»Talerz dobrych porcji - dla zdrowego rozwoju dziecka”

Dlaczego dzieci ,musz3” je$¢ wszystkie produkty z kategorii znajdujacych sie na

Talerzu zdrowego Zywienia?

Zbilansowana dieta dla dziecka to ogromne wyzwanie. Zalecenia zywieniowe zmieniajg sie
tak, by byto nam jak najprosciej je zrozumie¢ i wdrozy¢ do codziennego jadtospisu. Talerz
zdrowego zywienia to najbardziej przyjazna forma zalecen zZywieniowych - jest przejrzysta

i niezalezna od wieku.

Dlaczego wiec, tak wazna role przestrzeganie zasad Talerza Zdrowego Zywienia odgrywa

w odniesieniu do dzieci.

Zywienie dzieci to trudna sztuka. W dobie rosnacego tempa zycia, hatasliwych reklam
i wszechobecnej elektroniki wychowanie dziecka w przekonaniu, Ze jedzenie jest forma

dbania o zdrowie oraz troski o nasz organizm jest ogromnym wyzwaniem.

Narastajgca ilo$¢ dzieci dotknietych wybidrczoscig pokarmowa, alergiami czy
nietolerancjami pokarmowymi stanowi grupe podwyzszonego ryzyka niedoboréow
pokarmowych. Jednocze$nie epidemia otytosci i chordb z nig zwigzanych takze stanowi

problem, ktéry adresujg wlasnie zalecenia Talerza Zdrowego Zywienia.

Po pierwsze i najwazniejsze - zbilansowana dieta ma zapewni¢ dziecku

warunki do zdrowego rozwoju fizycznego i psychicznego.

Prawidtowy przybér masy ciata, ale takze masy kostnej i mie$niowej warunkowany jest
podaza odpowiedniej iloSci sktadnikow pokarmowych, takich jak biatko, wapn,

mikroelementy.

Niedobory w zakresie witamin i mineratéw bezposrednio wptywajg na jako$¢ tkanki

kostnej i szkliwa zebow, mogg sprzyja¢ ztamaniom i ubytkom prochniczym.

Brak prawidtowego przyboru masy ciata oddziatuje na gospodarke hormonalng, ktéra

odpowiada za rozwéj cech ptciowych i dojrzewanie oraz za wzrost.



Dzieci z niedoborem masy ciata najczesciej nie osiagaja przewidywanego wzrostu i

dojrzewaja pdznie;j.

Odwrotnie nadmiar masy ciata i otytos¢ takze zaburzajg gospodarke hormonalng. Otyte
dzieci z dojrzewaja szybciej niz ich réwies$nicy z prawidtowa masa ciatg, ale tez szybciej

koniczg wzrastanie osiggajac nizszy wzrost docelowy.

Talerz zdrowego Zywienia pozwala na zbilansowanie diety dziecka w prosty i zrozumiaty

takze dla niego sposoéb.

Potowa talerza - czyli owoce i warzywa - w ilo$ci minimum 400g dziennie to zapewnienie
naleznej ilo$ci witamin i sktadnik6w mineralnych, jak potas, zelazo, wapn czy magnez oraz
blonnika pokarmowego. Najlepiej by warzywa i owoce byty surowe lub jak najmniej

przetworzone termicznie.

Jedna czwarta talerza to weglowodany pochodzace z produktéw zbozowych. Dajg one
energie do codziennego funkcjonowania, zawierajg witaminy i mikroelementy oraz btonnik.

Szczegdlnie cenne sg produkty petnoziarniste. To one napedzajg nasz mozg.

Ostatnia czes$¢ - takze jedna czwarta talerza to zrédta biatka. W tej grupie wspdlnie znajduje
sie nabiat, mieso, ryby i ro$liny straczkowe oraz orzechy i pestki. Biatko niezbedne jest do
wzrastania organizmu i budowania tkanek. Szczegoélnie orzechy, pestki i nasiona wptywaja
na dobrostan naszego moézgu i wspomagaja pamiec. Zawierajg nienasycone kwasy
ttuszczowe omega-3 i omega-6, ktére moga modulowacé prace naszego mozgu, wptywajac

takze na emocje i nastrdj.

