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Uvod

lzrada Smjernica za zdravu ishranu djece predskolskog i Skolskog
uzrasta rezultat je integrisanog djelovanja Federalnog ministarstva
obrazovanja i nauke, Federalnog ministarstva zdravstva, Zavoda za
javno zdravstvo, World Vison organizacije i struénjaka - nutricionista
iz javnog zdravstva usmjerenog ka kreiranju i uspostavljanju uslova za
zdrav i siguran rast i razvoj djece u Federaciji Bosne i Hercegovine.

Dokument takoder predstavlja reafirmaciju posvecenosti unapredenju
i intenziviranju aktivnosti za osiguranje pravilne ishrane djece, kako bi
ona mogla dosedéi svoj puni potencijal rasta i razvoja.

Ovakvo intersektorsko, integrisano djelovanje utemeljeno je na
Protokolu o saradnji u oblasti unapredenja ranog rasta i razvoja
djece u Federaciji Bosne i Hercegovine kojeg su 3. 4. 2012. godine
u Sarajevu potpisali federalni ministar obrazovanja i nauke, federalni
ministar zdravstva i federalni ministar rada i socijalne politike.

Protokol je nastao na osnovu Politike za unapredenje ranog rasta
i razvoja djece u Federaciji Bosne i Hercegovine, koju je Vlada
Federacije BiH usvojila 11. 5. 2011. godine i svjedo&i o dogovoru
potpisnika da koordiniranim, zajedni¢kim, integrisanim djelovanjem
unapreduju rani rast i razvoj djece u Federaciji Bosne i Hercegovine,
sa posebnim naglaskom na marginalizirane skupine i posebno vodedi
racuna o njihovoj zastiti od svih oblika diskriminacije (1).

Multisektorska Radna grupaiz oblastiobrazovanja, zdravstvaisocijalne
zastite, a uz podrSku UNICEF-a BiH sacinila je Nacrt StrateSkog plana
za unapredenje ranog rasta i razvoja djece u Federaciji BiH, 2013-
2017. godina, u kojem omogucavanje djeci zdrave ishrane zauzima
posebno mjesto (2).

Vlada Federacije Bosne i Hercegovine usvojila je nacrt dokumenta na
65. sjednici, odrzanoj 23. 10. 2012. godine.

Federalno ministarstvo zdravstva je u saradnji sa partnerima, sacinilo
nacrt Politike za unapredenje ishrane djece u Federaciji Bosne i
Hercegovine koja definiSe prioritetne ciljeve djelovanja, ukljuCujudi:
jacanje svijesti o zna€aju odgovarajuée prehrane djece za pravilan
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rast i razvoj, prevenciju bolesti i dostizanje njegovog punog razvojnog
potencijala, osiguravanje dostupnih i kvalitetnih usluga i informacija,
provodenje integriranih programa, edukaciju, osiguranje sigurnog
i zdravog snabdijevanje hranom, te unapredenje sistema pracenja i
evaluacije (3).

Takode, federalni ministar obrazovanja i nauke, federalni ministar
zdravstva i direktor World Vision organizacije potpisali su Memorandum
o saradnji u realizaciji projekta ,Ishrana i zdravije djece, trudnica
i majki“ koji je podsticaj za izradu smjernica i standarda za zdravu
ishranu djece predskolskog i Skolskog uzrasta.

Naime, postojeéi standardi su zastarjeli (4) i bilo je neophodno njihovo
inoviranje i uskladivanje sa savremenim trendovima u ishrani djece
koja treba da bude zdrava osnova za njihovo sretno i poticajno
odrastanje, kako u okviru porodice, tako i u okviru vrti¢a i Skole.

Ako imamo u vidu da je, s jedne strane, medu vulnerabilnim grupama
kao Sto su romska djeca pothranjenost prisutna u visokim procentima
(24%), dok je, s druge strane 17% djece ispod 5 godina u FBiH
prekomjerno tesko, da 16% Skolske djece nikada ne doruckuje, da
voce konzumira svakodnevno samo 55,8%, a povrce 45,8% djece -
neophodno je snazno integrisano djelovanje u ovoj oblasti (3).

KaZzu da je sli€nost izmedu slobode i zdravlja u tome $to njihovu pravu
vrijednost spoznajemo tek onda kad ostanemo bez njih.

Vjerujemo da ¢ée Smjernice za zdravu ishranu djece predSkolskog
i 8kolskog uzrasta koje slijede kontinuitet prethodno donesenih
dokumenata u ovoj oblasti, a koji se zasnivaju na integrisanom pristupu,
biti osnova za pravilan i slobodan izbor koji ne smije imati alternativu —
izbor da se zivi zdravo, u sigurnom i poticajnom okruzeniju.

Napominjemo da je ovo prvi korak u naporima da se unaprijedi ishrana
djece i omladine u FBiH, koji postavlja osnove za detaljnu razradu i
razvoj prakti¢nih alata koji ¢e olakSati primjenu ovih normativa.



1. Zasto smjernice?

Svjetska zdravstvena organizacija preporucuje da svaka zemlja usvoji
sopstvene prehrambene smjernice (5) koje bi uzele u obzir lokalnu
zdravstvenu sliku ciljane populacije, kao i lokalne prehrambene
navike, jela i raspoloZive namirnice.

Smijernice su nacinjene na osnovu analize stanja uhranjenosti i
prehrambenih navika djece, analize stanja vezanog za obolijevanje
i smrtnost uslijed bolesti koje se dovode u vezu sa ishranom u
Federaciji Bosne i Hercegovine, kao i preporuka Svjetske zdravstvene
organizacije (SZO/WHO), preporuka susjednih zemalja i zemalja
Zapadno Evropskog regiona (6-26, 41).

11. Znacaj ishrane za zdravlje

Ishrana u djetinjstvu i adolescenciji predstavlja, uz redovnu fiziCku
aktivnost, vodecCu odrednicu zdravlja u kasnijem Zivotu. Pravilnom
ishranom djece i omladine se:

= Osigurava odgovarajuéi unos nutrijenata i energije potrebnih
za rast i razvoj u djetinjstvu i adolescenciji;

= Nude raznovrsne namirnice ¢ime se razvijaju zdrave
prehrambene navike koje doprinose prevenciji bolesti u
odraslom dobu;

= Kontrolira pretjeran unos energije (tzv. ,praznih kalorija“) u
cilju sprjeCavanja gojaznosti.

Brojna nauc€na istrazivanja pokazala su kako ishrana djeteta u
razvoju moze imati presudan utjecaj na njegovo trenutno i buduce
zdravlje. Ishrana s nedovoljno proteina, Zeljeza, joda, cinka i folne
kiseline u djetinjstvu veZe se uz sporiji rast, zaostatak u mentalnom
razvoju, slabiji imunitet, slabu koncentraciju i paméenje, te poveéanu
emotivnu reakciju na stres (27, 28). Nedostatak kalcija i vitamina D
moze dovesti do rahitisa u djetinjstvu i osteoporoze u kasnijem zivotu
(29). S druge strane, pretjerana konzumacija masnoca zivotinjskog
porijekla, trans-masnoca, Secera, soli i aditiva, u direktnoj je vezi s
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pojavom hroni¢nih nezaraznih bolesti, kao $to su oboljenja srca i
krvnih sudova dijabetes tipa Il, Zuéni kamenci, neke vrste karcinoma
(dojka, materica, zu€na kesa, debelo crijevo, prostata itd.) (30-32).
Neadekvatna ishrana u pogledu unosa polinezasi¢enih masti veze
se uz pojavu hiperaktivnosti i poremecaja paznje (ADHD), disleksije,
dispraksije i stanja autisticnog spektra (33).

Stoga je neophodno osigurati sve neophodne uslove kako bi se kod
djece razvile zdrave prehrambene navike, a odgojno-obrazovne
institucije igraju klju€nu ulogu u kreiranju zdravog ambijenta,
njegovanju pozitivnog primjera i u€enja dobrog ponaSanja (34-
37). Osiguravanjem kvalitetne ishrane djece u odgojno-obrazovnim
institucijama i institucijama za boravak djece takode se doprinosi
smanjenju zdravstvenih nejednakosti medu djecom, omogucivsi
.Jednako zdrav pocetak” (38) u zivotu za svako dijete, bez obzira
na drustveno-ekonomski status porodice, odnosno okruzenje iz kog
dolazi. U nastojanju da se kod djece i adolescenata razviju zdrave
prehrambene navike neophodno je zdruZeno djelovanje na relaciji
roditelj/staratelj — jaslice/vrti¢/Skola — pedijatar/Skolski dispanzer.

1.2 Problemi vezani za hranu i ishranu u Federaciji Bosne i
Hercegovine

Populacija djece i mladih je posebno osjetljiva skupina i osiguravanje
njihovog zdravog rasta i razvoja predstavlja snaznu obavezu i
odgovornost svih segmenata drustva. Pracenje zdravstvenog stanja
djece i mladih vrSi se ocjenom negativnih indeksa zdravlja, a to je
obolijevanje. Kada je u pitanju ishrana, oboljenja se s jedne strane
vezuju higijenski neispravnu hranu i posljedi¢ne elementarne toksicke
infekcije i intoksikacije, te epidemije zaraznih bolesti izazvanih
hranom, a s druge strane, za oboljenja koja su posljedica nedostatne
ili preobilne ishrane odnosno za makro i mikro deficijencije, gojaznost
i vezane hroni¢ne nezarazne bolesti.

Stanje uhranjenosti, odnosno rast i razvoj, te sveukupno zdravlje
pojedinca i populacije, pod neposrednim su i kontinuiranim utjecajem
ishrane. Stanje oralnoga zdravlja je, takode, vezano za pitanje zdrave
i pravilne ishrane. Zato se ishrana ubraja u najznacajnije zdravstvene
faktore rizika, ali se smatra i odrednicom cjelokupnog napretka
drustva. Tema hrane i ishrane kod djece i omladine predstavlja vazan
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javno-zdravstveni problem u Federaciji BiH.

