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Procjena kakvoce obroka u predskolskim ustanovama grada Sibenika
Assesment of the quality of meals in Sibenik preschools

Katja Curin, Roka Mr3a’

Sazetak

Smjernice prehrambene politike za djecu predSkolske dobi temeljene su na rezultatima pracenja
prehrambenog stanja djece u dobi od 7 do 15 godina, prema kojima 11% njih ima povecanu tjelesnu tezinu,
a 5,5% ih je pretilo. Zabrinjavajuci je trend rasta prevalencije pretilosti, osobito u gradskim sredinama gdje
se broj pretile djece u posljednjih desetak godina gotovo udvostrucio.

Kakvoca prehrane bitno utjece na stanje uhranjenosti djece, te je stoga u ovom radu izvrSeno istraZivanje
energetske i prehrambene vrijednosti obroka koji zadovoljavaju 75% dnevnih potreba djece u pred$kolskim
ustanovama u gradu Sibeniku za razdoblje od 2002. do 2007. godine. Takoder je izvriena ocjena stanja
uhranjenosti djece antropometrijskim mjerenjem (visina i teZina tijela), iz €ijih vrijednosti je dobivena
relativna tjelesna tezina (RTT), te su obradeni rezultati mjerenja izraZeni u percentilima.

Cilj rada je bio utvrditi stanje kakvoce prehrane u odnosu na koriStene standarde, te odrediti stanje
uhranjenosti djece i dovesti u vezu ta dva parametra.

Najcescée su vrijednosti bjelan¢evina, masti, ugljikohidrata i ukupne energetske vrijednosti smanjene u
jaslicama i u dje¢jim vrti¢ima. Od 586 ispitane djece u jaslicama, 371 njih (63,31%) je normalno uhranjeno,
a 105 (17,91%) je pretilo. Od 3175 djece iz vrti¢a 2036 njih (64,12%) su normalno uhranjeni, a 523 djece
(16,47%) je pretilo.

Rezultati ukazuju da je potrebno kontinuirano pratiti kakvocu prehrane i ukazivati na odstupanja od
preporucenih vrijednosti. Pracenje prehrane je neophodno povezivati s podacima programiranog i
kontinuiranoga pracenja stanja uhranjenosti djece (prema NCHS standardima SZO). Na taj nacin bi
prijedlozi za unapredenje prehrane bili prilagodeni i uskladeni sa stanjem na terenu. Ovakvim iskorakom bi
se unaprijedila kvaliteta prehrane i prevenirao javno-zdravstveni problem pretilosti u predSkolskim
ustanovama u svim Zupanijama na podrucju Republike Hrvatske..

Kljuéne rijeci: prehrana, prehrambeni standardi, predskolska djeca, stanje uhranjenosti, pretilost

Summary

Guidelines, policies for children of preschool age are based on the results of monitoring nutritional status
of children aged 7-15 years by which 11% are overweight, while 5.5% are obese. A disturbing trend is the
growing prevalence of obesity, especially in urban areas where the number of obese children in the last ten
years has almost doubled.

The quality of nutrition influences the nutritional status of children, therefore, this paper presents the
research of energy and nutritional value of meals that meet the daily needs of 75% of children in
kindergartens in Sibenik city institutions for the period from 2002 to 2007. The assessment of the nutrition
status of children anthropometric measurements have been performed (body height and body weight) from
whose value relative weight is derived (RTT), and the processed results of measurements are expressed in
percentiles.

The aim of this study was to determine the nutrition status quality in relation to the standards used, and
to determine the nutritional status of children, and to correlate these two parameters.

The most common values of protein, fat, carbohydrate and total energy values decreased in nurseries and
kindergartens. Out of 586 children measured, 371 children in nursery school children, or 63.31% were
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normal weight, and 105 children or 17.91% of children were overweight. Out of 3,175 kindergarten children
2,036 or 64.12% were normal weight, while 523 or 16.47% were overweight.

The results indicate that it is necessary to continuously monitor the quality of the food and indicate
deviations from the recommended values. Monitoring the diet is necessary to connect to the data
programmed, and continuous monitoring of the nutritional status of children (according to WHO standards
NCHS). The suggestions for improving the diet were thus adjusted and aligned with the situation in the
field. This step forward would improve the quality of food and prevent the public health problem of obesity

in pre-schools in all counties on the Croatian territory.

Key words: nutrition, nutrition standards, preschool children, nutritional status, obesity

Uvod

Suvremeno drustvo se suocava sa sve veéim javno
zdravstvenim problemom rastuéega broja pretilih
osoba svih dobnih skupina, a osobito zabrinjava trend
poveéanja broja pretile djece. Povjerenstvo Mini-
starstva zdravstva i socijalne skrbi donijelo je u
prosincu 2007. godine Izmjene i dopune Programa
zdravstvene zaStite djece, njihove higijene i1 pravilne
prehrane u dje¢jem vrticu.” Ovim izmjenama uvedene
su bitne promjene u dotada$njem programu prehrane
djece u dje¢jim vrti¢ima iz 2002. godine.’ Osnovni
motiv za promjenu postojecih, odnosno izradu novih
preporuka i smjernica, kao i novih jelovnika, bile su
nove znanstvene spoznaje iz podrucja prehrane, koje
se odnose na vrstu 1 sastav namirnica, te nacin
njihove pripreme i kombiniranja. Novine u Programu
zdravstvene zastite djece takoder su rezultat primjene
ciljeva nacionalne prehrambene politike u vezi
smanjenja broja djece s poremecajima vezanim uz
nepravilnu prehranu (pretilost, bolesti metabolizma i
ostale bolesti vezane uz prehranu, a koje se javljaju u
kasnijoj Zivotnoj dobi).*’

