SKOLNI STRAVOVANI - OBED A SVACINA
SYTICi,PREVENTIVNI A EDUKATIVNI VYZNAM



Z TISKOVE KONFERENCE MINISTERSTVA
ZDRAVOTNICTVI CR r.2014

 CESI ZUJi DELE, TRAPI JE ALE CIVILIZACNIi NEMOCI

SDZ DZzdravi DZnemoc SDZ DZzdravi  DZnemoc
Ceska republika r.1962 67 62,8 4,2 72,9 63,7 9,6

r.2010 74,6 62,2 12,4 77,8 64,7 13,2

-0,6 +8,2 +1,3 + 3,6
Svédsko r.1962 71,3 62,4 8,9 75,4 61,9 13,5
r.2010 79,7 71,7 8,0 81,8 71,0 10,8

+9,3 -0,9 +9,1 -2,7

Vysvétlivky :

SDZ — stiedni doba Zivota , DZzdravi —doba Zivota ve zdravi, DZnemoc —doba Zivota v nemoci



Zdravotni stav clovéka
je z 80-60% urcovan zivotnimi podminkami,

jejichz podstatnou slozku (40-50%) tvori
vyziva



PROBLEMY VYZIVY SOUCASNOSTI

« Nadmeérna konzumace prijmu energie k jejimu
vydeji

* Nevyvazeny prijem jednotlivych slozek vyzivy
(neodpovida fyziologickym potrebam organismu)

* NedostatecCny pfijem vyzivy v nemoci a ve stari

(JRozvoj civilizacnhich onemocneni
1Zbytecne predcasna umrti lidi z nespravne
aplikovane vyzivy




HLAVNI RIZIKOVE FAKTORY (WHO)

Tobacco

Alcohol
Cholestero!

OBEZITA !

s | NADORY !

Frut and vegetable intake o Rl i y J
s _ . VYSOKY KREVNI TLAK
Retdgs ] | | . srdce, cévy

E ‘ ‘CUKROVKA

Lead exposure . : | | |

Unsafe sex ‘[:] 6 ZE 7 HL’AVNIICH . ! E

T RIZIKOVYCH FAKTORU | :

| TVOERI KROME KOURENI ,

Occupational nak factors for mjury UDAJE SOUV|$EJiCi : !

N - S VYZIVOU A FYZICKOU | ;

Childhood sexual abuse AKTlVlTOU ' '

Underweght | i : :

Unsaf'e water, sanitation, and hygiene i E i E

Indoor smoke from solid fuels ' . [ '

0 5000 10000 15000 20000



MEZINARODNI STUDIE UPOZORNUJIi NA NEGATIVNE
PUSOBICi FAKTORY VYZIVY VE VZTAHU KE ZDRAVI

 NADMERNA KONZUMACE KUCHYNSKE SOLI

* VYSOKA KONZUMACE NASYCENYCH MASTNYCH KYSELIN (MK)
A NEDOSTATECNA KONZTUMACE POLYNENASYCENYCH MK, ZVLASTE
OMEGA-3

* VYSOKA KONZUMACE CUKRU (MONOSACHARIDU A DISACHARIDU!

« NEVYVAZENY PRIJEM A VYDEJ ENERGIE

* V ZIMNiM OBDOBI NEDOSTATECNA KONZUMACE VITAMINU D

« NEDOSTATECNY CI NEVYVAZENY PRIJEM JEDNOTLIVYCH SLOZEK
VYZIVY (Ca, Mg, Kyselina listova ......)



PODIL DETi VE VEKU 13 A 15 LET
S NADVAHOU A OBEZITOU

VE TRECH ETAPACH STUDIE HBSC, CR
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OBEZITA V DETSTVI - MORBIDITA A
MORTALITA V DOSPELOSTI

- INSERM (2000) Obezita v détstvi, zvysuje riziko mortality dospélych o 50 -80%
(meta-analytické studie) ...jedna se predevsSim o mortalitu z rozvoje
kardiovaskularnich onemocnéni

- Must (1992), 508 obéznich a neobéznich adolescentt, sledovanych po dobu 55 let
s ndlezem: u obéznich 1,8x vyssi mortalita z rtiznych pficin 2,3 x vySSi mortalita z
postiZzeni koronarnich cév, 13 x vyssi mortalita z divodl nahlé mozkové prihody,
9x vysSi mortalita na Ca tlustého streva.... Rizika se objevuji predevsim po 45
roku Zivota