Prema zdravstveno-statistickim podacima Zavoda za javno zdravstvo
FBiH iz 2011. godine (39) vodeca oboljenja kod djece ispod jedne
godine starosti su: akutne infekcije gornjih diSnih puteva (indeks
strukture 51,8%), slijedi akutni bronhitis, bronhiolitis (indeks strukture
10,6%), anemije zbog nedostatka Zeljeza (indeks strukture 4,2%),
infekcije koze i potkoznog tkiva (indeks strukture 3,3%), te druga
oboljenja koze i potkoznog tkiva (3,1%). Anemije uslijed nedostatka
Zeljeza su visoko rangirane, ¢ak na trecem mjestu. Kod djece starosti
1-6 godina, anemije uslijed nedostatka Zeljeza se nalaze medu pet
vodecih oboljenja, sa indeksom strukture od 2,3%. U ostalim starosnim
skupinama anemije nisu medu vodecih pet oboljenja.

Nazalost, svjedoci smo iznimno nepovoljne situacije, kada je u
pitanju stanje uhranjenosti i prehrambene navike u cijeloj evropskoj
regiji, kao i Cinjenice da su prisutni problemi posljedica dvostrukog
tereta nepravilne ishrane i da pogadaju sve populacijske skupine,
narocito djecu i marginalizirane skupine. Na to ukazuju i visoke stope
obolijevanja i smrtnosti od hroni¢nih nezaraznih bolesti, prisutne kako
u Evropi, tako i kod nas.

Ovo potvrduju i procjene Svjetske zdravstvene organizacije vezane
za deset vodecih zdravstvenih riziko faktora, uzroka tereta bolesti
(mjerenih danima invaliditeta) u Bosni i Hercegovini, koje pokazuju
da su medu njima visok indeks tjelesne mase (ITM), nizak unos voéa
i povréa, fizicka neaktivnost, kao i visoka konzumacija alkohola i visok
nivo holesterola.

S tim u svezi je i potreba da se kontinuirano prati stanje uhranjenosti
populacije i populacijskih grupa, posebno djece i omladine, kao i unos
hrane, odnosno prehrambene navike.

Posljednji podaci vezani za stanje uhranjenosti male djece (0-5 god.)
kao jednog od glavnih pokazatelja rasta i razvoja, su iz MICS studije
iz 2006. godine (40), pokazuju da se pothranjenost ne biljezi u velikom
postotku. U opstoj populaciji djece starosti od 0 do 5 godina nadeno je
ukupno 3% pothranjene (tezina u odnosu na dob), 5% mrsave (tezina
u odnosu na visinu) 9% djece zaostale u rastu (visina u odnosu na
dob). Dvostruki teret nepravilne ishrane oslikava se u ¢injenici da su
ve¢ u najmladoj populacionoj grupi prekomjerna tezina i gojaznost
problem jer je, prema podacima iz iste MICS studije iz 2006. godine,
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17% djece starosti 0-5 godina u Federaciji BiH prekomjerno tesko.
Ovome je nesumnjivo doprinijelo zanemarivanje prakse dojenja,
temelja zdrave i uravnotezene ishrane.

Prema istom istrazivanju, postotak isklju¢ivog dojenja do Cetiri mjeseca
je 29,3%, u 2006. godini i postotak isklju¢ivog dojenja do 6 mjeseci
starosti je 22%, Sto je rezultat provedenog programa promocije
dojenja. Samo 17% djece 0-11 mjeseci je adekvatno hranjeno.

Nedostaci vitamina koji su registrovani u primarnoj zdravstvenoj zastiti
u 2011. godini, biljeze stopu od 32.9/10.000 djece uzrasta od 0 do
19 godina, od ¢ega 25.2/10.000 djece uzrasta od 0 do 6 godina i
7.8/10.000 djece uzrasta od 7 do 14 godina.

Pothranjenosti drugi nedostaci u ishrani koji su registrovani u primarnoj
zdravstvenoj zastiti u 2011. godini, biljeze stopu od 5/10.000 djece
uzrasta od 0 do 19 godina, od ¢ega 3/10.000 djece uzrasta od 0 do 6
godina i 4/10.000 djece uzrasta od 7 do 14 godina.

Stanje oralnog zdravlja je nezadovoljavajuc¢e kod djece i omladine u
dobi do 19 godina. Stopa karijesa kod djece u dobi 7-14 godina iznosi
66.6 na 10.000 djece, odnosno 62.6% kod mladih u dobi 15-19 godina.

Pitanje zaraznih bolesti koje se prenose hranom, su znac¢ajan segment
vezan za hranu i ishranu u ovom zivotnom periodu. Stopa obolijevanja
od bakterijskog trovanja hranom zabiljeZzena u primarnoj zdravstvenoj
zastiti u 2011. godini u FBiH medu djecom i omladinom u dobi od 0
do 19 godina iznosi 8,1 na 10.000 djece, od ¢ega je u dobi od 7 do 14
godina 9.6 na 10.000 djece, a 6.3 na 10.000 djece u dobi 0-6 godina.

Kada su u pitanju prehrambene navike, provedena istrazivanja u
FBiH (39) su pokazala da su prehrambene navike, posebno Skolske
djece, loSe. Rezultati pokazuju da oko 16% Skolske djece, uzrasta
11-13 godina, nikada ne doruckuje radnim danima, a ¢ak 52% radnim
danima uzina tri i viSe puta dnevno.

Konzumacija voca i povr¢a, hljeba i Zitarica, te mlijeka i mlijeCnih
proizvoda nedostatna je i znatno ispod vazecih prehrambenih
preporuka. Voce svakodnevno konzumira samo 55,8% Skolske djece
a povrée samo 45,8% djece. Sa druge strane pokazatelji nezdravih
prehrambenih navika govore da slatkiSe i grickalice svakodnevno
konzumira preko 50% djece Skolskog uzrasta 11-13 godina. (39)

Sve ovo, dodatno dovoljno u prilog neophodnih promjena koje je
12



potrebno pokrenuti, kao javno-zdravstvenu mjeru, u cilju unapredenja
pristupa zdravoj hrani i pravilnoj ishrani za djecu i mlade u Federaciji
BiH.

1.3 Kome su smjernice namijenjene?

Specifi€na namjena ovih smjernica je da pruze podrsku rukovodiocima
odgojno-obrazovnih institucija i osoblju zaduzenom za pripremu hrane,
kao i distributerima hrane, upravi op¢ina, kantona i entiteta, roditeljima/
starateljima i svim ostalim licima zaduZenim za brigu o hrani i ishrani
dojencadi, djece i omladine u Federaciji Bosne i Hercegovine, kako
bi se djeci omogucila izbalansirana ishrana, s adekvatnim dnevnim
unosom energije i klju€nih nutrijenata.

2. Normativi i standardi za ishranu djece u odgojno-
obrazovnim ustanovama

Odgojno-obrazovne ustanove smatraju fundamentalnim mjestom
za osiguranje i promoviranje pravilne ishrane, te stjecanje zdravih
prehrambenih navika. Jedan od preduslova za ispunjenje ove uloge je
osiguranje zdrave ishrane unutar ovih ustanova. Ovo podrazumijeva
osiguranje adekvatnih nutritivnih potreba i izbjegavanje nepozeljnog
unosa, Sto je i prilika za korigovanje eventualnih kvalitativnih i
kvantitativnih deficita i suficita u djecijoj ishrani u porodici, kao i u
vanrednim situacijama u drustvu.

Primjena normativa i standarda ishrane, Cini osnov za pravilno
planiranje, organizovanje i kontrolu ishrane.

2.1. Elementi za odredivanje normativa ishrane

Metodoloski pristup u formiranju normativa i standarda ishrane u
ustanovama za djecu uzeo je u obzir slijedece elemente:

e Starost djece i starosne grupe - postoje¢e predskolske ustanove
su namijenjene za boravak djece uzrasta od 6 mjeseci do 6 godina,
odredeni broj Skolskih ustanova takoder pruza usluge dnevnog

13



boravka djece i to za uzrast 6-10 godina, a ponegdje i za uzrast
do 18 godina. Djeca su prema psihofizickim karakteristikama,
grupisana u starosne grupe koje imaju odredeni ritam zZivota i rada
kao i tome prilagodenu ishranu.

DuZina boravka—boravak djece u ustanovinaj¢e$¢e podrazumijeva
11 ¢asova dnevno, odnosno osiguranje Cetiri obroka (dorucak,
prijepodnevna uzina/rani doruc¢ak, ru¢ak i popodnevna uzina) u
odredenim vremenskim razmacima i sa odredenom procentualnom
zastupljeno$¢u u ukupnom dnevhom unosu.

Nutritivna vrijednost obroka za odredeni uzrast i vrijeme boravka
je formirana prema fizioloSkim zahtjevima za odredeni uzrast
odnosno za uzrast od 6-12 mjeseci, 1-3 godine, 4-6 godina, 7-9
godina, 10-12 godina, 13 -14 godina i 15-18 godina. Nutritivhe
vrijednosti su uvecavane do postizanja zastitnog nivoa unosa u
cilju pokrivanja individualnih varijacija unutar grupe.

Zadovoljenje dnevnih prehrambenih potreba tokom boravka u
ustanovi — prehrambene potrebe djece koja borave u odgojno
obrazovnoj ustanovi su odredene na bazi zadovoljenja 80%
ukupnih dnevnih potreba u makronutrijentima i mikronutrijentima za
desetoCasovni boravak (odnosno na bazi adekvatnog zadovoljenja
potreba pri drugadijoj duzini boravka).