Po drugie - przestrzeganie zalecen talerza zdrowego Zywienia buduje zdrowe

nawyKi na cale zycie

Umiejetnos¢ bilansowania diety bez tabel kalorycznych czy zaawansowanych aplikacji
wspomaganych sztuczng inteligencja to coraz rzadsza umiejetno$¢. Niejeden dorosty ma z
tym problem. Jesli dodamy do tego rozregulowanie rytmu dnia, nadmierny stres,
przebodZcowanie oraz brak umiejetno$ci wstuchania sie we wlasny organizm mamy prosty

przepis klopot.
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Wszystkie te elementy leza u podstaw rozwoju epidemii otytosci.

Talerz zdrowego Zywienia jest wyjsciem naprzeciw konsumentowi. Ulatwieniem do granic
mozliwosci dbania o zbilansowang diete. W koncepcji Talerza nie operujemy gramami,
kaloriami, masg czy objetoscig. Talerz to jest co$, co kazdy zna i rozumie. Pojecia utamkow
to program wczesnej podstawéwki, ale koncepcje podziatu na 4 réwne czesci rozumie juz 2-

3 latek. Talerz to dziecinnie proste narzedzie!
Pomaga intuicyjnie komponowac¢ porcje positkéw i dowolnie dobierac¢ ich sktad.

Tak prosta zasada jak podziat na 3 cze$ci i szeroki wybor tego, co w kazdej z cze$ci moze sie
znaleZ¢ jest bardzo waznym narzedziem. Dla dziecka taka mozliwo$¢ jest daniem poczucia
sprawczosci. Jest mozliwoscig wspotdecydowania. Podejmowania odpowiedzialno$ci za
wlasne positki. To w konsekwencji buduje trwate i odporne na wptywy z zewnatrz nawyki

Zywieniowe.

Po trzecie - talerz zdrowego zywienia jest najlepszym sposobem profilaktyki

wielu choréb.

Normokaloryczna, zbilansowana i réznorodna dieta jest prostym i tanim sposobem

profilaktyki takich chorob jak: otytos¢, nadcisnienie tetnicze, cukrzyca, dyslipidemia,
anemia, zaparcia, miazdzyca, préchnica, niedobér witamin, osteoporoza, nowotwory.
Swiadomos¢ tego, jaki wplyw na zdrowie dzieci ma dieta, jest pierwszym krokiem do

zdrowia w dorostosci.

Skutki niejedzenia warzyw i owocow, a takze innych produktow z kategorii:

zboza (weglowodany) oraz nabial/mieso/ryby (biatko).

Brak zbilansowania diety, pomijanie niektorych sktadnikéw na rzecz naduzywania innych
prowadzi do niedoboréw sktadnikéw odzywczych z jednej strony i nadmiaru w innych

miejscach naszego jadtospisu.

Niejednokrotnie brak réznorodnosci w diecie jest spowodowany wygodg i poruszaniem sie

w znanych granicach spozywczo-kulinarnych. Brak mozliwosci eksperymentowania w
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kuchni czy dostepnosci do ré6znorodnych produktéw ogranicza zakres menu. Nie zawsze

jednak jest to spowodowane $wiadomym wyborem.

Czasami wybiorczo$¢ pokarmowa jest kwestig zaburzen z zakresu integracji sensorycznej,
funkcjonalno$ci czy nadwrazliwosci jamy ustnej na konsystencje i smaki. W
najtrudniejszych sytuacjach przybiera wrecz obraz zaburzen psychiatrycznych zwanych

AFRID (Avoidant/Restrictive Food Disorder) i wymaga intensywne;j terapii.
Do czego moze prowadzi¢ wykluczenie z diety owocow i warzyw?

