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Streszczenie

Aktualizacja rekomendacji zywieniowych — europej-
skich, amerykanskich i polskich — w ostatnich latach
sprawita, ze konieczna stata sie aktualizacja polskich
zalecen dla dzieci. Dokument przedstawia aktualne
(2012) stanowisko Grupy Ekspertéw na temat ilosci
i jakosci wybranych sktadnikéw odzywczych (biatka,
ttuszczéw, weglowodandw oraz wapnia, witamin D i E)
niezbednych w zywieniu dzieci w 1-3. r.z. W tym celu
eksperci dokonali przegladu istniejacych danych na-
ukowych, czyli aktualnych norm, wytycznych i reko-
mendacji, piSmiennictwa, stanowisk ekspertéw oraz
oryginalnych publikacji, z uwzglednieniem specyfiki
polskiej populacji.

StOWA KLUCZOWE:
= NORMY ZYWIENIOWE ® SKEADNIKI ODZYWCZE M BIALKO
W TEUSZCZE W WEGLOWODANY B WAPK m WITAMINY D |1 E
M DZIECI W 1-3. R.Z.

Wprowadzenie

Prawidlowe zywienie w 1-3. r.z. jest istotnym czynni-
kiem majgcym wplyw na optymalny rozwdj dziecka,
uzyskanie odpowiedniej masy i wysoko$ci ciala oraz
obnizenie ryzyka wystapienia choréb przewlektych.
Ze wzgledu na obserwowany w populacji dziecie-
cej wzrost czestotliwos$ci wystepowania nadwagi
i otylo$ci, zwiazany miedzy innymi z nadmiernym

TABELA 1.

RDA recommended dietary poziom zalecanego
allowances spozycia
EAR estimated average poziom $redniego

requirement zapotrzebowania grupy

DRV dietary reference values war'tosF I referencyjnego
spozycia

Rl reference intake referencyjne spozycie

Al adequate intake wystarczajgce spozycie

AR  average requirement Srednie zapotrzebowanie

gorny tolerowany poziom

UL tolerable upper intake level o
spozycia

populacyjne referencyjne

PRI  population reference intake spozycie

Abstract

Recent updates of the European, American and Pol-
ish nutritional recommendations requires updates
of the nutritional norm for children. We present the
Polish Expert Group statement (2012) on the intake
of selected nutrients (proteins, lipids, carbohydrates,
vitamin D and E) essential for nutrition in children
aged 1-3 years. For this purpose the Expert Group
reviewed available scientific data consisting of the
recent guidelines, nutritional norms and recommen-
dations, systematic reviews and expert opinions as
well as original publications, in relation to the specific
requirements for the Polish population.

KEY WORDS:
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® VITAMIN D AND E m CHILDREN AGED 1-3 YEARS

spozyciem produktéw i napojéw wysokoenergetycz-
nych o matej warto$ci odzywczej oraz ograniczeniem
aktywno$ci fizycznej, aktualne zalecenia zywienio-
we koncentruja sie na modyfikacji diety w kierunku
prozdrowotnym, a takze podkres$lajg potrzebe ruchu.
Opracowanie nowych norm zywieniowych dla catej
polskiej populacji stworzylo konieczno$é aktualiza-
cji dotychczasowych zalecen dla dzieci. W zwigzku
z tym w 2011 r. powolano Grupe Ekspertéw, ktéora
podjeta sie zadania weryfikacji obowigzujacych za-
lecen z 2008 r. Zamierzeniem obecnego dokumentu
jest przedstawienie wskazoéwek dotyczacych ilosci
i jako$ci wybranych skladnikéw odzywcezych (bial-
ka, ttuszczow, weglowodandéw oraz wapnia, witamin
Di E) niezbednych w zywieniu dzieci w 1-3. r.z. Cze-
sto rozbiezne dane pochodzace z piSmiennictwa oraz
kontrowersje, ktére znajdujg swdj wyraz w opracowa-
niach i dyskusjach naukowych staty sie sygnalem,
by opracowa¢ niniejszy dokument bedacy jedynie
stanowiskiem Grupy Ekspertéw, w zwigzku z czym
nie ma on charakteru wytycznych.