Principi pravilne ishrane — poStivanje principa pravilne ishrane
Cinilo je temelj za formiranje ovih normativa i standarda.

2.2. FizioloSke norme ishrane predskolske i Skolske djece
FizioloSke norme ishrane djece obuhvataju norme koje zadovoljavaju
ukupne dnevne energetske potrebe, potrebe u makronutrijentima

odnosno hranjivim i gradivnim materijama, te potrebe u
mikronutrijentima odnosno zastitnim materijama uzetim kroz dnevne
obroke.
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2.2.1. Energetske potrebe

Djeci je potrebna odgovaraju¢a dnevna koli¢ina energije (kalorija) za
funkcioniranje organizma, fizicku aktivnost, te rast i razvoj. Organizam
energiju dobija iz masti i ugljikohidrata, te manjim dijelom iz proteina.
Energetske potrebe pojedinaca se razlikuju, u zavisnosti od uzrasta,
spola i nivoa fizicke aktivnosti. Ovdje su date prosjecne ukupne
dnevne potrebe djeCaka i djevojcica po uzrastima.

2.2.2. Potrebe u makronutrijentima
FizioloSke norme u makronutrijentima i metode izraunavanja su date
za masti, ugljikohidrate i proteine.

2.2.2.1. Masti

Masti sadrze najveéi procenat energije (kalorija) u ljudskoj prehrani.
Najjednostavnija podjela masti je na zasi¢ene (iz namirnica zivotinjskog
porijekla) i nezasicene (iz namirnica biljnog porijekla i ribe). Nezasi¢ene
masti sadrze podgrupu koju nazivamo polinezasi¢ene masti. Djetetu
u razvoju neophodan je unos tzv. esencijalnih masti putem hrane, u
odredenoj mjeri. Masti su vazne i za apsorpciju vitamina rastvorivih u
masti (vitamina A, D, E i K).

Dok ishrana dojenceta treba biti znatno bogata mastima, masti u
ishrani djeteta nakon dojenackog doba treba postepeno smanjivati,
dok se ne dostigne da udio masti bude 30% ukupnog dnevnog unosa
energije, $to je preporuka za odrasle.

Polinezasi¢ene masne kiseline n-3 (omega-3 masne kiseline)
Ove masnoce, neophodne za razvoj mozga kod djece i zdravlje srca
kod odraslih, nalaze se najviSe u masnoj ribi i ribljem ulju.

2.2.2.2. Ugljikohidrati

Ugljikohidrati su vodeci izvor energije u ljudskoj prehrani. Dijele se na
Secere i $krob. Skrob je glavni sastojak Zitarica, mahunarki, te korjenastog
povrca. Termin ,Seceri“ mnogo je Siri Sec¢era kog koristimo kao sladilo.
Naime, on obuhvaca intrinzi¢ne i mlijecne Secere (koji se prirodno nalaze
u mlijeku, povréu i vocu), te nemlije€ne ekstrinzi¢ne, tzv. ,jednostavne® ili
,slobodne* Secere (Seceri u slatkiSima, kolacima, biskvitima, zasladenim
pahuljicama i napicima, te voénim sokovima s dodatkom Secera).
Ugljikohidrati trebaju biti izvorom 55% dnevno unesene energije, s tim da
ekstrinzi¢ni, nezdravi Seceri ne bi trebali premasiti 10%.
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Vlakna

Prehrambena vlakna (celuloza) predstavljaju onaj sastojak voca,
povrca i zitarica koji se ne moze razgraditi u tankom crijevu. Vlakna
su izrazito vazna za pravilnu probavu i zdravlje crijeva, a neke vrste
pomazu i u snizavanju holesterola.

2.2.2.3. Proteini

Proteini ili bjelanCevine su neophodni za rast i funkcioniranje tkiva,
te stvaranje enzima koji kontroliraju brojne tjelesne funkcije. Djeci je
potrebno proporcionalno viSe proteina nego odraslima. Proteini mogu
biti biljnog i zivotinjskog porijekla, npr. mlijeko i mlije¢ni proizvodi,
meso, riba, grahorice, jaja, gljive ali i Zitarice, tjestenina i hljeb.

2.2.2.4. Metode izracunavanja

Koristene su referentne vrijednosti koje je propisala Svjetska
zdravstvena organizacija. Za izracunavanje dnevnih energetskih
potreba za odredeni uzrast uzete su potrebe muske odnosno Zenske
osobe koja ima fizioloSku tjelesnu tezinu i visinu za dob i umjereno
je fiziCki aktivna. Potom su uzete srednje vrijednosti za oba spola
(osim za tinejdzere jer se znatno razlikuju) po starosnim skupinama.
Dnevni preporuceni unos ugljikohidrata i masti: koristen ME faktor za
konverziju energije iz hrane — 4 kcal/g za ugljikohidrate i 9 kcal/g za
masti (41).
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Tabela 1. Preporuceni dnevniunos energije (kcal i kJ) i makronutrijenata
za djecu i omladinu sa fizioloSkom tjelesnom tezinom i visinom za

uzrast, koja se bave umjerenom fizickom aktivnosti

Dnevno 612 | 13 | 46 | 7.9 | 10412 | 1314 15-18
mjeseci | god
Energija (kcal) 690 | 1,060 | 1,400 | 1,770| 2,250 | 2,410 (Z)| 2,500 (Z)
9y 2,890 (M) | 3,330 (M)
- 8] 44| 59| 74 9.4 10(Z)| 10.5(2)
Energija (MJ) 12M)| 13.9 (M)
Bielanéevi . >11| >12|>16.6| >26| >36(2)| >41(2)| >47.4(2)
jelancevine () >356(M) | >40.5 (M) | >57.9 (M)
Bjelancevine % 10-15| 10-15|10-15|10-15| 10-15 10-15 10-15
energije
N 78-87| 133-| 175-| 221- 282- | 301-362(2) | 313-375(2)
Sl i (E) 159| 210| 266| 338/ 361434(M) | 425510 (M)
Ugljikohidrati % 45-50 | 50-60 | 50-60 [ 50-60 | 50-60 50-60 50-60
energije
Prostih Secera (g) -| <26.5| <35| <44 <56 <66 <74
Prostih Secera % -| <10 <10| <10 <10 <10 <10
energije
Masti (g) 27-35 41 54 69 75 88 98
Masti % energije 35-45 35 35 35 30 30 30
Zasicene masne <10 <10| <10| <10 <10 <10 <10
kiseline % energije
Zasicene masne <7.7| <11.8|<15.5(<19.7 <25 <30 <33
kiseline (g)
Polinezasi¢ene 60-140*| 100-| 150-| 200- 135- 160- 170-
masne kiseline 150** | 200** | 250** | 245*** 300*** 325%**
(PUFA) (mg)
Trans-masne <1%| <1%| <1%| <1% <1% <1% <1%
kiseline (TFA) %
energije
Viakna (g/4.2MJ ili -| >10( >10| >10 >10 >10 >10
g/1000 kcal)
Vlakna (g) - >10| >14| >17 >22 >24 >25
Sol (NaCl) (g) -l <16| <1.6| <3.6 <3.6 <4 <4

*samo DHA (dokozaheksaenska kiselina)
** DHA+EPA (dokozaheksaenska kiselina i eikozapentaenska

kiselina)

*k*k

n-3 i n-6 lanci polinezasi¢enih masnih kiselina.
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2.2.3. Potrebe u mikronutrijentima
FizioloS8ke norme u mikronutrijentima i metode izraunavanja su date
za selektirane vitamine i minerale.

2.2.3.1. Vitamini

Vitamine dijelimo na one rastvorive u vodi (vitamini B skupine, vitamin
C), i one rastvorive u masti (vitamini A, D, E i K). Neki vitamini uglavnom
se nalaze u namirnicama zivotinjskog (vitamin D, vitamin B12), a neki
u namirnicama biljnog porijekla (vitamin C).

Vitamin A - Vitamin A pojavljuje se u dvije forme: kao retinol (u
namirnicama zivotinjskog porijekla) i kao karoten (u vocéu i povréu).
Vitamin A je vitamin koji §titi od infekcija i jaCa imunoloski sistem.
Takoder je vazan za rast i pravilan razvoj vida. Karoten, medutim,
dodatni u€inak na zastitu ¢elija od degeneracije, te je vazan u zastiti
organizma od nekih oblika raka i sr¢anih oboljenja.

Vitamin C - Vitamin C igra vaznu ulogu u zastiti organizma od oboljenja,
te u proizvodnji kolagena, koji gradi kosti, zube i kozu. Vitamin C jaca
stjenke celija i Stiti ih od propadanja. On takode pomaze apsorpciju
Zeljeza, ako se konzumira zajedno s hranom koja ga sadrzi.

2.2.3.2. Minerali

Zeljezo - Zeljezo je neophodno za brojne funkcije organizma, posebice
za prijenos kisika u organizmu. Nedostatak zeljeza uzrokuje anemiju.
Vece potrebe za zeljezom sre¢u se kod djece uzrasta do 4 godine,
radi ubrzanog rasta i razvoja. Zeljezo se pojavljuje u dva oblika: hem-
Zeljezo visoke bioraspolozivosti i iskoristivosti (nalazi se u mesu i
masnoj ribi) i ne-hem Zeljezo (nalazi se u lisnatom povréu, zitaricama
i mahunarkama). Hem-zeljezo se absorbuje relativno lako, dok je za
apsorpciju ne-hem Zeljeza manije iskoristivosti i bioraspolozivosti.
Kalcij - Kalcij je mineral potreban za izgradnju i jacanje kostiju, te
prijenos nervnih impulsa, rad misi¢a te druge tjelesne funkcije.