Wykluczanie warzyw i owocow z codziennej diety, moZze mie¢ powazne konsekwencje
zdrowotne - zar6wno krétko- jak i dtugofalowe. Warzywa i owoce to zrodto wielu
kluczowych sktadnikéw odzywczych, takich jak witaminy, mineraty, btonnik i naturalne
przeciwutleniacze, ktére wspierajg prawidtowy rozwéj, odpornos¢ i samopoczucie. Trudno
je w kompleksowy sposéb zastgpi¢ suplementami czy innymi produktami. Witaminy,

mineraty czy btonnik ze sztucznych Zrédet gorzej sie wchtania i ma mniejszg biodostepnosc¢.

Gdy w diecie dziecka brakuje owocow i warzyw, bardzo tatwo o niedobory waznych
witamin, takich jak witamina C, A czy kwas foliowy. Ich brak moze skutkowa¢ m.in.
obnizeniem odpornosci, problemami ze wzrokiem, a takze pogorszeniem kondycji skory i

bton sluzowych.

Z kolei niedob6r btonnika pokarmowego, ktérego gtéwnym zrodtem sg wiasnie warzywa i
owoce, moze prowadzi¢ do zapar¢, problemoéw trawiennych, a nawet zwiekszonego ryzyka

choréb jelit w p6zniejszym wieku.

Warto tez pamietac, ze dieta uboga w warzywa i owoce moze przyczyniac sie do rozwoju
chordb tak zwanych dietozaleznynch, takich jak nadci$nienie, cukrzyca typu 2, otytosc¢ czy
choroby uktadu krazenia. Dzi$ nie s3 to choroby dotyczace tylko dorostych. Cierpi na nie

coraz wiecej dzieci , mimo, Ze niegdy$ byly one uwazane za choroby wieku dorostego.

Co wiecej, badania pokazuja, ze brak warzyw i owocéw w codziennym jadtospisie moze
negatywnie wplywac na zdrowie psychiczne - zaréwno dorostych, jak i dzieci - prowadzac

do zmeczenia, obnizonego nastroju, a nawet zwiekszonego ryzyka depres;ji.



Dlatego tak wazne jest, by warzywa i owoce byty obecne na talerzu kazdego dnia. Warto
szuka¢ sposobéw na ich przemycanie do diety dziecka, eksperymentowac z forma podania,
kolorami i smakami. Jesli jednak z jakich$ powoddw - np. alergii, nietolerancji czy
wybidrczosci pokarmowej - jesteSmy zmuszeni do ograniczenia czy wykluczenia tych
produktéw, warto skonsultowac sie z dietetykiem lub lekarzem. Tylko w ten spos6b mozna
zadbac o to, by dieta byta nadal zbilansowana i wspierata zdrowie wszystkich cztonkéw

rodziny.
Jakie s3 skutki ograniczania produktéw zbozowych u dzieci?

Ograniczanie produktéw zboZowych w codziennej diecie dziecka moze prowadzi¢ do wielu
niekorzystnych konsekwencji zdrowotnych, szczegdlnie jesli nie zostanie odpowiednio
zbilansowane innymi Zrédtami niezbednych sktadnikéw odZzywczych. Takie problemy
napotykamy na przyktad u nastolatkéw prébujacych stosowacé diete bezglutenowg bez

wyraznych zalecen lekarskich i bez wsparcia dietetyka.

Produkty zboZowe - zwtaszcza te petnoziarniste - stanowia jeden z kluczowych
komponentéw zréwnowazonego zywienia. Dostarczajg energii w postaci weglowodanéw
ztozonych, btonnika, witamin z grupy B (w tym kwasu foliowego), Zelaza, magnezu oraz
wielu sktadnikéw mineralnych. Ich nagte lub dtugotrwate ograniczenie, bez zastepowania
ich innymi warto$ciowymi produktami, moze prowadzi¢ do zaburzen pracy uktadu

pokarmowego, spadku podazy energii, pogorszenia koncentracji i obnizenia odpornosci.