Prehrana je proces kojim se u organizam, putem
hrane, unose tvari potrebne za odrZavanje Zivota, rast
1 razvoj, normalno funkcioniranje organa i tkiva, te za
proizvodnju energije koja je potrebna za odrZavanje
bazalnoga metabolizma i fizi¢ku aktivnost.*®"*

Pravilna prehrana znaci da su sve neophodne
hranjive tvari zastupljene i iskoriStene u tocno odre-
denom udjelu, kako bi se odrzalo optimalno stanje
organizma.

U predSkolskim ustanovama djeca u prosjeku
provedu 5 do 7 godina Zivota, od 5 do 10 sati na dan i
to u vrijeme intenzivnog psihickog i i fizickog rasta i
razvoja. Nedvojbeno je da prehrana, kao vaZan
ekoloski ¢imbenik u to vrijeme, ima izuzetnu vaznost.
Potrebno je postovati preporuke o strukturi obroka
(udio bjelanéevina, masti i ugljikohidrata) u ukupnim
dnevnim energetskim potrebama, te koli¢ini unosa
dnevno potrebnih tvari po jednom obroku (zajutrak,
dorucak, rucak, uZina i vecCera). 210

34

Med Jad 2012:42(1-2):33-42

Bioloska vrijednost dnevnoga obroka racuna se na
osnovi fizioloSkih potreba, psihofizi¢kih opterecenja,
prehrambenih navika, te uobicajenoga broja i veli¢ine
obroka tijekom dana u odredene populacije.'"'

Kod djece je neophodno uspostaviti prehranu s
naglaskom na unos Zitarica od punog zrna,voca i
povréa, mlijeka i mlije¢nih proizvoda, a smanjenu
potro$nju hrane bogate mastima i Seéerima, te
potaknuti usvajanje pravilnih stavova vezanih za
prehranu i zdravlje od najranijih dana."”’ Nedostatna,
podjednako kao i preobilna prehrana moZe negativno
utjecati na rast, razvoj i zdravlje djeteta. Stoga je, uz
redovitu kontrolu prehrane, potrebno provoditi i
stalno pracenje i evaluiranje prehrambenoga reZima u
djece.

Pretilost u dje¢joj i1 adolescentskoj dobi izaziva
pozornost kao "bolest sama po sebi”, ali i zbog
njezinih sekundarnih posljedica. Znacenje prevencije
pretilosti proizlazi iz njezine ucestalosti, izravnog i
neizravnoga utjecaja na morbiditet, mortalitet sta-
novniStva, ali i ogranicenih moguénosti lijecenja,
pogotovo u dje&joj dobi.'

Predskolsko razdoblje je vrijeme intenzivnoga
rasta i razvoja djeteta, te je stoga vazno znati Sto,
kada, koliko i kako valja ponuditi djetetu, kao dio
pravilne prehrane.

Budu¢i da se u prehrani djece predskolske dobi
unos hrane povezuje s moguéim rizicnim ¢imbeni-
cima za razvoj kronic¢nih bolesti, poput kardiovasku-
larnih bolesti, hipertenzije, karijesa, debljine, dijabe-
tesa, osteoporoze," znatajke novih preporuka odnose
se na smanjenje ukupne energetske vrijednosti (kcal)
cjelodnevnih obroka, smanjenje koli¢ine bjelance-
vina, te jasnije definiran udio nezasi¢enih i zasi¢enih
masti, kroz povecanje udjela nezasi¢enih masnih
kiselina u obroku, u odnosu na djetetovu dob i duljinu
boravka u vrticu, Sto je trebalo biti ugradeno u "nove
jelovnike", koji su od 2008. godine uvedeni u svim
vrti¢ima u Republici Hrvatskoj.*

Cilj novih "Prehrambenih standarda za planiranje
prehrane u djecjim vrti¢ima" je uvesti suvremene
standarde za planiranje prehrane, koji uvaZavaju
aktualne stavove krovnih institucija koje se bave
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prehranom djece (WHO, EU, FAO)."*" Temeljeno
na tim preporukama, kreiran je i ukupan broj obroka
ovisno o duljini boravka djeteta u vrti¢u, te je odreden
udio preporuc¢enoga dnevnog unosa nutrijenata i
energije koji valja zadovoljiti tijekom boravka u
vrticu.**?