Cink - Cink igra vaznu ulogu u funkcioniranju ¢itavoga organizma,
jer je potreban za metabolizam proteina, masti i ugljikohidrata, te
zajedno s inzulinom regulira nivo tjelesne energije. Vazan je posebice
za jaCanje imuniteta organizma.
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Jod - Jod je vazan za rad Stitne Zlijezde, i njegov nedostatak u
djetinjstvu moze usporiti intelektualni razvoj, u ekstremnim slu€ajevima
i dovesti do mentalne retardacije.

Natrij - Natrij je makroelement neophodan za pravilan rad organizma,
ali u pretjeranoj mjeri je Skodljiv.

2.2.3.3. Metode izracunavanja

Pri utvrdivanju normi i standarda za mikronutrijente koristene

su referentne vrijednosti SZO/WHO, i to za selektirane klju¢ne
mikronutrijente. Za vecinu nutrijenata uzete su vrijednosti
preporu¢enog sigurnog dnevnog unosa. Za cink uzeta je vrijednost
srednje bioraspoloZivosti.

Tabela 2. Preporuc¢eni dnevni unos klju¢nih mikronutrijenata za djecu
i omladinu

Dnevno | Jedinica 612 1-3| 46| 79| 10-12| 13-14| 15-18
mjere mjeseci | god
Vitamin A ug RE 400 | 400 | 460 | 500 600 600 600
Vitamin C Mg | MIN 30| 30| 30| 35 40 40 40
Kalcij Mg | MIN 400 | 500 | 600 | 700 1300 | 1300 1300
Zeliezo Mg | MIN 0.93| 0.58 | 0.63 | 0.89 | 1.46(M) | 1.46(M) | 1.88(M)
327(2) | 327(2) | 3.10(2)
Cink Mg | MIN 41| 41| 48| 56 7.2 8 8.2
Jod ug 90| 90| 90| 120 120 150 150
Folna ug | MIN 80| 150 | 200 | 300 400 400 400
kiselina

2.3 Struktura i rezim dnevne ishrane djece u ustanovama

Zdrava ishrana i fizicka aktivnost imaju najznacajniji uticaj na rast i
razvoj u djecijoj dobi, te zajedno sa drugim okolinskim faktorima
omogucavaju postizanje punog genetskog potencijala svakog djeteta.
Kako bi djeca usvojila pravilne navike u ishrani, neophodno je da se
one formiraju i njeguju, kako u porodici, tako i izvan nje, u predskolskim
i Skolskim ustanovama.

U toku dana djeci je neophodno ponuditi tri glavna obroka (dorucak,
rucak, vecera) i dva meduobroka (jutarnja i popodnevna uzina). Kada
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je u pitanju rezim ishrane u pred8kolskim i Skolskim ustanovama, one
treba da rad i nastavu organizuju na nacin da djeci i omladini omoguce
redovne obroke, te da raspored obroka bude ravnomjeran, ovisno o
duZini boravka djeteta u ustanovi.

2.3.1. Vrste obroka

Ustanova treba na vrijeme, ovisno o poCetku rada i vr.emenu dolaska,
djetetu ponuditi rani doru€ak, dorucak, prijepodnevnu uzinu, rucak,
poslijepodnevnu uzinu, a u cjelodnevnom smjestaju i veceru.

Osnovne i srednje Skole, s obzirom na pocetak nastave mogu ponuditi
ujutro uzinu, ru€ak i za poslijepodnevnu Skolsku smjenu —odgovarajucu
uzinu. U slucaju cjelodnevnog smjestaja, potrebno je organizovati i
dorucak za djecu i omladinu koja dolaze u ranim jutarnjim ¢asovima.

Djeci je potrebno da jedu redovno i da vrijeme obroka i uzina bude
pravilno rasporedeno tokom dana, tako da intervali medu obrocima ili
do vremena odlaska kucéi, ne budu predugi.

2.3.2. Trajanje obroka

U predskolskim i Skolskim ustanovama, potrebno je osigurati vrijeme
trajanja obroka od najmanje 30 minuta, a meduobroka (uzina) od
najmanje 15 minuta.

2.3.3. Vremenski raspored obroka

Ishrana u predskolskim i Skolskim ustanovama, treba da bude
primjereno organizirana u odnosu na fizi¢ku aktivnost (sport) i
vrijeme spavanja (vrti¢), te da se Casovi tjelesnog odgoja ili sportske
aktivnosti, ne provode dva sata nakon glavnog obroka i svakako ne i
manje od jedan sat nakon glavnog obroka.

2.3.4. Preporuceno vrijeme serviranja obroka

U zavisnosti od radnog vremena vrtica, jutarnja uzina moze biti
ponudena bilo kao rani jutarnji obrok, ili izmedu dorucka i rucka.

20



Tabela 3. Preporuceno vrijeme serviranja obroka u odgojno obrazovnim
ustanovama s dnevnim boravkom i radnim vremenom od 6.30 sati

Vrsta obroka Vrijeme obroka (sati)
Rani dorucak 6.30 - 7.00
Dorucak 8.30-9.00
Rucak 11.30-12.30
Poslijepodnevna uzina 14.30 - 15.00
Vecera 18.00 - 19.00

Vrtici koji poCinju raditi od 06:30 mogu rani doruCak postaviti za
samoposluzivanje djeci, kako bi svako dijete u periodu od 06:30 — sat
vremena prije centralnog doruc¢ka moglo ,prezalogaijiti“. Hranu ukloniti
sat prije glavnog dorucka kako bi djeca dovoljno ogladnila.

Tabela 4. Preporuceno vrijeme serviranja obroka u odgojno obrazovnim
ustanovama s dnevnim boravkom i radnim vremenom od 8 sati

Vrsta obroka Vrijeme obroka (sati)
Dorucak 8.00 - 9.00
Prijepodnevna uzina 10.00-10.30
Rucak 12.00 - 13.00
Poslijepodnevna uzina 15.00 - 15.30
Vecera 18.00 - 19.00

Skolskoj djeci treba ponuditi jutarnju uzinu tek nakon dva ili tri
Skolska €asa, tako da sti€¢u zdravu naviku da doruckuju prije polaska u
Skolu ili omoguciti doru€ak u Skoli. Rasporedom obroka u ustanovama
predskolskog i Skolskog odgoja, treba podrzavati naviku na doruc¢ak
kod djece i omladine, jer doru¢ak ima brojne prednosti u osiguranju
dostatne energije za u€enje, igru i druge aktivnosti.

PreporuCuje se da djeca u cjelodnevnom boravku, u predskolskoj
ustanovi (8 sati i duze), dobiju najveéi dio dnevnog unosa hrane, dok
su u ustanovi, odnosno 80% dnevnih potreba energije i vecine drugih
nutrijenata.
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2.3.5. Duzina boravka u ustanovi i broj obroka
Preporuc¢uje se da djeca u poludnevnom boravku (prije ili poslije
podne), dobiju jedan obrok i najmanje jedan meduobrok (uzinu).

Djeca u predskolskoj ustanovi koja borave kratko, prije ili poslije
podne, a taj period ne uklju€uje obrok, treba da dobiju uzinu, ukoliko
je njihov boravak duzi od dva sata.

Rucak treba da bude energetski i nutritivno najsnazniji obrok.

2.4. Nutritivni sadrzaj obroka u planiranju jelovnika

Jelovnici u predskolskim i Skolskim odgojno obrazovnim ustanovama,
u pojedinacnim obrocima i u kombinaciji obroka, treba da osiguraju
sadrzaj koji ¢e zadovoljiti potrebe Kkorisnika, kako u smislu
makronutrijenta, tako i u smislu mikronutrijenata, potrebnih za odredeni
uzrast djece. U donjim tabelama je prikazan preporuceni sadrzaj
nutrijenata u pojedinacnim obrocima koji se sluze u predSkolskim i
Skolskim ustanovama za uzrast djece od 6-12 mjeseci, 1-3 godine,
4-6 godina, 7-9 godina, 10-12 godina, 13-14 godina i 15-18 godina.
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Tabela 5. Preporuceni nutritivni sadrzaj u pojedinaénim obrocima —
djeca uzrasta 6-12 mjeseci

Djeca uzrasta 6-12 mjeseci

Procentualna zastuplienost obroka od

ukupnog dnevnog unosa
Jutamja | DoruCak | Ruéak | Popodnevna
uzina uzina
Nutrijenti Ukupni| 10% 25%| 30% 15%
dnevni
unos
Energija (kcal) 690 69| 172,5| 207 103,5
5% 5% | 5% 5%
Energija (MJ) 3 0,3 0,75 0,9 0,45
BjelanCevine (g)+ >11,0 >1,1| >2,75| >3,3 >1,65
Ugliikohidrati (g) 82,5 8,2 20,6 24,7 12,4
Ugliikohidrati % energije 47,5
Od toga prostih Secera (g) 0 - - - -
prostih Secera % energiie 0 - - - -
Masti (g) 31 3.1 771 93 4,7
Masti % energije 40
Zasicene masne kiseline % <10
energie
Zasicene masne kiseline (g) | <7,7| <0,77 <1,9( <2,3 <1,2
Polinezasiéene masne 100 10 25 30 15
kiseline (PUFA) (mg)*
Trans-masne kiseline (TFA) <1
% energije
Viakna (g) 0 - - - -
Sol (NaCl) (g) 0 - - - -

*samo DHA (dokozaheksaenska kiselina)