Jednym z najczestszych skutkéw eliminacji produktéw zbozowych jest niedobdr btonnika,

ktory odgrywa wazng role w utrzymaniu prawidtowej pracy jelit.

Przede wszystkim jego niedobdr najczesciej objawia sie zaparciami, nieregularnym
wypréznianiem i uczuciem ciezkosci po positkach. Btonnik zwieksza objeto$¢ tresci
jelitowej i przyspiesza pasaz jelitowy, dlatego jego brak spowalnia trawienie i prowadzi do
zalegania mas katowych. Warto rowniez podkresli¢ role btonnika w utrzymaniu
prawidlowej masy ciata. Produkty bogate w btonnik sg bardziej sycace, a jednocze$nie majg
nizszg kalorycznos$¢, co pomaga kontrolowac¢ apetyt i zapobiega przejadaniu sie.
Dodatkowo, btonnik wspiera rozwéj prawidtowej mikroflory jelitowej. Dziata jak prebiotyk,

czyli pozywka dla korzystnych bakterii jelitowych, ktére wptywaja nie tylko na trawienie,



ale takze na odporno$¢, metabolizm, a nawet funkcjonowanie uktadu nerwowego. Jego
niedobo6r moze zaburzaé rownowage mikrobioty jelitowej, co z kolei wigze sie z wiekszg
podatnoscia na infekcje, stany zapalne oraz problemy z nastrojem i koncentracja. Btonnik
pokarmowy odgrywa réwniez wazng role w regulowaniu poziomu glukozy i cholesterolu
we krwi. Dieta uboga w btonnik moze prowadzi¢ do gwattownych wahan cukru we krwi po
positkach, co sprzyja insulinoopornosci i zwieksza ryzyko rozwoju cukrzycy typu 2. Z kolei
brak rozpuszczalnych frakcji btonnika, ktére wigza nadmiar cholesterolu w przewodzie
pokarmowym, moze przyczynia¢ sie do podwyzszenia jego stezenia we krwi i tym samym

zwiekszac¢ ryzyko choréb sercowo-naczyniowych, w tym miazdzycy i nadci$nienia.

Z kolei niedobor witamin z grupy B, ktére obficie wystepuja w zbozach, moze objawia¢ sie
przewlekltym zmeczeniem, drazliwoscig, problemami z koncentracjg i zaburzeniami pracy

uktadu nerwowego.

Oczywiscie sg sytuacje, w ktérych ograniczenie okreslonych zbéz - na przyktad
zawierajacych gluten - jest uzasadnione medycznie, jak w przypadku celiakii czy
nietolerancji glutenu. Jednak nawet w takich przypadkach kluczowe jest wprowadzenie
bezpiecznych zamiennikéw i dbato$¢ o odpowiednie uzupetnienie wartos$ci odzywczych.
Dlatego kazda decyzja o eliminacji lub znacznym ograniczeniu produktéw zbozowych
powinna by¢ podejmowana Swiadomie, najlepiej w konsultacji z lekarzem lub dietetykiem,

tak aby dieta nadal wspierata zdrowie i dobre samopoczucie.
Czym grozi niewystarczajace spozycie biatka?

Niewystarczajace spozycie biatka w diecie dziecka moze mie¢ powazne konsekwencje dla

jego wzrostu, rozwoju i ogdlnego stanu zdrowia.

Biatko to jeden z najwazniejszych sktadnikow odzywczych w diecie rozwijajacego sie
organizmu - stanowi podstawowy budulec komérek, tkanek, miesni, skory, a takze bierze
udziat w produkcji hormonéw, enzymdw i przeciwciat. Niedobory biatek mogg zaburza¢

prawidtowy rozwéj fizyczny i psychiczny dziecka juz na wczesnym etapie zycia.