Predskolska dob je vrijeme kada prema preporuka-
ma koje su znanstveno potkrijepljene treba zapoceti
prevenciju patoloskih stanja i bolesti odrasle dobi
koje se vezu uz nepravilnu prehranu. To su atero-
skleroza, kardiovaskularne bolesti, pretilost, Se¢erna
bolest tip 2 i osteoporoza.”> >

Nacin prehrane definira stanje uhranjenosti djece,
te je stoga potrebno kontinuirano pratiti uhranjenost
djece, radi evaluacije prehrane u predSkolskim ustano-
vama. Uhranjenost se odreduje prema medunarodno
priznatim standardima.**>*

Cilj rada

Cilj ovoga rada je bio izvrsiti procjenu kakvoce
prehrane u predSkolskim ustanovama u gradu
Sibeniku. U radu se odredila struktura obroka koji
zadovoljavaju 75% dnevnih potreba djece u pred-
Skolskim ustanovama. Utvrdio se udio bjelancevina,
masti 1 ugljikohidrata u ukupnom energetskom unosu.
Te vrijednosti su usporedene sa zadanim standardima,
radi procjene kvalitete prehrane, te evaluacije
preventivnoga rada u tim ustanovama. Cilj je bio da
se uvidom u postojece stanje mogu donijeti validne
preporuke za pozitivnhe pomake u nacinu prehrane.
Takoder se ocjenom stanja uhranjenosti djece jaslicne
i vrticke dobi imalo namjeru evaluirati i objektivi-
zirati stanje prehrane tijekom boravka djece u pred-
Skolskim ustanovama. Za evaluaciju stanja uhranje-
nosti koristila su se antropometrijska mjerenja za
jasliénu (1 — 3 god.) i vrti¢ku dob (4 — 6 god.), koja su
se usporedivala s vaZeéim standardima," %"

Uzorak i metode rada

U razdoblju od 2002. do 2007. godine pracena je
kakvocéa prehrane u predskolskim ustanovama u
gradu Sibeniku. Ispitivanje je izvr§eno tako da je
Cetiri puta godiSnje uziman jedan uzorak 75%
dnevnoga obroka u centralnoj kuhinji i jedan uzorak
75% dnevnoga obroka u jednom od vrti¢a u koji se
hrana distribuira iz centralne kuhinje. Ukupno je u
promatranom razdoblju uzeto 48 obroka, a godisnje je
uzimano po 8 obroka radi analize prehrambene i
energetske vrijednosti. Za ispitivanje energetske
vrijednosti i prehrambenoga sastava gotovih obroka
upotrijebljene su standardne kemijske metode.'****
Sadrzaj bjelancevina odreden je metodom po

Kjeldahlu, masti metodom po Soxhletu, a koli¢ina
mineralnoga ostatka, metodom spaljivanja uzorka na
900°C. Koli¢ina ugljikohidrata odredena je radunskim
putem iz koli¢ine bjelancevina, masti i mineralnoga
ostatka.

Kvaliteta prehrane ispitana je pojedinacno za
dobnu skupinu od 1 do 3, te od 4 do 6 godina. Pri
interpretaciji rezultata koriStene su preporucene
vrijednosti, 13%16.1720-24

U ispitivanom razdoblju od 2002. do 2007., u
skupini jasli¢ne dobi bilo je 746 djece, od kojih je 586
njih (78,55%) antropometrijski izmjereno (visina i
teZina). U istom razdoblju u skupini vrticke dobi (4 —
6 god.) bilo je 3790 djece od kojih je 3175 njih
(83,77%) antropometrijski izmjereno.*'*?"2%3+3¢ j
radu su koriStene osnovne statisticke metode. Rezultati
su obradeni klasi¢nim metodama deskriptivne statistike
i prikazani su tabelarno.***

Rezultati istraZivanja

Prosje¢ne vrijednosti bjelancevina za jasli¢nu dob,
za promatrano razdoblje, u Sibeniku, iznosile su
35,70 g ili 99,14% preporucenih vrijednosti, masti
25,11 g ili 75,97% preporu€enih vrijednosti, a
ugljikohidrata 183,52 ili 93,51% preporu€enih vri-
jednosti. Energetska vrijednost obroka bila je niza od
preporucenih vrijednosti i iznosila je 3648,00 kJ ili
89,41% standarda. Udio pojedinih tvari u ukupnoj
energetskoj vrijednosti obroka ne pokazuje znatnija
odstupanja od preporuka. Bjelancevine su nesto iznad
preporuka, ugljikohidrati su unutar, a masti ispod
preporucenih vrijednosti (Tablica 1.)

Vrijednosti bjelancevina i masti su za dob od 4 do
6 godina uglavnom ispod, a ugljikohidrata i ener-
getske vrijednosti obroka, takoder ispod preporuc¢enih
vrijednosti. Udio u ukupnoj energetskoj vrijednosti
obroka sli¢an je podacima za jaslicnu dob (Tablica
2.).

Udio bjelancevina u ukupnoj energetskoj vrijedno-
sti obroka znacajno ne odstupa od preporuke za sve
ispitanike, neSto je povecan, osobito za jasli¢nu dob
(Tablica 3.14).

Prosje¢ne vrijednosti masti za jaslicnu dob su
ispod preporuka, a za dob od 3 do 6 godina znatno
ispod preporuka. Udio masti u energetskoj vrijednosti
obroka bitno ne odstupa od preporucenih vrijednosti
za sve ispitanike (Tablica 3.1 4.).