23



Tabela 6. Preporuceni nutritivni sadrzaj u pojedinacnim obrocima —

djeca uzrasta 1-3 godine

Djeca uzrasta 1-3 godine

Procentualna zastupljenost
obroka od ukupnog dnevnog

unosa
Jutamja | DoruCak | Rucak | Popodnevna
uzina uzina
Nutrijenti Ukupni | 10% 25%| 30% 15%
dnevni
unos
Energija (kcal) 1060 106 265( 318 159
+5% 5% | 5% +5%
Energija (MJ) 44| 0,44 1,1 1,3 0,66
Bjelanc¢evine (g)+ >12( >1,2 >3| >3,6 >1,8
Ugljikohidrati (g) 146 14,6 36,5| 43,8 21,9
Ugljikohidrati % energije 55
Od toga prostih Secera (g) <265 <2,6 <6,6| <7,9 <3,9
prostih Secera % <10
energije
Masti (g) 41 4.1 10,2| 12,3 6,1
Masti % energije 35
Zasiéene masne <10
kiseline% energije
Zasicene masne <11,8| <1,2 <3,0| <3,5 <1,8
kiseline (g)
Polinezasi¢ene masne 125 12,5 31,2| 37,5 18,7
kiseline (PUFA) (mg)*
Trans-masne kiseline <1
(TFA) % energije
Vlakna (g) >10 >1 >2,5 >3 >1,5
Sol (NaCl) (g) <1,6| <0,16 <0,4| <048 <0,24

* DHA+EPA (dokozaheksaenska kiselina i eikozapentaenska

kiselina)
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Tabela 7. Preporuceni nutritivni sadrzaj u pojedinacnim obrocima —

djeca uzrasta 4-6 godina

Djeca uzrasta 4-6 godina

Procentualna zastupljenost
obroka od ukupnog dnevnog

unosa
Jutamja | DoruCak | Rucak | Popodnevna
uzina uzina
Nutrijenti Ukupni | 10% 25%| 30% 15%
dnevni
unos
Energija (kcal) 1400 140 350| 420 210
+5% 5% | 5% +5%
Energija (MJ) 5,9 0,6 1,5 1,8 0,9
Bjelanc¢evine (g)+ >16,6 | >1,66| >4,15( >4,98 >2.,49
Ugljikohidrati (g) 192,51 19,3 48,1 57,7 28,9
Ugljikohidrati % energije 55
Od toga prostih Secera <35| <35 <8,7| <105 <5,2
(9)
prostih Se¢era % <10 <1 <2,5 <3 <1,5
energije
Masti (g) 54 54 13,5| 16,2 8,1
Masti % energije 85
Zasiéene masne <10 <1 <2,5 <3 <1,5
kiseline% energije
Zasiéene masne <1551 <1,5 <3,9| <4,6 <2,3
kiseline ()
Polinezasicene masne 1751 17,5 43,7 52,5 26,2
kiseline (PUFA) (mg)*
Trans-masne kiseline <1| <0,1| <0,25| <0,3 <0,15
(TFA) % energije
Vlakna (g) > >14| >1,4 >3,5| >4,2 >2.1
Sol (NaCl) (g) < <1,6| <0,16 <0,4 | <048 <0,24

* DHA+EPA (dokozaheksaenska kiselina i eikozapentaenska

kiselina)
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Tabela 8. Preporuceni nutritivni sadrzaj u pojedinacnim obrocima —

djeca uzrasta 7-9 godina

Djeca uzrasta 7-9 godina

Procentualna zastupljenost
obroka od ukupnog dnevnog

unosa
Jutamja | DoruCak | Rucak | Popodnevna
uzina uzina
Nutrijenti Ukupni | 10% 25%| 30% 15%
dnevni
unos
Energija (kcal) 1770 177 | 442,5| 531 265,5
+5% 5% | 5% +5%
Energija (MJ) 74| 0,74 1,9 2,2 1,1
Bjelanc¢evine (g)+ >26| >2,6 >6,5| >7,8 >3,9
Ugljikohidrati (g) 2435 244 60,9 73,1 36,5
Ugljikohidrati % energije 55
Od toga prostih Secera <44| <44 <11| <132 <6,6
(9)
prostih Se¢era % <10
energije
Masti (g) 69 6,9 17,3| 20,7 10,4
Masti % energije 85
Zasiéene masne <10
kiseline% energije
Zasi¢ene masne <19,7| <2,0 <4,9| <5,9 <3,0
kiseline ()
Polinezasi¢cene masne 1751 17,5 43,8| 52,5 26,3
kiseline (PUFA) (mg)
Trans-masne kiseline <1
(TFA) % energije
Vlakna (g) >17| >1,7 >4,3| >5,1 >2,6
Sol (NaCl) (g) <3,6| <0,36 <0,9| <1,1 <0,54

* DHA+EPA (dokozaheksaenska kiselina i eikozapentaenska

kiselina)
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Tabela 9. Preporuceni nutritivni sadrzaj u pojedinacnim obrocima —
djeca uzrasta 10-12 godina

Djeca uzrasta 10-12 godina

Procentualna zastupljenost
obroka od ukupnog dnevnog

unosa
Jutamja | DoruCak | Rucak | Popodnevna
uzina uzina
Nutrijenti Ukupni | 10% 25%| 30% 15%
dnevni
unos
Energija (kcal) 2250 225| 562,5| 675 337,5
+5% 5% | 5% +5%
Energija (MJ) 94| 094 24| 2.8 1,4
Bjelanc¢evine (g)+ >36 >4 >91| >10,8 >54
Ugljikohidrati (g) 310 31 77,5 93 46,5
Ugljikohidrati % energije 55
Od toga prostih Secera <66| <5,6 <14| <16,8 <8,4
(9)
prostih Se¢era % <10
energije
Masti (g) 75 7,5 18,8| 22,5 11,3
Masti % energije 30
Zasiéene masne <10
kiseline% energije
Zasi¢ene masne <25| <2,5 <6,3| <7,5 <3,8
kiseline (g)
Polinezasicene masne 190 19 47,5 57 28,5
kiseline (PUFA) (mg)*
Trans-masne kiseline <1
(TFA) % energije
Vlakna (g) >22| >2,2 >5,5| >6,6 >3,3
Sol (NaCl) (g) <3,6| <0,36 <0,9| <1,08 <0,54

*n-3 i n-6 lanci polinezasi¢enih masnih kiselina.
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Tabela 10. Preporuceni nutritivni sadrzaj u pojedinacnim obrocima —
djeca uzrasta 13-14 godina

Djeca uzrasta 13-14 godina

Procentualna zastupljenost
obroka od ukupnog dnevnog

unosa
Jutamja | DoruCak | Rucak | Popodnevna
uzina uzina
Nutrijenti Ukupni | 10% 25%| 30% 15%
dnevni
unos
Energija (kcal) 2650 265| 662,5| 795 397,5
+5% 5% | 5% +5%
Energija (MJ) 11 1,1 28| 3,3 1,7
Bjelanc¢evine (g)+ >41 >4 1| >10,3| >123 >6,2
Ugljikohidrati (g) 365,4| 36,5 91,4| 109,6 54,8
Ugljikohidrati % energije 555
Od toga prostih Secera <66| <6,6| <16,5| <198 <9,9
(9)
prostih Se¢era % <10
energije
Masti (g) 88 8,8 22| 26,4 13,2
Masti % energije 30
Zasiéene masne <10
kiseline% energije
Zasi¢ene masne <30 <3 <7,5 <9 <4,5
kiseline ()
Polinezasi¢ene masne 230 23 57,5 69 34,5
kiseline (PUFA) (mg)
Trans-masne kiseline <1
(TFA) % energije
Vlakna (g) >24| >2,4 >6| >7,2 >3,6
Sol (NaCl) (g) <4| <04 <1| <1,2 <0,6

*n-3 i n-6 lanci polinezasi¢enih masnih kiselina.
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Tabela 11. Preporuceni nutritivni sadrzaj u pojedinacnim obrocima —
djeca uzrasta 15-18 godina

Djeca uzrasta 15-18 godina

Procentualna zastupljenost
obroka od ukupnog dnevnog

unosa
Jutamja | DoruCak | Rucak | Popodnevna
uzina uzina
Nutrijenti Ukupni | 10% 25%| 30% 15%
dnevni
unos
Energija (kcal) 2915 291,5| 728,75 | 8745 437,25
+5% 5% | 5% +5%
Energija (MJ) 12,2 1,2 3,1 3,7 1,8
Bjelanc¢evine (g)+ >52, 71 >53| >13,2| >158 >7.,9
Ugljikohidrati (g) 405,1 40,5 101,3| 1215 60,8
Ugljikohidrati % energije 55
Od toga prostih Secera <74| <7.4| <18,5| <222 <11,1
(9)
prostih Se¢era % <10
energije
Masti (g) 98 9,8 245( 294 14,7
Masti % energije 30
Zasiéene masne <10
kiseline% energije
Zasi¢ene masne <33| <3,3 <8,3| <9,9 <5
kiseline (g)
Polinezasicene masne 2475 24,8 61,9| 74,3 371
kiseline (PUFA) (mg)*
Trans-masne kiseline <1
(TFA) % energije
Vlakna (g) >25| >2,5 >6,3| >7,5 >3,8
Sol (NaCl) (g) <4| <04 <1| <1,2 <0,6

*n-3 i n-6 lanci polinezasi¢enih masnih kiselina.
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2.4.1. Nutritivni sadrzaj Skolske uzine

S obzirom na &injenicu da se u vecini Skolskih ustanova za starije
uzraste djece servira odnosno nudi samo jedan obrok, a i na Cinjenicu
da mnogo djece ne doruckuje redovno, kao i da mnogo djece ne ruca
prije polaska u skolu (39), u donjoj tabeli je ponuden nutritivni sastav
Skolskog obroka, prilagodenog ovakvoj situaciji, a ujedno moze
predstavljati preporuku za uzinu koju djeca donose od kuce. Nutritivha
vrijednost ovog obroka podignuta je na 20% ukupnog dnevnog unosa.
Vrijednosti su izraCunate na osnovu prosjecnih vrijednosti za oba spola.