Dzieci w okresie intensywnego wzrostu maja zwiekszone zapotrzebowanie na

pelnowartosciowe biatko, poniewaz organizm nieustannie buduje nowe komérki i
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struktury. Zbyt mata ilo$¢ biatka w diecie moze prowadzi¢ do zahamowania wzrostu,

niedobor6w masy mie$niowej, ostabienia sity fizycznej oraz spadku wydolno$ci.

W skrajnych przypadkach moze powodowaé opdZnienie rozwoju psychomotorycznego.
Dodatkowo niedobdr biatka utrudnia gojenie sie ran oraz spowalnia procesy regeneracji po

wysitku czy w chorobie.
Anemia - skad sie bierze, jakie sg objawy, jak jej przeciwdziala¢, jak ja leczy¢?

Anemia, inaczej niedokrwistos¢ - to stan, w ktorym steZenie hemoglobiny (Hb)

we krwi obwodowej spada ponizej normy odpowiedniej dla wieku i pkci.

Do rozpoznania anemii konieczne jest oznaczenie stezenia hemoglobiny (Hb) czyli jednego
z elementéw morfologii. W komplecie warto oceni¢ takze MCV (Srednia objeto$¢ krwinki)

oraz ferrytyne, retikulocyty oraz inne wskazniki zaleznie od podejrzenia przyczyny.

Przyczyny anemii najczesciej kojarzymy z niedoborem zelaza, jednak moga by¢ one
znacznie bardziej ztoZone. Prawidtowe rozpoznanie podtoza anemii jest kluczowe dla
skutecznego leczenia oraz zapobiegania powiktaniom, ktére moga wptywaé na rozwoj

dziecka - zaréwno fizyczny, jak i psychiczny.

Niedobor Zelaza - wynika z niedostatecznej podazy zelaza w diecie,
zwiekszonego zapotrzebowania (np. w okresach szybkiego wzrostu)
nieprawidlowego wchlaniania (np w celiakii) lub utraty zelaza z organizmu.
Czesto dotyczy niemowlat karmionych wylacznie piersig po 6. miesigcu zycia,
dzieci z dietg uboga w mieso, dzieci otylych, a takze nastoletnich dziewczat z
obfitymi miesigczkami. Czynnikami ryzyka sa takze wczesniactwo, niska masa
urodzeniowa oraz czeste infekcje przewodu pokarmowego i ukladu

oddechowego.

Niedobory witaminy B12 i kwasu foliowego - prowadzi do tzw. anemii megaloblastycznej -
erytrocyty stajg sie wieksze, ale zawieraja mniej hemoglobiny. Taka posta¢ niedokrwisto$ci

moze pojawic sie u dzieci na diecie weganskiej bez odpowiedniej suplementacji, u



niemowlat matek z niedoborem B12 oraz u dzieci z zaburzeniami wchtaniania jelitowego

(np. w celiakii czy chorobie LeSniowskiego-Crohna).

Choroby przewlekte moga prowadzi¢ do anemii zwigzanej z tzw. niedostepnym zelazem. W
tych przypadkach stezenie zelaza we krwi moze by¢ niskie, mimo Ze jego zapasy (np.
ferrytyna) sa prawidtowe lub podwyZszone. Organizm nie potrafi bowiem efektywnie

wykorzystac zelaza w stanie przewlektego zapalenia.

Hemoliza erytrocytéw réwniez prowadzi do obnizenia poziomu hemoglobiny. Moze mie¢
podioze wrodzone (np. sferocytoza wrodzona, niedob6r dehydrogenazy G6PD, talasemie,
anemia sierpowatokrwinkowa) lub nabyte (np. autoimmunologiczne niedokrwistos$ci
hemolityczne, infekcje wirusowe, dziatania niepozadane lek6w). Objawia sie zwykle szybko
narastajacym ostabieniem, z6ttaczka, ciemnym zabarwieniem moczu i powiekszeniem

$ledziony.

