirodne’ hrane, koja
je izloZzena minimumu ¢ovekovog meSanja i obrade.
NaglaSeno je ono §to se smatra Stetnim delovanjem
pripisanim ’sinteti¢koj’ hrani, ¢ija proizvodnja uk-
ljucuje upotrebu, na primer, vestackih dubriva, adi-
tiva, boja i konzervansa. Najzad, metafizicki motiv
podrazumeva da se hrana bira u skladu s njenim
simboli¢kim a ne toliko nutricionim svojstvima. Mo-
Ze se, recimo, smatrati da je 'Zivotna energija’ in-
herentna sirovom povréu, ili se hrana moze ekspli-
citno birati radi postizanja mistine ravnotezZe, kao u
uravnotezavanju pozitivnih i negativnih sila (yin 1
yang) u makrobiotickom dijetetskom sistemu.

Autori dalje opisuju sloZene drustvene mreze koje
Cine Siroki pokret zdrave hrane, kao i njihove raz-
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licite kultove i razliCite nivoe ucesca, od uglavnom
nezavisnih sledbenika, ¢lanova sa socijalne periferije
do opredeljenih totalnih ’sledbenika’ (Kandel & Pel-
to, 1980: 339). Sem ovih fluidnih kategorija clanstva,
postoje mnogi stilovi vodstva i kanali komunikacije
(od knjiga, ¢lanaka i televizije, do direktnih kanala
kao §to su predavacke turneje 1 usmeno prenosenje
kroz prijateljske mreZe, zdravstvene biltene, itd.).

Jasna implikacija argumenata Kendela i Peltoa jeste
da snazan simbolizam inherentan samoj ideji zdrave
hrane predstavlja izazov ortodoksnijim nacinima
konceptualizacije covekovog zdravlja i, zapravo, od-
nosu izmedu *kulturnog’ i ’prirodnog’. Tu tezu preu-
zeo je i razvio Etkinson (Atkison, 1980), koji istice da
upotreba zdrave hrane Cesto nalazi mesto u kon-
tekstu Sirih ’alternativnih’ i neortodoksnih pokreta i
ideologija (posebno alternativnih shvatanja nauke i
medicine). U zdravstvenoj sferi te ideologije mogu
ukljucivati akupunkturu, travarstvo, ledenje molit-
vom, popularne forme psihoterapije, i slicno. Te for-
me verovanja Cesto dovode u pitanje konvencionalne
podele kao Sto su duh/telo i ljudsko/neljudsko. Klju-
¢no svojstvo ovakvog misljenja je sveprisutno istica-
nje ’prirodnosti’, §to su primetili i Kendel i Pelto.
Moderni Zivot smatra se antitezom ’ravnoteze’, a
moderna hrana isuviSe preradenom, zagadenom i
nehranljivom. Suprotno tome, zdrava hrana pruza
prirodnost i eksplicitno pozivanje na tradiciju i na-
rodnu mudrost. NaglaSavanje izbegavanja hrane koja
je bila izloZzena namernim transformacijama i pro-
izvodnji, zapravo je Zelja da se iskoriste opaZene vr-
line ¢iste’ hrane. Time se implicira da je ¢ista i zdra-
va hrana protivteZa onome $to se smatra destruktiv-
nim, stresnim i nezdravim odlikama modernih sti-
lova Zivota. Etkinson dosta eksplicitno tvrdi da su te
ideje tesno povezane s prenau¢nim nacinima mislje-
nja i ovako saZima simbolicki znacaj zdrave hrane:
“One porucuju da bolesti stvaraju odredene karakte-
ristike modernog Zivljenja, naro€ito jaz izmedu sveta
prirode i sveta kulture. Stoga, zdrava hrana pred-
stavlja konkretno reSenje za tu odvojenost. I tu lezi
njihova simboli¢ka mo¢” (Atkinson, 1980: 87).

Medutim, iako zdrava hrana obecava dobrobit time
Sto vraca potro§aca ’prirodnijem’ nacinu Zivota, tu bi
moglo biti i malo ironije. U jednom ranijem tekstu
Atkinson, recimo, daje fascinantan prikaz nacina na
koji je neke odlike seoske narodne medicine Ver-
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monta Sezdesetih godina preuzeo lekar D. C. DZar-
vis (Atkinson, 1979). On je hteo da promovise, na-
vodno, lekovita svojstva tradicionalnih vrsta meda i
sirceta. Uprkos negativnim reakcijama u nekoliko
medicinskih Casopisa i ispitivanju Administracije za
hranu i lekove, obe DZarvisove knjige, kao i komerci-
jalna verzija ovog proizvoda (pod imenom ’Hone-
gar’) dobro su se prodavali. Etkinson u stvari poka-
zuje kao se narodna verovanja mogu ponovo otkriti i
upakovati za prodaju kupcima Zeljnim da profitiraju
od obicajne mudrosti. Pored toga, komercijalno pri-
svajanje koncepata ’prirodnosti’ i tradicije’ u vezi s
namirnicama i njihovim zdravstvenim implikacijama,
moZe se odvijati i na Sirem planu. Tako se i sama
zdrava hrana sve viSe masovno proizvodi, iako se
prodaje pozivanjem na prirodnost. Stavise, u marke-
tingu mnogo veceg broja namirnica (a u Britaniji i pica,
naroc€ito piva) proizvodaci i veletrgovci sve viSe ko-
riste retoriku tradicije i seoskog Zivota da bi povecali
privlacnost svoje robe (Atkinson, 11983: 15-16). Ter-
mini kao §to su *farma’, >ambar’, 'starinski’, ‘mlekara’,
’bastina’, *prirodno’ i ’tradicionalno’, koji idu uz pre-
hrambene proizvode, sluZe da se uspostavi veza s
onim §to se smatra starijim i manje sintetickim naci-
nom zivota. Ipak, ironija je $to je elemente zdravo-
razumskih verovanja o hrani i zdravlju preuzeo i re-
ciklirao, u potrazi za profitom, visokoracionalizovan
i industrijalizovan sistem komercijalne proizvodnje i
distribucije hrane.

U stvari, Belasko (Belasco, 1993) hrabro tvrdi da je od
Sezdesetih godina naovamo u SAD pokret zdrave hra-
ne kao oblik radikalnog konzumerizma, predstavljao
vrstu ’kontrakuhinje’. Izazov koji je on predstavljao
za ortodoksni sistem hrane kojim su vladale velike
korporacije za proizvodnju, preradu i prodaju hrane,
Belasko smatra sredi$nim u §irim okvirima izazova
koji je ’kontrakultura’ predstavljala za neke od naj-
osnovnijih pretpostavki i institucija ameri¢kog dru-
§tva. Ali, ono §to je pocelo kao izazov komercijalnom
sistemu hrane pretvorilo se u zlatni marketinski rud-
nik. Procesom ’nutrifikacije’ (Belasco, 1993: 218),
proizvodaci hrane mogu da vrate natrag sastojke iz-
gubljene u preradi i dobiju premiju za novi proizvod.
No, bez obzira na ovaj proces inkorporacije i nasto-
janja industrije hrane da se suprotstavi tvrdnjama
“kontrakuhinje’, Belasko zakljuCuje da je ona znacajno
uticala na americke stavove prema hrani i zdravlju.

Prevela s engleskog Vera Vukeli¢
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