Tabela 12. Preporuceni nutritivni sadrzaj Skolske uZine za djecu
uzrasta 7-18 godina

Nutrijent 79 10-12 13-14 15-18
Energija % ukupnih 20% 20% 20% 20%
dnevnih potreba
Energija (kcal) 354 450 530 583

+ 5% + 5% + 5% +5%
Energija (MJ) 15+5% |1.9+5% |22 +5% |24 +£5%
Bjelancevine (g)+ >5.2 >7.2 >8.2 >10.5
Ugljikohidrati (g) 48.7 62 73.5 82.3
Ugljikohidrati % energije 55 55 55 55
Od toga prostih Secera (g) |<8.8 <1.2 <13.2 <14.8
prostih Secera % energije | <10 <10 <10 <10
Masti (g) 13.8 15 17.6 19.6
Masti % energije 30 30 30 30
Zasi¢ene masne kiseline% | <10 <10 <10 <10
energije
Zasicene masne kiseline | <3.9 <5 <6 <6.6
)
Polinezasi¢ene masne 45* **45 46** 49.5**
kiseline (PUFA) (mg)
Trans-masne kiseline <1% <1% <1% <1%
(TFA) % energije
Vlakna (g) >3.4 >4.4 >4.8 >5
Sol (NaCl) (g) <0.72 <0.72 <0.8 <0.8

*DHA+EPA

** n-3 i n-6 lanci polinezasi¢enih masnih kiselina.
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3. Preporuke za primjenu normativa i standarda ishrane
djece u odgojno-obrazovnim ustanovama

Primjenom preporuka za ishranu, koje su bazirane na standardima za
pojedine nutrijente i namirnice, osigurava se adekvatan unos potrebnih
nutrijenata, svakom djetetu odredene starosne dobi. Na taj nacin se
promovira zdravlje kroz dobar izbor hrane i napitaka koji su zdravstveno
ispravne, odnosno raznolikosti u izboru namirnica, kao i u ograniCenom
unosu ili postupnom izbjegavanju nepreporucenih namirnica.

Sve predSkolske i Skolske ustanove u skladu sa moguénostima i
uslovima za organizovanje ishrane, trebalo bi da pripremaju hranu
u sopstvenoj kuhinji ili da se hrana priprema u centralnoj kuhinji, a
dostava obroka pojedinim ustanovama obavlja sopstvenim vozilima.

3.1 Upravljanje ishranom u odgojno-obrazovnim ustanovama
Preporu¢uje se formiranje tima (komisije) za ishranu u svakoj
predskolskoj i Skolskoj ustanovi u sastavu: direktor vrti¢a ili Skole,
predstavnik rukovodstva kuhinja u vrticu ili Skoli, predstavnik
zdravstvenih radnika, predstavnik profesora tjelesnog odgoja u skoli,
predstavnik vijeca roditelja, te ispred starijeg uzrasta djece i omladine,
predstavnik vijeca u€enika.

3.2 Osiguranje zdravstvene ispravnosti hrane

Takoder, dobra higijenska praksa podrazumijeva postivanje pravila
pripreme i Cuvanja hrane, odnosno adekvatno provodenje mjera
i postupaka za sprjeCavanje Sirenja mikroorganizama kako bi se
osigurala zdravstveno ispravna hrana, u skladu sa Zakonom o hrani
i vazeCim podzakonskim aktima, odnosno sanitarnim propisima
koji reguliraju sanitarne, higijenske i protivepidemijske mjere za
osiguranje zdravstvene zastitu stanovniStva. Ovo podrazumijeva i
sanitarni nadzor nad objektima u kojima se hrana priprema, proizvodi
i distribuira, raCunajuci i predskolske i Skolske kuhinje, kao i nadzor
nad osobljem koje radi u proizvodnji i pripremi namirnica.

3.3. Raznolikost namirnica i piramida ishrane

Kako bi se osigurao unos svih potrebnih makro i mikronutrijenata i
razvile dobre prehrambene navike koje ¢e ih pratiti za Zivota, djeci i
omladini u pred8kolskim i Skolskim ustanovama, moraju biti ponudene
raznolike namirnice.
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U planiranju ishrane treba se rukovoditi sliede¢im principima i alatima:
e Piramidom ishrane, postuju¢i ucCe3ce sve Cetiri grupe
namirnica u odgovaraju¢em omijeru, kao i razli€itih namirnica

unutar svake grupe.

e Zastupljeno$éu namirnica ,visoke nutritivne gustoce” tj. velike
koli¢ine nutrijenata po jedinici energije. Takve namirnice su
voce i povrce, kao i cjelovite Zitarice.

Osigurati raznolikost boja, tekstura i oblika.

Nabavljati sezonsko voce i povrce.

Planirati jelovnik za sve obroke u toku barem jedne sedmice.
Truditi se da svaki obrok sadrzi $to je moguce viSe propisanih
nutrijenata.

e 2 puta godisSnje uvoditi nova jela u jelovnik.

lako finansijska ograni¢enja postoje, ona ne smiju biti primarni faktor
u planiranju jelovnika, tj. nedopusteno je i¢i ispod u ovom dokumentu
datih vrijednosti, kako bi se ustedilo na ishrani.

Prije nego se osvrnemo na preporuke vezane za zastupljenost
pojedinih grupa namirnica u planiranju jelovnika za odredeni uzrast,
neophodno je spomenuti dojenje kao najbolji nacin ishrane od
rodenja do 6 mjeseci i dalje, uz dohranu i postepeno uvodenje drugih
namirnica tokom prve i druge godine Zivota. Dojenje je zlatni standard
ishrane dojencadi.

Potrebu i vaznost dojenja za zdravlje djeteta treba kontinuirano
promovirati i podrzavati, te u jaslicama i vrti¢ima, treba majci dojilji,
koja eventualno Zeli da podoji svoje dijete, omoguciti, topao, intiman
prostor za tu namjenu.

3.3.1 Djeca uzrasta 6-12 mjeseci u jaslicama

U donjoj tabeli date su preporuke za uvodenje dohrane, preporucene
vrste namirnica i preporuke za pripremu namirnica za dojencad
uzrasta 6-12 mjeseci u jaslicama.
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Tabela 13. Uvodenje dohrane, preporuc¢ene vrste namirnica i priprema
namirnica u planiranju jelovnika u jaslicama za dojenc¢ad uzrasta 6-12

mjeseci

Grupe
namirnica

Preporucene vrste namirnica

Milijeko i
mlijecni
proizvodi

Ako dijete doji, osigurati majci sobu u kojoj moze
podoijiti dijete u dogovornim terminima.

PreporuCuje se tvorni¢ki adaptirano mlijeko za
dojencad (prijelazna hrana); najbolje ono koje dijete
i inae uzima. Priprema mlije¢nih obroka takoder se
preporucuje s adaptiranim mlijekom za dojencad.

Od navrSenog 10. mjeseca zivota u jelovniku se
mogu uvrstiti proizvodi poput svjezeg pasteriziranog
sira, vrhnja i fermentiranih mlijeénih napitaka s = 3,5%
m.m.

Meso

PreporuCuje se prvenstveno bijelo meso peradi
(piletina i puretina),a od navrSenog 8. mjeseca
Zivota moze se koristiti i nemasna teletina i janjetina.
Govedina i svinjetina ne preporuCuju se prije
navrSene godine dana Zzivota dojenCeta, dok se
povremeno iza 10. mjeseca zivota moze u jelovnik
uvrstiti junetina. Ne preporu€uju se suhomesnati
proizvodi, naresci, pastete i hrenovke. Meso moze
biti dinstano ili kuhano.

Riba

Od navrSenog 8. mjeseca Zivota bijela riba bez kosti.
Dinstana ili kuhana.

Jaja

Nakon navrSenog 8. mjeseca zivota dojenceta
moguca upotreba Zumanijka jaja kokosi, ali iskljucivo
tvrdo kuhanog. Bjelanjak jajeta, kao ni cijelo jaje ne
preporucuju se u dojenackoj dobi.

Zitarice i
proizvodi od
Zitarica

Hljeb i drugi proizvodi od zitarica (proso, jeCam,
zob, raz, kukuruz, riza) u razli¢itim oblicima (brasno,
palenta, Zitne pahuljice, dojenacki muesli i sl.) mogu
se Kkoristiti za pripremu mlije€no-Zitnih, voéno-zitnih
kaSica ili priloga.

Proizvode koji sadrze pseni¢no brasno uvesti tek sa
12 mjeseci.
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Krompir kao prilog ili sastavni dio variva, kuhan, a
ne przen.

PreporuCuje se svjeze /sezonsko vocée, prirodni
sokovi od voca razblazeni s vodom, bez Secera,
kompoti od kuhanog voca, te gotove industrijski
pripremljene voéne kasice i vocni sokovi za dojen¢ad.
PreporuCuje se sezonsko, svjeze i termicki
pripremljeno (kuhano u saftu ili na pari) povrée. U
slucaju nedovoljne opskrbe sezonskim povréem
mogu se Koristiti gotove industrijski pripremljene
dojenacke povrtne kasSice ili iznimno zamrznuto
povrée. Kupus, kelj i prokulice mogu se koristiti nakon
navr§enog 10. mjeseca zivota. Mahune, le¢a, grah i
grasak mogu se uvesti od navrSenih 11 mjeseci.

Za pripremu obroka preporucuju se biljna ulja (npr.
Ulja i hrana maslinovo, suncokretovo i od kukuruznih klica), a

Krompir

Vocée

Povrée

s vecim moze se koristiti i maslac.

sadrzajem

masti Ne preporuCuje se upotreba margarina, niti przena
hrana.