Anemia aplastyczna i hipoplastyczna jest rzadkim schorzeniem, wynika z
niewydolnosci szpiku kostnego, ktory przestaje produkowac wystarczajaca
liczbe krwinek. Moze by¢ skutkiem dziatania czynnikéw toksycznych (np.
lekow, wirusow, promieniowania) lub choréb genetycznych, takich jak anemia

Fanconiego.

Utrata krwi - przewlekta lub nagta moze takze prowadzi¢ do anemii - niezaleznie od
przyczyny. U dzieci moze to by¢ zwigzane z obfitymi miesigczkami, nawracajacymi
krwawieniami z nosa, przewlektymi krwawieniami z przewodu pokarmowego (np. z
polipéw, wrzodoéw, alergii pokarmowych), a takze z powiktaniami chirurgicznymi czy

urazami.

Objawy sugerujgce niedokrwistos¢ to miedzy innymi blado$¢, zmeczenie, zawroty gltowy,

ostabienie, spadek apetytu czy nawracajace infekcje.

Anemie wynikajace z niedoboréw zywieniowych sg najczestsza forma niedokrwistosci.

Zapobieganie niedoborom, moze przed nig uchronic.

Niedobor zelaza u dzieci - przyczyny, objawy, leczenie



Niedobor Zelaza to jeden z najczestszych problemow zywieniowych wsrod
dzieci, szczegdlnie w okresie intensywnego wzrostu. W niektorych grupach

wiekowych moze on dotyczy¢ nawet jednej trzeciej populacji.

Zelazo jest niezbedne do prawidtowego funkcjonowania organizmu - ponad 75% jego
zasobdw znajduje sie w hemoglobinie, a okoto 10% w biatkach odpowiedzialnych za jego
magazynowanie i transport, takich jak ferrytyna i hemosyderyna. W diagnostyce niedoboru
zelaza nie stosuje sie oceny poziomu zelaza w surowicy, ten parametr jest bardzo zmienny i
mocno zalezny od diety tuz przed pobraniem. Do prawidtowej oceny gospodarki zelazowej-
niezbedne jest oznaczenie poziomu ferrytyny, a w razie potrzeby takze transferyny,

wysycenia transferyny i CRP (dla wykluczenia stanu zapalnego).

Niedokrwistos$¢ z niedoboru Zelaza to tzw. niedokrwisto$¢ mikrocytarna - w morfologii
krwi obserwuje sie zmniejszong objeto$¢ erytrocytow (MCV), obniZenie poziomu

hemoglobiny, hematokrytu oraz liczby czerwonych krwinek.
Przyczyny niedoboru Zelaza sg rézne w zalezno$ci od wieku
Okres niemowlecy

Noworodki urodzone o czasie czerpig zelazo gtéwnie z zapasoéw zgromadzonych w okresie
prenatalnym, zwtaszcza w trzecim trymestrze cigzy. Te zapasy wystarczajg zazwyczaj do 4-

6 miesigca zycia, czyli do czasu rozszerzania diety.

Wecze$niaki, dzieci z ciagz mnogich, noworodki z niskg masg urodzeniowg (<2500 g) oraz
dzieci matek z niedoborem Zelaza w cigzy - to grupy szczegélnego ryzyka. W ich przypadku
zapasy zelaza sg zwykle ubozsze i moga wyczerpac sie znacznie wcze$niej, co uzasadnia
wprowadzenie profilaktycznej suplementacji zelazem od 3. miesigca zycia az do ukoniczenia

12. miesigca, niezaleznie od warto$ci hemoglobiny czy poziomu zelaza we krwi.

Wyltaczne karmienie piersig po 4. miesigcu zycia rowniez zwieksza ryzyko niedoboru
zelaza. W takiej sytuacji zaleca sie rozpoczecie suplementacji od ukonczenia 4. miesigca.
Mleko modyfikowane natomiast zawiera odpowiednig ilo$¢ zelaza i nie wymaga

uzupetniania, o ile jest jedynym Zrédtem pozywienia.