Metodyka

Przygotowujac prezentowane stanowisko, cztonkowie
Grupy Ekspertéw dokonali przegladu istniejacych
danych naukowych: aktualnych norm, wytycznych
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TABELA 2.

NAZWA SKtADNIKA/POZIOM NORMY

NORMY ZAPOTRZEBOWANIA

WARTOSC MAKSYMALNA (% ENERGII)

wartos¢ usredniona

ENERGIA 1000 kcal (83,3 kcal/1 kg m.c.)
BIAtKO EAR RDA
(dla celéw planowania spozycia
nie powinno sie przekraczac sredniego 37,5 g (3,125 g/kg) 12g (: g/kg o c) 14g
poziomu — 15% energii) 4,8% energii (1,17 g/kg)
TEUSZCZE

. 30-35% energii
cathowite (44,4 g) (333-389 g)
nasycone kwasy ttuszczowe <10% nie okreslono

(11,1g)

wielonienasycone kwasy ttuszczowe

nie okreslono

min. 6% energii
6,7 8)
optymalnie >10% energii
111g)

kwasy omega-6

nie okreslono

kwas linolowy min. 5% energii
658)

kwasy omega-3

nie okreslono

kwas alfa-linolenowy min. 1% energii
11g)

dtugotancuchowe wielonienasycone kwasy
ttuszczowe

nie okreslono

min. 100 mg DHA <2. r.z.
i min. 250 mg DHA + EPA >2. r.z.

izomery trans kwaséw ttuszczowych

<1%2(1,1g)

brak zapotrzebowania podstawowego

CHOLESTEROL <300 mg nie okreélono
WEGLOWODANY EAR RDA
(przyswajalne do zapewnienia prawidtowej nie okreslono

pracy mozgu) 100g 130g
WEGLOWODANY : . ok. 140-150 g
zalecane LR e (56-60% energii)
cukry dodane <10% brak zapotrzebowania
btonnik pokarmowy nie okreslono 19g

a tak niskie, jak to jest mozliwe do osiagniecia w diecie zapewniajacej wtasciwg wartos¢ odzywczg

irekomendacji, piSmiennictwa, stanowisk ekspertéw
oraz oryginalnych publikacji, z uwzglednieniem spe-
cyfiki polskiej populacji. Wstepna wersja dokumen-
tu zostala poddana - droga elektroniczng — dyskusji
z czlonkami grupy roboczej. Zalecenia sformutowano
w odniesieniu do zapotrzebowania na energie. Reko-
mendowana podaz sktadnikéw odzywczych wyra-
zona jest w przeliczeniu na kilogram masy ciata Iub
na 100 kcal. W Tabeli 1. przedstawiono wskazniki
zapotrzebowania na poszczegélne sktadniki odzyw-
cze. Wykorzystano miedzy innymi pojecia, takie jak:
poziom $redniego zapotrzebowania grupy (EAR), po-
ziom zalecanego spozycia (RDA) oraz maksymalnego
(dopuszczalnego) spozycia. Wartoscie referencyjnego
spozycia (DRV) w odniesieniu do makrosktadnikéw

(biatko, ttuszcz, weglowodany) wyrazane sa jako pro-
cent energii z diety (E%).

Zapotrzebowanie na energie

Zapotrzebowanie na energie dla dzieci w 1-3. r.z.
przedstawiono w Tabeli 2., zgodnie z warto$ciami
zalecanymi w normach z 2008 r.! Znowelizowane
woéwezas polskie normy zywieniowe uwzglednia-
1y prewencyjne podejscie do otylo$ci, zmniejszajac
zapotrzebowania na energie o okoto 200 kcal. Za-
tem usrednione calkowite zapotrzebowanie wynosi
1000 kcal/dobe, przy czym podaz nalezy indywiduali-
zowac zaleznie od masy ciata. Analogiczne zapotrze-
bowanie na energie podano w najnowszych rekomen-
dacjach amerykanskiego Instytutu Medycyny 2011 r.2
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Podsumowujac, u dzieci w 1-3. r.z. dobowe zapotrze-
bowanie na energie nie jest zalezne od plci i w prze-
liczeniu na kilogram masy ciala wynosi ok. 83 kcal.