Voda Po Zelji

Caj Caj od Sipka, kamilice, komorada.

NAPOMENE

e Ne preporucuje se upotreba meda, jagodiastog vocéa
(jagoda, malina, kupina)

e Ne preporuCuje se dodavanje zacCina, a blago dosoljavanije je
dozvoljeno u 11. mjesecu.

e Ne preporucuje se primjena vitaminskih napitaka u prahu.
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Tabela 14. Preporucena ucestalost pojedinih grupa namirnica pri
planiranju jelovnika za djecu jasli¢kog uzrasta (uzrast 6-12 mjeseci)

Grupe namirnica Ucestalost konzumiranja
Mlijeko i mlijeni proizvodi Svaki dan
Meso, perad, jaja Svaki dan
Riba (bijela i plava/masna) 1 sedmicno
Mahunarke Svaki dan
Hljeb, Zitarice, krompir Svaki dan
Voce i povrce

Voce Svaki dan
Povrce Svaki dan
Napici

Voda, ¢aj |Svaki dan

3.3.2. Djeca predskolskog i Skolskog uzrasta

Tabela 15. Preporu€ene vrste namirnica u planiranju jelovnika za

djecu i omladinu

R.b. Grupe namirnica

| Preporucene vrste namirnica

1. | Mlijeko i mlije€ni proizvodi

Milijeko i
fermentirani
mlije¢ni napici,
(jogurt, kefir)

Djeca u dobi od 12 do 36 mjeseci —
mlijeko = 3,5% m.m.

Djeca od 3 do 6 godina — punomasno i
djelomi¢no obrano mlijeko, ali ne manje
od 2,5% m.m.

Djeca uzrasta 7 i viSe godina — 1.5%.

Sir

Sve vrste svjezeg pasteriziranog sira,
namaza od svjezeg sira, mlije¢nih
namaza te polutvrdih sireva.

Izbjegavati pretjerano slane sireve.
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Meso, mesne preradevine, riba, jaja

Meso Ces6e meso peradi (6uretina, piletina),
te teletina i janjetina, a rjede crveno
meso (preporuka: nemasna svinjetina i
junetina).

Mesne Ne preporucuju se djeci do 3 godine.

preradevine

Starijoj djeci mogu se dati naresci kod
kojih je vidljiva struktura mesa (npr.
narezak od purecih ili pile¢ih prsa, Sunka
ili kare i sl.).

Mesne preradevine odnosno proizvodi
kao Sto su kobasice, salame,
konzervirano meso obi¢no sadrze
mnogo zasi¢enih masti i soli, te ih treba
zamijeniti sa leguminozama, grahom,
le¢om, ribom, jajima, peradi, itd.

Riba

Iskljucivo filetirana riba bez kosti. Za
pripremu riblje pastete moze se koristiti
riba iz konzerve (sardine, tuna i sl.).

Prednost dati plavoj ribi (sardina, skusa)
jer je bogata DHA masnim kiselinama
vaznim za razvoj mozga.

Jaja

IskljuCivo kokosja termicki dobro obradena
jaja (tvrdo kuhana, jaja u jelima).

Mahunarke i oraSasti plodovi

Mahunarke

Suhe mahunarke (npr. grah, mahuna,
grasak, le¢a, slanutak, bob, soja).

Mogu se ponuditi za ru¢ak do dva puta
sedmic¢no kao zamjenu za meso.

Ora8asti plodovi i
sjemenke

Isklju¢ivo mljeveni oraSasti plodovi (npr.
orasi, ljeSnjaci, bademi i sl.) i mljevene
sjemenke (npr. buce, sezama, lana i sl.)
kao dodatak hrani.

Izbjegavati davanje orasastih plodova
djeciispod 3 godine i prethodno provjeriti
s roditelima eventualno postojanje
alergije na hranu.

36




Zitarice, proizvodi

od zitarica i krompir

Zitarice i proizvodi

Hljeb, pecivo, tjestenina i ostali proizvodi

od Zzitarica od zitarica (npr. jeCmena, zobena
i prosena kaSa, riza, heljda, zitne
pahuljice, musli i sl.). Za djecu stariju
od 2 godine zivota postepeno uvoditi
cjelovite zitarice i proizvode.

Krompir Krompir kuhani kao prilog ili sastavni dio
variva.
Izbjegavati krompir prZzen u dubokom
ulju.

Voce

Voce Sve vrste svjezeg/sezonskog i suSenog
vocéa te prirodni svjeze iscijedeni voéni
sokovi.

Povrée

Povrce Sve vrste sezonskog svjeZzeg i termicki

obradenog povrca. U slu€aju nedovoljne
opskrbe svjezim sezonskim povréem,
koristiti zamrznuto.

Mast i hrana s veli

kim udjelom masti

Maslac i margarin

Maslac i mekani margarinski namazi,
izbjegavati tvrde margarine.

Ulja

Isklju€ivo biljna ulja (npr. maslinovo,
suncokretovo, od kukuruznih klica,
repi€ino, bucino).

Kolaci, kompoti, marmelade/dzemovi, med, sladoled i

ostale slastice

Koladi

Kolagi pripremljeni u kuhinji vrtica i
industrijski gotovi kolai, s manjim
kolic¢inama Secéera i masti, a bez krema
na osnovi sirovih jaja.

Prednost dati koladima od voca i zitnih
pahuljica.
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dzemovi, med

Kompoti Kompoti od svjeZzeg voca s malo Secera.
U slu€aju loSe opskrbe svjezim voéem
koristiti industrijski kompot, ali razrijeden
vodom (dodati oko 20% vode).

Marmelade, Prednost dati marmeladama i dZzemova

s manje Secera sa viSe od 30% udjela
voca, ali bez dodatka umjetnih sladila.
Sve vrste meda.

Puding Prednost dati pudinzima pripremljenim s
manjim dodatkom ecera.
Sladoled MlijeCni sladoled.
9. |Za€ini
So Jodirana kuhinjska so.
Ocat Jabucni ili vinski ocat te sok od limuna.
Zacinsko bilje PerSin (iza navrSene 2 godine zivota),
celer, bosiljak, mazuran, koromag,
lovorov list, drugi zacini.
10. | Voda i napici na osnovi vode
Voda Pitka voda po zelji.
Caj Svjeze kuhani &aj (npr. od Sipka) uz

dodatak soka od limuna, kao topli ili
hladni napitak, ponekad. Prednost dati
vodi.

Tabela 16. Preporucena ucestalost pojedinih grupa namirnica pri
planiranju jelovnika za djecu predskolskog i Skolskog uzrasta

Grupe namirnica

Ucestalost konzumiranja

Mlijeko i mlijecni proizvodi Svaki dan

Meso, perad, jaja, mahunarke Svaki dan

Riba (bijela i plava/masna) 1 sedmicno

Hljeb, zitarice, krompir Svaki dan

Voce i povrce

Voce Svaki dan

Povrce Svaki dan

Napici

Voda, &aj _Svaki dan, uz svaki obrok i
izmedu obroka
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3.4. Preporuke za vodu i napitke

Dijete treba unijeti adekvatnu koli¢inu tekucine tokom dana kako bi
bilo adekvatno hidrirano. Posebnu paznju rehidraciji treba posvetiti
tokom vrucih dana, povecane fizicke aktivnosti, kao i kod boravka na
otvorenom tokom velikih hladnoca.

Tabela 17. Ukupne dnevne potrebe za teku¢inom

6-12 mjeseci | 1-3 |4-6 | 7-9 | 10-12 | 13-14 | 15-18
Cas$a (100-150 ml) 6 |8 |8
Casa (200 ml) 8 8 8

Malu djecu treba bodriti da Sto prije nauce piti iz Case (dozvoljena je i
¢aSa s poklopcem) umjesto flaSice, jer se time §titi zdravlje zuba.

Voda je najzdravije pi¢e za gasenje zedi djece i odraslih. Od malena
treba razvijati naviku konzumiranja vode umjesto zasladenih napitaka.
Djeci tokom cijeloga dana treba biti na raspolaganju voda za pice,
kojom se mogu sami posluziti, te ih valja poticati da je piju.

Dobra praksa
e Postaviti bokale ili kanistere sa slavinicom, plastiCne CaSe

(bez BPA) na lokaciju dostupnu djeci i pokazati im kako da
sami natoCe vodu kada su Zedni.

e Preporucuje se Kkoristiti filterisanu vodu ili vodu koja je
,odstajala“ u bokalu oko pola sata.

Ostali napici

Pasterizirano mlijeko i jogurt;
Biljni ili vo¢ni €aj (npr. rooibos, brusnica, Sipak, planinski,
kamilica s limunom i medom). Med samo djeca iznad 12
mjeseci starosti;

e Svjeze cijedeni sok od voéa razblazen s vodom u omjeru
50:50, bez Secera.

Dobra praksa
e Mijeko ne treba Seceriti (karamelizirano mlijeko), jogurt se

moze malo razblaziti s vodom da se lakSe konzumira.
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Izbjegavati

gazirane napitke,

napitke s dodatkom Secera (npr. nektar, voéni napitak, itd.),
koncentrate za sok (sirup, prasak),

ci i zeleni ¢&aj, kafu, napitke koji sadrze stimulanse
(energetska pic¢a),

e napitke sa zamjenom za Secer.

3.5. Preporuke za ograni¢avanje unosa soli

Unos odgovarajuce koli¢ine solineophodan je za pravilno funkcioniranje
organizma; ona pomaze da se u organizmu zadrZi potrebna koli¢ina
tekucine, te je vazna za rad nerava i miSi¢a. Prevelika koli¢ina soli u
hrani djece, medutim, odgaja kod djeteta naviku da konzumira ,slanu
hranu® 8to moZe dovesti do poviSenog krvnog pritiska u kasnijem
Zivotu, te do zdravstvenih tegoba medu kojima su bolesti srca,
bubrega i krvnih Zila.