Dzieci powyzej 1. roku zycia

Po ukoniczeniu pierwszego roku zycia ryzyko niedoboru Zelaza moze wynika¢ m.in. z
czestych infekcji (szczego6lnie drég oddechowych i przewodu pokarmowego), intensywnych
skokéw wzrostowych, braku apetytu, sktonnosci do krwawien oraz - w przypadku
dziewczat - z obfitego miesigczkowania. Coraz wiecej méwi sie réwniez o podwyzszonym
ryzyku niedoboru Zelaza u dzieci z nadwaga i otytoscig, u ktérych obserwuje sie przewlekty

stan zapalny utrudniajacy prawidlowe wykorzystanie Zelaza przez organizm.
Niedobor Zzelaza, nawet bez niedokrwistosci, moze dawac¢ objawy takie jak:
ostabienie, sennos$¢, zmniejszona wytrzymatos¢ fizyczna,

blados$¢ skory i bton sluzowych,

pogorszenie koncentracji i zdolno$ci uczenia sie,

rozdraznienie, apatia, zaburzenia snu,

tamliwos¢ paznokci, wypadanie wtosdéw,

zwiekszona podatno$¢ na infekcje.

W okresie niemowlecym i przedszkolnym niedobér Zelaza moze negatywnie wpltywac na
rozwaj poznawczy i emocjonalny dziecka, dlatego tak wazne jest jego wczesne wykrycie i

leczenie.
Profilaktyka niedoboru Zelaza

Skuteczna profilaktyka zaczyna sie juz w cigzy - od zapewnienia odpowiedniego poziomu
zelaza u przysztej mamy. Kolejnym krokiem jest suplementacja dzieci z grup ryzyka. U
zdrowych niemowlat zaleca sie wykonanie morfologii jako badania przesiewowego w
kierunku niedoboru Zelaza w 1. roku zycia. U dzieci z grup ryzyka badania nalezy

wykonywac wczesniej, a nastepnie powtarza¢ w wieku 1-3 lat.
Wazna role odgrywa réwniez dieta. W jadtospisie dziecka nie powinno zabraknaé¢:

petoziarnistych produktéw zbozowych,



ros$lin stragczkowych (fasoli, soi, soczewicy),

warzyw lisciastych (szpinaku, bo¢winy, pietruszKi, szczawiu),
owocéw bogatych w zelazo (porzeczki, maliny, awokado, poziomki),
miesa (wotowiny, cieleciny, krélika, gesiny),

podrobdw,

ttustych ryb (np. sardynek),

zottek jaj,

Wochtanianie Zelaza wspomaga witamina C (np. z warzyw i owocéw), natomiast pogarszaja
je taniny zawarte w herbacie i kawie - dlatego nie nalezy ich podawa¢ z positkami

zawierajacymi zelazo.
Leczenie niedoboru zelaza

Dzieci z potwierdzonym niedoborem zelaza - zaré6wno utajonym, jak i z niedokrwistos$cig -
powinny otrzymywac preparaty zelaza w dawkach leczniczych, zgodnie z aktualnymi
rekomendacjami. Leczenie prowadzi sie doustnie, z uzyciem form dobrze przyswajalnych,
takich jak siarczan lub sukrosomalne/liposomalne preparaty zelaza, ktore cechujg sie
lepsza tolerancja i skutecznos$cia, zwtaszcza u dzieci z bardziej wrazliwym uktadem

pokarmowym.

Dawke i czas trwania leczenia zawsze powinien okresli¢ lekarz. Konieczne jest réwniez
monitorowanie terapii poprzez kontrolne badania laboratoryjne, zwykle po 4-6 tygodniach
suplementacji. Nalezy pamieta¢, Ze samo uzupetnienie poziomu hemoglobiny nie §wiadczy
o catkowitym wyréwnaniu niedoboru - leczenie kontynuuje sie az do odbudowania

zapasow zelaza, co trwa zwykle 2-3 miesigce dtuzej.
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