Zapotrzebowanie na biatko

Zakres normy dla procentowego udzialu energii
z biatka proponowany przez amerykanski Instytut
Medycyny (2011) jest szeroki i wynosi 5-20%. Wedlug
polskiej Grupy Ekspertéw w planowaniu diety dla
dzieci w 1-3. r.z. nie nalezy jednak przekracza¢ war-
toSci usrednionej, réwnej 15% energii pochodzacej
z biatka. W zwyczajowo spozywanych przez dzieci
w 1-3. r.z. pokarmach ilo$¢ biatka w przeliczeniu
na 1 kg masy ciata jest zbyt wysoka. Poziom 15%
energii pochodzacej z biatka dla tej grupy wieko-
wej zostal zaproponowany takze w normach nordy-
ckich3, z zaznaczeniem, ze jedynie przy niskiej war-
to$ci energetycznej planowanych diet (<1500 kcal)
zawarto$¢ biatka wieksza niz 15% energii moze by¢
konieczna.

Warto przypomnie¢, ze prawidlowa realizacja za-
potrzebowania czlowieka na biatko nie polega na spo-
zywaniu go kazdego dnia w ilo$ciach $cisle odpowia-
dajacych zapotrzebowaniu. Zaklada sie, ze Srednie
spozycie biatka w przeliczeniu na dobe, wyliczone
na podstawie danych o spozyciu pokarmoéw z okre-
su kilku lub kilkunastu dni, bedzie zgodne z zale-
ceniami. Dlatego réwniez w grupie dzieci w 1-3. r.z.
dopuszczalne sa wahania w zakresie 5-20% energii
z biatka w spozyciu indywidualnym.

Zapotrzebowanie na ttuszcze

Ttuszcze stanowig wazne zrédlo energii, ale okre$lo-
ne sktadniki tluszczowe wbudowywane sg réwniez
w struktury komérkowe. Ze wzgledu na ryzyko wy-
stapienia choréb ukiadu krazenia, ktére zwiazane
jest z jako$cia spozywanego tluszczu, podano mak-
symalne warto$ci zalecanego spozycia szkodliwych
sktadnikéw ttuszezowych. Zalecenia dla poszcze-
gbélnych grup kwaséw ttuszeczowych sa wzajemnie
zalezne, a suma wszystkich grup kwaséw ttuszczo-
wych musi by¢ réwna catkowitej zawartos$ci ttusz-
czu. Dla diugotancuchowych wielonienasyconych
kwaséw ttuszczowych n-3 i cholesterolu normy sg
wyrazane w mg/dzien. Precyzyjnie zapotrzebowa-
nie na indywidualne skladniki odzywcze oméwiono
w drugiej czesci stanowiska, podajac szczegdlowe
uzasadnienie dla norm przedstawionych w tab. 1.

Zapotrzebowanie na weglowodany
Weglowodany sa gtéwnie no$nikiem energii. Dlate-
go tez zapotrzebowanie na nie jest okreslane jako
uzupelnienie zapotrzebowania energetycznego po
spozyciu bialek i ttuszczéw. Wyrézniono btonnik po-
karmowy i cukry dodane. Pod pojeciem ,,cukry doda-
ne” nalezy rozumie¢ cukry, syropy i inne kaloryczne
substancje stodzace, ktére sg wprowadzane do zyw-
nosci podczas procesu produkcji, przygotowywania
positkéw albo spozywane oddzielnie.

PiSmiennictwo w cz. Il na stronie 324.
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