Prosje¢ne vrijednosti ugljikohidrata su malo ispod
preporucenih za vrticku dob (3 do 6 godina), dok su
za jaslicnu dob u skladu s preporucenim vrijedno-
stima.
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Tablica 3. Udio pojedinih hranjivih tvari u ukupnoj energetskoj vrijednosti obroka za jaslicku dob (1-3

god.) % kJ/obrok

Table 3. The share of individual nutrients in the total energy values meals for toddlers (1-3 years) % kJ/

meal

. Bjelancevine / Proteins Masti/ Fat Ugljikohidrati / Carbohydrates

Godina / Year
PV/M PV /RV PV/M PV /RV PV/M PV /RV

2002. 15,63 28,28 56,10
2003. 16,30 25,70 58,00
2004. 16,26 26,90 56,91
2005. 16,85 25,01 58,32
2006. 16,90 13-15% 22,60 30-35% 60,50 55-65%
2007. 16,30 25,70 58,00
SV/M
SD/SD 16,37 £ 0,50 25,70 £1,91 57,97 £ 1,49

PV /M — Prosjecna vrijednost / Mean value
PV / RV — Preporucena vrijednost / Recommended value

SV / M — Srednja vrijednost / Mean value
SD / SD — Standardna devijacija / Standard deviation

Tablica 4. Udio pojedinih hranjivih tvari u ukupnoj energetskoj vrijednosti obroka za vrticku dob (4-6

god.) % kJ/obrok

Table 4. The share of individual nutrients in the total energy values meals for preschoolers (4-6 years) %

kJ/meal
. Bjelancevine / Proteins Masti / Fat Ugljikohidrati / Carbohydrates
Godina / Year
PV/M PV /RV PV/M PV /RV PV/M PV /RV
2002. 16,61 25,63 57,79
2003. 16,27 29,42 54,50
2004. 16,86 28,18 54,98
2005 16,27 29,42 54,50
2006. 15,90 13-15% 27,30 30-35% 56,80 55-65%
2007. 15,40 30,70 53,90
SV/M
SD/SD 16,21 £ 0,52 28,44 + 1,81 55,41 + 1,53

PV /M — Prosje¢na vrijednost / Mean value
PV / RV — Preporucena vrijednost / Recommended value

Stanje uhranjenosti djece jaslicke dobi prikazano
je na osnovu rezultata mjerenja uzorka od 586
ispitane djece, od ukupno njih 746 koja su pohadala
jaslice u razdoblju od 2004. do 2007. godine. Broj
normalno uhranjenje djece iznosio je 371 (63,31%),
lakSe preuhranjenje djece bilo je 155 (26,45%),
prekomjerno uhranjene — pretile djece bilo je 105
(17,91%), a lakSe pothranjeno bilo je njih 8 (1,36%).
(Tablica 5.)

Stanje uhranjenosti djece vrticke dobi (4 do 6
godina) u razdoblju od 2004. do 2007. godine
ocjenjeno je prema izmjerenim podacima visine i
teZine tijela na uzorku od 3175 ili 88,77% djece, od
ukupno 3790 djece koja su u navedenom razdoblju
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SV / M — Srednja vrijednost / Mean value
SD / SD — Standardna devijacija / Standard deviation

pohadala vrti¢. Broj normalno uhranjene djece iznosio
je 2036 (64,12%), lakse preuhranjenje djece bilo je
267 (8,40%), pretilih je bilo 523 (16,47%), a lakse
pothranjenih 392 (12,34%) (Tablica 6.)

U razdoblju od 2004. do 2007. godine ukupan broj
djece za percentil teZine i visine iznad 97 u jasli¢noj
dobi iznosio je 63 ili 10,75%. Ukupan broj djece za
percentil teZine i visine ispod 40 u jaslicnoj dobi
iznosio je 43 ili 7,33% (Tablica 7.).

U razdoblju od 2004. do 2007. godine ukupan broj
djece za percentil teZine i visine iznad 97 za vrticku
dob iznosi 565 ili 17,80%. Ukupan broj djece za
percentil teZine i visine ispod 40 za vrticku dob
iznosio je 206 ili 6,48% (Tablica 8.)
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Tablica 5. Stanje uhranjenosti djece u jaslicama (1 — 3 godine)
Table 5 State of nourishment of children in nursery (1 — 3 years)

Godina Ukupan broj djece Broj ispitane djece A B D
Year Total number of | Number of children | Broj % Broj % Broj % Broj | %
children measured No No No No
2004. 231 177 118 | 66,60 351 30,50 | 20 30,50 | 4 [0,02
2005. 162 126 74 | 58,70 34| 26,90 18 1400 0 |0,00
2006. 179 149 87 | 58,00 43 | 28,00 15 10,00 | 4 ]2,60
2007 174 134 92 | 68,00 28 | 17,90 14 1340 | 0 |0,00
Ukupno 746 586 371 | 6331 | 140 | 2645 | 67 | 1791 | 8 | 136
Total
Legenda/ Legend:
Relativna tjelesna teZina / Relative weight
A: Normalno uhranjena djeca 90 - 110% C: Prekomjerno uhranjena djeca > 120%
Normally nourished children Excessively obese children
B: Lakse preuhranjena djeca 110 - 120% D: LakSe pothranjena djeca < 90%
Moderately obese children Moderately malnourished children
Tablica 6. Stanje uhranjenosti djece u vrti¢ima (4 — 6 godine)
Table 6 Nutritional situation of children in kirdergarten (4 — 6 years )
Godina Ukupan broj djece | Broj ispitane djece A B C D
Year Total number of | Number of children | Broj % Broj %o Broj % Broj | %
children measured No No No No
2004. 994 835 572| 68,00 49| 586 190] 28,1 24| 2,90
2005. 999 848 527| 62,00 52| 6,13 83 9,7 186]21,90
2006. 896 747 465| 60,90 15| 2,00 98 134] 169 23,00
2007 901 745 472 52,30 151 16,70 109 11,8 13| 1,40
ITJ;‘;I;HO 3790 3175 2036 64,12| 267| 840 523| 165| 392|12,34
Legenda / Legend:
Relativna tjelesna tezina / Relative weight
A: Normalno uhranjena djeca 90 - 110% C: Prekomjerno uhranjena djeca > 120%
Normally nourished children Excessively obese children
B: Lakse preuhranjena djeca 110 - 120% D: LakSe pothranjena djeca < 90%
Moderately obese children Moderately malnourished children
Tablica 7. Rezultati mjerenja prema percentilima za jaslicku dob (1 — 3 godine )
Table 7 The results of measurements according to percentiles for children in nurseries (1 — 3 years )
Godina A B C D E F
Year N % N % N % N % N % N %
2004. 22 | 1240 30 16,0 42 | 237 11 6,2 16 9,00 21 | 11,80
2005. 15 | 11,90 13 8,3 5 39 5 39 6 4,70 9 7,10
2006. 11 7,30 16 10,7 10 6,7 12 8,0 18 | 12,00 14 9,00
2007. 15 | 11,00 16 11,9 18| 134 15| 11,0 14 | 1040 18 | 1340
Ukupno 63 | 1075 | 75 | 128 75| 12,8 43| 73 54| 921 62| 10,58
Total
Legenda / Legend:

A — Percentil teZine i visine iznad 97 u dobnoj skupini
A — Height and weight percentile over 97 in age group
B — Percentil tezine iznad 97 u dobnoj skupini

B — Weight percentile above 97 in age group

C — Percentil visine iznad 97 u dobnoj skupini

C — Height percentile above 97 in age group

E — Percentil teZine ispod 40 u dobnoj skupini
E — Weight percentile below 40 in age group
F — Percentil visine ispod 40 u dobnoj skupini
F — Percentile level below 40 in age group

D — Percentil teZine i visine ispod 40 u dobnoj skupini
D — Height and weight percentile below 40 in age group
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Tablica 8. Rezultati mjerenja prema percentilima za vrticku dob (4 — 6 godine )
Table 8 Results of measurements according to percentiles for kindergarten children (4 — 6 years )

Godina A B C D E F
Year N % N % N % N % N % N %
2004. 153 | 183 | 146 | 174 | 111] 132 44| 52 36 | 43 36| 6.1
2005. 87| 102 | 100 | 117 91 | 10,7 54 63 48| 5.6 48| 5.1
2006. 93| 127 | 101 | 138 82| 110 56| 7.0 51 69 51 80
2007. 110 | 122 | 113 | 125 | 107 | 118 52 50 59 65 59 | 7.1
[Tjokt‘;gno 565 | 17,80 | 460 | 145 | 391 | 123 | 206| 65 | 194| 6,1 194 69
Legenda / Legend:

A — Percentil teZine i visine iznad 97 u dobnoj skupini
A — Height and weight percentile over 97 in age group
B — Percentil teZine iznad 97 u dobnoj skupini

B — Weight percentile above 97 in age group

C — Percentil visine iznad 97 u dobnoj skupini

C — Height percentile above 97 in age group

Rasprava

U radu je ocijenjena kvaliteta prehrane u pred-
$kolskim ustanovama grada Sibenika za 6-godisnje
razdoblje. Bitno je naglasiti da je od osobite vaznosti
pravovremeno uociti svaki deficit u prehrani, osobito
bjelancevina, jer je smanjen unos esencijalnih amino-
kiselina najraSireniji oblik pothranjenosti u svijetu,
osobito u djegjoj dobi.'>***

IstraZivanjem se doSlo do podataka da su vrijedno-
sti bjelanCevina za jasliénu dob tijekom 2002., 2004. i
2006. godine bile ispod standarda, a tijekom 2003.,
2005. 1 2007. godine nesto iznad standarda, dok su za
djecu vrticke dobi vrijednosti bjelanéevina bile ispod
standarda tijekom cijeloga istraZivanja (od 2002. do
2007. godine), osim 2005. godine, kada su vrijednosti
bjelancevina bile blago iznad standarda. Vrijednosti
masti, ugljikohidrata i energetska vrijednost su ispod
preporucenih vrijednosti, kroz citavo promatrano
razdoblje za sve ispitanike. Vrijednosti masti i
bjelancevina u vrti¢cima su iznad standarda, a
ugljikohidrata i energetske vrijednosti su ispod, tada
vazecih, preporucenih vrijednosti, u ispitivanju koje
je izvrdeno od 1991. do 1998. godine u gradu Splitu.*®
U ispitivanju koje je izvr§eno u gradu Zagrebu od
1988. do 1993. godine, srednja energetska vrijednost
cjelodnevnih obroka iznosila je 110,46% u odnosu
na tada vaZele preporuene vrijednosti, srednja
vrijednost bjelancevina bila je 117,13%, masti
139,04% tadasnje preporucene vrijednosti, dok je
srednja vrijednost ugljikohidrata iznosila 95,97%
tadagnjih preporucenih vrijednosti.”® Na podrugju
Istarske Zupanije u 27 centralnih vrti¢a, u kojima se
obroci pripremaju i dalje distribuiraju, te u 25
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D — Percentil teZine i visine ispod 40 u dobnoj skupini
D — Height and weight percentile below 40 in age group
E — Percentil teZine ispod 40 u dobnoj skupini