Vecina soli koju djeca unesu u organizam dolazi od tzv. procesiranih
namirnica (suhomesnati proizvodi, gotova jela, koncentrati zacCina,
umaci, neki muesliji, slani sirevi i sl.). Izbjegavanjem tih namirnica i
kuhanjem koristeCi sirove namirnice, kao i nedodavanjem soli kada
pripremate hranu za malu djecu pomoci ¢ete da se smaniji ukupan
unos soli. Kod starije djece, ogranicite upotrebu industrijskih sosova
npr. keCapa i majoneze, i u potpunosti izbjegavajte slane grickalice
(Cips, smoki i sl.)

Dobra praksa

e Koristiti isklju€ivo jodiranu sol, jer djeca tako dobivaju unos
joda koji je neophodan za pravilan rast i razvo;.

e Ako se koriste industrijski proizvodi u ishrani djece, provijeriti
sadrzaj soli na omotu prije sluzenja.

o Ne ostavljati slanik na stolu djeci i omladini.
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3.6. Preporuke za ograni¢avanje unosa Sec¢era

Djedji zubici posebice su podlozni karijesu. Kako se njihovo propadanje
moze negativno odraziti na rast i razvoj stalnih zuba, posebno je vazno
odrzati ih zdravima. Karijes kod djece uzrokuje preCesta konzumacija
slatke hrane i napitaka. Stoga je vazno ograniciti koli€inu i u€estalost
konzumacije slatkisa i slatkih napitaka.

lako voée i mlijeko takode sadrzi Secere, oni nisu u tolikoj mjeri opasni
po zdravlje zuba, kao &to su to Seceri iz Eokolada, bombona, sokova,
kola¢a i meda. Preporu€uje se da se djeci izmedu obroka ne daje
slatka hrana niti napici, ve¢ desert posluziti uz glavni obrok. Izmedu
obroka djeci dati da piju isklju€ivo vodu i mlijeko.

Izbjegavati Zithe pahuljice koje sadrze visok procenat Secera, kao
Sto su €okoladne pahuljice ili one prelivene $ecernim sirupom. Da se
zasladi obrok, koristiti namirnice prirodno bogate Secerima, kao $to su
vocée, mrkva i kukuruz Secerac.

3.7. Namirnice koje treba ogranigiti ili u potpunosti izbjegavati

U cilju zastite zdravlja djece i omladine, odredene namirnice se ne
preporucuju u ishrani djece u predSkolskim i Skolskim ustanovama ili
njihovu upotrebu treba izbjegavati.

Tabela uklju€uje namirnice koje se iz zdravstveno-sigurnosnih razloga
ne smiju davati djeci uzrasta 6-12 mjeseci, kao i namirnice koje sadrze
pretjeranu koli€inu soli, zasi¢enih masti ili Sec¢era u odnosu na sadrzaj
kljuénih nutrijenata, ili sadrze vjeStacke boje, konzervanse i pojacivace
ukusa, pa su stoga neprikladne za ishranu djece i omladine.
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Tabela 18. Namirnice i vrste hrane koje treba potpuno izbjegavati
(x) odnosno ograniciti (0) u ishrani djece u odgojno-obrazovnim
ustanovama po starosnim skupinama

Starosne skupine (godine)

Namirnica 6mj-1 |1-3 |46 |7-9 [10-12 | 13-14 | 15-18
Med x

Sol x

Zacini (opcenito) x

Neadaptirano kravlje, kozje, x

sojino ili rizino mlijeko

Ora$asti plodovi x

Jetra x

Plodovi mora x

Gljive x

Light proizvodi x

Napici s dodatkom Secera* O O (0] O (0] (0] O
Gazirani napici* x O O O (0] (0] (6]
Napici i jela s dodatkom x (0] (0] (0] (0] (0] (0]

vjestackih zasladivaca:
aspartam (E951), saharin
(E954), sorbitol (E420),
acesulfam K (E950) i
sukraloza (E955)

Vitaminski napici u prahu x (6] (0] (0] (0] 0} o}
Hrana i napici koji sadrze x O (0] O (0] (0] O
sliedece dodatke: E102, E104,

E110, E122, E124, E129 ili
E211.

Namirnice koje sadrze x (0] (0] (0] (0] (0] (0]
pojacivace ukusa npr.
mononatrijev glutamat E621

Tvrde vrste margarina x x x x x x x

Nekuhano meso ili riba x x x x x 0} o}
(susi, karpaco, suhomesnati
proizvodi, dimljena riba)

Domaca majoneza i drugi x x x x x x x
namazi s svjezim jajima
Gotovi obroci (zaledeni ili x (0] (0] (0] (0] (0] (0]

konzervirani)
* Ove namirnice nisu neophodne u ishrani djece i adolescenata jer
jedino osiguravaju energiju i veoma malo nutrijenata, te se mogu bez
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bojazni u potpunosti izbjegavati, a time ¢e se smanijiti i rizik od razvoja

gojaznosti i zubnog karijesa.

3.8. Preporuceni broj i veli¢ina porcija

Kako bi se olakSao rad sluzbi za ishranu, date su i preporuke o
broju porcija po obrocima i veli€ini porcija po starosnim skupinama u
odgojno-obrazovnim ustanovama.

Tabela 19. Preporuceni broj porcija u obrocima po grupama namirnica

za predskolski i Skolski uzrast

Obrok (T Broj Primjeri
namirnica porcija
Hijeb i Zitarice 1 Kas$a od Zitarica, tost, hljeb,
pura
Svjeze ili sudeno voce, sok
Dorucak Vocée i povrce 1 od cu’edenog voca, svjeze
povrée
Miijeko i
mlijecni 1 Mlijeko, jogurt, mladi sir
proizvodi
Hljeb i Zitarice 2 Tjestenina, riza, krompir,
Meso, .rlba, Riba s grila, grah, mohuna,
. perad i 1 o .
Rucéak . piletina s grila
alternative
Voée | povrée 2 Voce ili povrce, vocéni
kompot
Hijeb i Zitarice | 1 | Krekeriod punog zma,
sendvic
- Voce 1 Voéna salata
Uzina — -
Mlijeko i
mlijecni 1 Jogurt, milkSejk
proizvodi
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Tabela 20. Primjeri porcija i njihova preporucena koli¢ina u gramima:

Hljeb i zitarice

Hljeb i zitarice

Starost/ Preporucena koli¢ina porcije

(primjer jedne porcije) (gr)
3-6 godina 7-18 godina
Riza 65-80 (tezina 80-120 (tezina
kuhane rize) kuhane rize)
Krompir
Pire, kuhani, restani 80-95 84-98
Krompir u ljusci 100-120 112-170
Hljeb i zitarice
Kriske hljeba, kifla, baget 40-60 56-70
Uljevak, kljukusa, pizza 60-80 84-98

Tjestenina

Makaroni, Spageti ili njoki

75-95 (koli¢ina

kuhane tjestenine)

100-180 (koli¢ina
kuhane tjestenine)
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Tabela 21. Primjeri porcija i njihova preporuc¢ena koli€¢ina u gramima:

Povrée i voce

Starost/ Preporucena koli¢ina porcije

(gr)
Povrée i voce 3-6 godina 7-18 godina
(primjer jedne porcije)
Povrée
Gra$ak, zeleni grah, 35-50 56-70
slatki kukuruz, mrkva,
brokoli, karfiol
Kupus, Spinat, proljetna 40-50 42-56
salata i ostalo lisnato
povrce
Kuhani grah, 60-80 70-84
konzervirani paradajz
Kelj 25-35 28-42
Salata od povrca 40-50 42-56
Supa od povréa 150-170 (1 Solja) 200-300

Vocée

Jabuke, kruske,

50-100 (1/2 - cijela

50-100 (1/2 ili cijela

narandze, banana vocka) vocka)
Nektarine, mandarine 50-100 (1/2 - cijela 100-200 (1-2
i sl. vocka) vocke)
Maline, kupine, 50-70 (1/2-1 Solja) 56-70
borovnice, jagode, Sljive

Voce kuhano na pari: 50-100 (1/2 - cijela 56-100
jabuke, kruske i sl. vocka)

Voéna salata 40-70 40-70
Voée konzervirano u 100 (ml) 100 (ml)
soku

Suseno voce 15-20 (1/2-1 28-42

supena kasika)
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Tabela 22. Primjeri porcija i njihova preporuc¢ena koli€¢ina u gramima:

Mlijeko i mlije€ni proizvodi

Mlijeko i mlijecni

Starost/ Preporucena koli¢ina porcije

proizvodi (primjer jedne (gr)

porcije) 3-6 godina 7-18 godina
Mlijeko sa manje 100 ml (1/2 Solje) 200 ml (1 Solja)
masnoce
Jogurt sa manje 100 ml (1/2 Solje) 175 (3/4 Solja)
masnoce
Sir 20 45

Tabela 23. Primjeri porcija i njihova preporu¢ena koli¢ina u gramima:

Meso, riba, piletina i ostalo

Meso, riba, piletina i
ostalo (primjer jedne

Starost/ Preporuéena koli€¢ina porcije

(gr)

porcije) 3-6 godina 7-18 godina
Crveno meso (peceno,

kuha_mo):ljanjgtma, 40-50* 42-56*
teletina, junetina,

svinjetina

Jetra 60 70
Kuhana riba 50-70 90-160
Kuhani suhi grasak, 200 ml (1 %olja) | 250 ml (1 %olja)
grah ili le¢a

*Koli¢ine mesa mogu biti smanjene ako se proporcionalno zamijene
sa proteinima mahunarki npr. graha, graska, le¢e
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