E — Weight percentile below 40 in age group

F — Percentil visine ispod 40 u dobnoj skupini

F — Percentile level below 40 in age group

podrucénih i 16 privatnih vrtica, tijekom razdoblja od
2000. do 2004. godine zabiljeZen je unos od 1050-
1300 kcal u ispitivanom uzorku hrane, uz zabiljeZeni
trend porasta energetskog unosa u gotovo svim
vrti¢cima.** Na podrugju Primorsko-goranske Zupanije,
u drZavnim vrti¢ima u Rijeci, pra¢enjem obroka kroz
10-godiSnje razdoblje (1997. — 2006.) zabiljeZena je
srednja energetska vrijednost cjelodnevnih obroka od
1301,12 keal (5446,47 kJ).*' Najnovija istraZivanja u
Zagrebu ukazuju da se stanje bitno popravlja nakon
uvodenja novih normativa. Naime, srednja energetska
vrijednost je 5% viSa od preporucenih vrijednosti.
Srednja koli¢ina masti i ugljikohidrata uskladena je s
preporucenim vrijednostima. Medutim, svi uzeti
uzorci, izuzevSi jednoga, premaSuju preporucenu
koli¢inu bjelancevina u prosjeku cak za 31,7%.
Takoder je i nadalje zabiljeZeno izrazito variranje svih
parametara izmedu najnize i najviSe zabiljeZene
vrijednosti pojedinoga parametra, $to se zabiljeZilo i
svim do sada navedenim radovima.” Zupanijski zavod
za javno zdravstvo u Sibeniku je u godi¥njim izvje-
$¢ima predlagao da se energetska vrijednost, a osobito
koli¢ina ugljikohidrata, uskladi s preporucenim
normativima. Medutim, osobe zaduZene za planiranje
jelovnika drze da djeca kod kuée jedu dosta
ugljikohidrata, te ¢e, uz ovakav nacin sastavljanja
obroka, cjelodnevni unos biti optimalan.**’ Ova
pretpostavka do sada nije potvrdena istraZivanjem,
odnosno nije se ispitivala i prehrana djece kod kuce.
Upravo je u tijeku provodenje Programa istraZivanja
prehrane djece i kod kucée, €iji rezultati ¢e zasigurno
doprinijeti unapredenju cjelokupne prehrane pred-
$kolske djece u Sibeniku. S obzirom da za normalan
rast i razvoj djeteta treba zadovoljiti preporucene
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potrebe za svim prehrambenim tvarima, navedene
podatke treba uzeti u obzir kod daljnjega planiranja i
evaluacije prehrane u vrti¢ima.

Omjer izmedu bjelancevina, masti i ugljikohidrata,
kroz &itavo promatrano razdoblje, bitno ne odstupa od
preporuka. BjelanCevine su neSto povecane, a
ugljikohidrati su na donjoj preporuc¢enoj granici.
Omjeri prehrambenih tvari su izuzetno vazni za
normalno odvijanje metabolizma, i prevenciju nekih
stanja i bolesti izazvanih nesrazmjerom izmedu
unijetih prehrambenih tvari u organizam."'"'**

Sto se ti¢e kvalitete prehrane, postoje veca ili
manja odstupanja od preporuka, Sto je potrebno
korigirati radi zaStite i unapredenja zdravlja
djece. 2%

Zabrinjavaju, medutim, veliki rasponi vrijednosti
ispitivanih prehrambenih tvari kroz ¢itavo promatrano
razdoblje. Zupanijski bi zavod za javno zdravstvo u
Sibeniku, uz analizu prehrambene i energetske
vrijednosti obroka, mogao pruzati stru¢nu pomo¢ u
planiranju i uskladivanju jelovnika sa standardima, u
suradnji sa svim druStvenim i privatnim vrti¢ima.
Takvim pristupom, sada prisutne razlike i1 oscilacije
vrijednosti bi se smanjile, a kvaliteta prehrane
opc¢enito unaprijedila.

Kod planiranja jelovnika potrebno je Kkoristiti
tablice o prehrambenoj vrijednosti namirnica.”"****

Prehrana u Sibenskim vrti¢ima pokazuje laganu
tendenciju poboljSanja, $to obvezuje da se ta razina
zadrZi i zapaZeni nedostaci uklone, uz stalnu suradnju
s osobljem dje¢jih vrtica, te stalne konzultacije s
nutricionistom koji bi trebao biti ¢lan tima za izradu
jelovnika u predskolskim ustanovama u gradu Sibe-
niku i ostalim predSkolskim ustanovama na podrucju
cijele Republike Hrvatske.

Zakljucéci

Utvrdeno je da su prosjecne vrijednosti za masti,
ugljihohidrate i energetsku vrijednost kroz citavo
promatrano razdoblje u jaslicama i vrti¢ima grada
Sibenika, smanjene. Stanje s bjelanéevinama je nesto
bolje i u jaslicama i u vrti¢ima.

Rasponi vrijednosti za pojedine hranjive tvari su
veliki. Udio bjelancevina u ukupnoj energetskoj
vrijednosti obroka je blago poviSen, a udio masti i
ugljikohidrata je sniZen.

Potrebno je utvrdena odstupanja otkloniti i
uskladiti s najnovijim preporukama za prehranu u
predskolskim ustanovama.

Takoder je potrebno nastaviti antropometrijska
mjerenja zbog intervencija, u smislu prevencije i
smanjenja ve¢ nastale pretilosti kod djece pred-
Skolskoga uzrasta.

Od strane Zupanijskoga zavoda za javno zdravstvo
u Sibeniku, korisno je ostvarivati kontinuiranu
suradnju s osobljem za planiranje i izradu jelovnika u
predskolskim ustanovama. PoZeljno bi bilo cetiri puta
godiS$nje odrZati sastanak s osobljem zaduZenim za
izradu jelovnika, radi razmjene informacija, a s ciljem
primjene novih spoznaja iz podru¢ja prehrane i
unapredenja prehrane u predskolskim ustanovama u
gradu Sibeniku.

Pri sastavljanju jelovnika u predSkolskim usta-
novama treba uvazavati osnovna nacela piramide
zdrave prehrane. Potrebno je promovirati medite-
ranski nacin prehrane u predskolskim ustanovana, tim
vise Sto je SZO preporucila upravo mediteransku
prehranu kao pravilan nacin prehrane. Primjenjujuéi
preporuke SZO o pravilnoj prehrani, ve¢ od pred-
Skolske dobi preveniraju se najcesée kronicne
nezarazne bolesti suvremenoga svijeta.

Literatura

1. Antoni¢-Dega¢ K, Kai¢-Rak A, Mesaro$-Kanjski E,
Petrovi¢ Z, Capak K. Stanje uhranjenosti i pre-
hrambene navike Skolske djece u Hrvatskoj. Paediatr
Croat. 2004;48:9-15.

2. Izmjene i dopune Programa zdravstvene zastite djece,
higijene i pravilne prehrane djece u dje¢jem vrticu,
Zagreb: Narodne novine. 2007:121.

3. Program zdravstvene zastite djece, higijene i pravilne
prehrane djece u dje¢jim vrti¢cima, Zagreb: Narodne
novine. 2002:105.

4. Vucemilovié¢ Lj, Vuji¢-Sisler LJ. Prehrambeni stan-
dardi za planiranje prehrane djece u djecjem vrti¢u —
jelovnici i normativi. Hrvatska udruga medicinskih
sestara. Zagreb, Laser plus d.o.o., 2007.

5. Jagi¢ J, Bosnir J, Racz A, Jelusi¢ S. Energetska i
prehrambena vrijednost obroka u dje¢jim vrti¢ima
grada Zagreba nakon uvodenja novih nacionalnih
prehrambenih preporuka i standarda 2007. Paediatr
Croat. 2011;55:11-16.

6. Greguri¢ J. Primjena antropometrijskih standarda
SZO u Hrvatskoj. Paediatr Croat. Suppl. 2008;52:
18-25.

7. Franulovi¢ Z. Metabolicki poremeéaji — potencijalne
opasnosti nedostatne i neuravnoteZene prehrane.
Paediatr Croat. Suppl 1, 2009;53:163-170.

8. Rai¢ F, Votava - Rai¢ A. Prehrana malog i Skolskog
djeteta. U: Zergollern Lj. i sur. Pedijatrija. Zagreb,
Naprijed. 1994: str. 971-81.

9. Guyton A. C. Medicinska fiziologija.
Medicinska knjiga, 1986: 1127-63.

10. Committee on Dietary Allowances, Food and Nutrition
Board, National Research Council. Recommended
Dietary Allowances, 9" rev. ed. Washington, D.C;
National Academy Press, 1980.

11. Karlson P. Prehrana, metabolizam mineralnih tvari i
vitamina. U: Biokemija 8 izd. Zagreb, Skolska knjiga.
1993, str. 308-22.

Zagreb,

41



Curin K — Mria K. Procjene kakvoce obroka u predskolskim ustanovama ... — Med Jad 2012;42(1-2):33-42

12

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

42

. Straus B. Medicinska biokemija. Zagreb. Jumena,
1988, str. 121-227.

Fister K, Kol¢i¢ I, Milanovi¢ SM, Kern J. The preva-
lence of overweight,obesity and central obesity in six
regions of Croatia: results from the Croatian Adult
Healt Survey. Coll. Antropol. 2009;Suppl.1: 25-29.
Brali¢ I, Jovanevi¢ M, Predavec S, Grguri¢ J.
Pretilost djece — novo podrucje multidisciplinarnog
preventivnog programa. Paediatr Croat. 2010;54:
33-42.

Kranz S, Hartman T, Siega-Ritz AM, Herring AH. A
diet quality index for American preschoolers based on
current dietary intake recommendations and an
indicator of energy balance. ] Am Diet Assoc.
2006;106:1594-1604.

Energy and protein requirements. Report of a Joint
FAO/WHO Ad hoc Export Committee Rome:
FAO/WHO, 1973 (FAO Nutrition Meetings Report
Series; No52.)

Forbes GB, Brown MR. Energy need for weight
maintenance in human beings: effect of body size and
composition. J Am Diet Assoc. 1989:89:499-502.
Buzina R, Ju$i¢ M, Sapunar J. Prehrana i stanje
uhranjenosti djece i omladine u Republici Hrvatskoj.
Lije¢ Vjesn. 1979;100:329-36.

Puvaci¢ Z. Sredina i zdravlje djece u predSkolskim
ustanovama. Sarajevo, IGRO "Svjetlost"; 1979, str.
11-32.

Bergmayer HU, Gawehn K. Methoden der Enzy-
matishen Analise, 3. Auf. Weinheim: Verlag chemie
GmbH, Germany, 1989:3-75.

Official methods of official analitical chemists, 5% ed.
Virgina: Association of official analytical chemists,
USA, 1990.

Kapetanovi¢ T. i sur. Prehrana djece predskolskog
uzrasta (normativi i jelovnici). Zagreb: Zajednica dru-
Stvene brige o djeci predSkolskog uzrasta Republike
Hrvatske. 1986, str. 9-30.

Hir§l-Hecej V. Prehrana djece predSkolske dobi.
Ocjena stanja uhranjenosti djece. Zagreb, Institut za
zastitu majki i djece. 1993, str. 1-18.

Pirc B, Milat D. Osnove istrazivanja u zdravstvu.
Zagreb, Informator 1975:110-116.

Petz B. Osnovne statisticke metode za nemate-
maticare. III dopunjeno izdanje. Zagreb, "Naklada
Slap" 1997, str. 299-320.

WHO Expert Committee, the Use and Interpretation
of Antropomettry, WHO Tech Rep. Ser 1995;854.
World Health Organization. WHO child Growth Stan-
dards: Length/height-for-age, weight-for-age, weight-
for-length, weight-for-height and body mass index-for
-age: Methods and development. Geneva: World
Health Organization,2006.

De Onis M. The new WHO Child growth standards.
Paediatr Croat. 2008;52 Suppl(1):13-17.

West CE, ed Eurofoods. Towards compatibility of
nutrient data banks in Europe. Ann Nutr Metab. 1985;
(Suppl 1);61-72.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44.

Gebhardt SE, Mattews RH. Nutritive value of foods.
Washington DC: U.S. Department of Agriculture,
1981 (Home and Garden Bulletin; No72).

Brodarec A. Tablice o sastavu i prehrambenoj vri-
jednosti namirnica i pi¢a. (IIl izd.) Zagreb: Zavod za
zastitu zdravlja SR Hrvatske. 1976.

Kai¢-Rak A, Antoni¢ K. Tablice o sastavu namirnica i
pi¢a. Zagreb: Zavod za zastitu zdravlja SR Hrvatske.
1990.

Serventi J. Prehrana u primarnim dje¢jim vrti¢ima i
stanje uhranjenosti djece. Zbornik radova XI stru¢nog
sastanka prehrambeno-sanitarnih kemicara. Tuheljske
Toplice, 1982, str. 27-39.

Nutrition standards in child care programs. Technical
support paper. American Dietetic Associatin. J Am
Diet Assoc. 1994;94:324-8.

Zbornik radova za medicinske sestre. Hrvatska pro-
ljetna pedijatrijska $kola. Split, 20. — 24. travnja 2009.
Reprint d.o.o.

Drake MA. Antropometry, biochemical iron indexes,
and energy and nutrient intake of preschool children:
comparison of intake at day care center and at home. J
Am Diet Assoc. 1991;91:1587-8.

Briley ME, Roberts-Gray C. Rowe S. What can
children learn from the menu at the child care center.
J. Community Health 1993;18:363-77.

Curin K, Stipidi¢ A. Prehrana u predkolskim ustano-
vama u Splitu. Paediatr Croat. 2000;44:101-106.
Bosnir J. Puntari¢ D, Tomasi¢ A, Capuder Z. Caloric
and nutritive value of kindergarten meals in Zagreb
from 1988 to 1993. Lijec Vjesn. 1996;118:229-34.
Dabovi¢ Rac O, Matani¢-Stojanovi¢ S. Unapredenje
kvalitete prehrane sa epidemioloskim nadzorom u
predskolskim ustanovama  na podru¢ju Istarske
7upanije od 2000. do 2004. godine. HCJZ; 2005; 1
(on line Casopis dostupan na mreZnim stranicama
http:// www.hcjz.hr).

Paviti¢ ZeZelj S, Kendel G, Medugorac B.
Zdravstvena kontrola prehrane u dje¢jim vrti¢ima
grada Rijeke. HCJZ 2007:9 (on line &asopis dostupan
na mreZnim stranicama http:// www.hcjz.hr)

Grgiri¢ J, Zakanj Z. Priru¢nik za popunjavanje zdrav-
stvene knjizice predskolskog djeteta. Ministarstvo
zdravstva i socijalne skrbi. Referentni centar za
pracenje rasta i razvoja djece predSkolske dobi. Zag-
reb, Narodne novine d.d., 2008.

Krolo L. Put do zdravlja. Zbornik radova, 15. dani
predskolskog odgoja Splitsko-dalmatinske Zupanije.
Djegji vrti€ ,, Radost* 1 ,,Marjan“ Split. Redak d.o.o;
2009, str. 193-201.

Slipéevi¢ A, Milas N, Curin K. Uloga promicanja
pravilne prehrane u prevenciji pretilosti u dje¢jem
vrti¢u ,,Cvit Mediterana* u Splitu. Zbornik radova 16.
dani predskolskog odgoja  Splitsko-dalmatinske
Zupanije. Dje¢ji vrti¢ ,,Grigor Vitez ““ i ,,Cvit Medite-
rana ,,Split. Jagraf d.o.o; 2010, str. 131-137.