- Gunell (1998), 2399 obéznich a neobéznich déti ve véku 2-14 let s nalezem po 60
letech sledovani : mortalita z rliznych pric¢in u muzského pohlavi 1,6x vyssi, z
postizeni koronarnich cév 2x vyssi u obéznich



DOPORUCOVANA OPATRENI K PREVENCI
ROZVOJE DETSKE OBEZITY

Swinburn BA}, Caterson |, Seidell JC, James WP. Diet, nutrition and the prevention of excess weight gain

and obesity. Public Health Nutr. 2004 Feb;7(1A):123-46

« K ochrannym faktorim, které priznivé ovliviuji rozvoj détské obezity patfi:
pravidelna a vérohodna fyzicka aktivita, vysoky prijem nesSkrobovych
polysacharid(i, podpora domaciho a Skolniho prostfedi a pravdépodobné sem
patfi i konzumace snidané. K rizikovym faktorim patfi: sedavy zplsob Zivota,
vysoky prijem energeticky bohaté stravy, konzumace potravin chudych na
mikroziviny, masivni trzni prodej energeticky bohatych potravin a rychlého
obcerstveni, zvlasté slazenych nealkoholickych ndpojl, ovocnych dzustd a horsi
socialni a ekonomické podminky.

« KE STRATEGIIM REDUKCE DETSKE OBEZITY PATRI OVLIVNOVANI PRiJMU
POTRAVIN A NAPOJU K JEJICH ZDRAVEJSIMU VYBERU, REDUKCE MARKETINGU
»ENERGETICKY BOHATYCH POTRAVIN A NAPOJU, OVLIVNOVANI PROSTREDI A
DOPRAVY VE PROSPECH FYZICKE AKTIVITY, DOSTATECNA EDUKACE ....
e Zaver: Zvysujici se prevalence obezity je vyznamnou zdravotni hrozbou dobre
rozvinutych i rozvijejicich se spoleCnosti. K zastaveni této tendence je potfebné

zajistit tomu odpovidajici spolecenské programy.
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SKOLNi STRAVOVANI (obédy,svaciny)

V CR JE SKOLNI STRAVOVANi URCOVANO

- vyhlaskou 107/2005 sb. s predpisem konzumace

urcitych komodit potravin v predepsanych mnozstvich
(spotrebni kose)

- vyhlaskou 282/2016 o pozadavcich na potraviny, pro
které je pripustna reklama a které lze nabizet k prodeji a
prodavat ve skolach a skolskych zafizenich



Priloha &. 1 k vyhlasce & 107/2005 S

VyZivové normy pro §kolni stravovani

Pram&rnd m&sif&ni spot¥eba vybranych druht potravin na stravnika a den v gramech, uvedenc v hodnotéach "jak

nakoupeno”.

VEkova skupina stravnikd,

hlavni a doplnkova jidla Maso Ryby Mléko Mlécné Tuky Cukr Zelenina Ovoce Brambory LuZté&niny
tekuté vyr. volné volny celkem celkem
3-6 r. presnidavka,ob&d,svadina 55 10 300 31 17 20 110 110 s0 0
7-10 r. obza 62 10 ss 18 12 13 65 6s 140 0
11-14 r. ob&a 70 10 70 17 15 PR o0 so 160 0
15-18 r. ob3d 75 10 100 o 17 18 100 o0 170 0
celodennf stravovani I
5.6 r. 114 20 450 60 25 a0 10 180 150 15
710 2. T 145 30 250 70 35 oss 215 170 300 30
voae e T 155 30 300 es 36 es 215 210 sso 20
5.8 1.7 163 20 300 85 35 s0 250 210 a0 20

Vejce Mléko Ml&Ené Tuky Cukr Zelenina Ovoce Brambory Lusténiny
tekuté vYr. volné volny celkem celkem



SKOLNIi STRAVOVANI -ZE ZAHRANICI

V NEMECKU JE PRO SKOLNi STRAVOVANI DOPORUCENA URCITA

FREKVENCE PODAVANI JEDNOTLIVYCH KOMODIT POTRAVIN
V RAMCI DVACETIDENNIHO CYKLU BY DETI MELY DOSTAT

OBILOVINY 20 X ... z toho minimalné 4x celozrnné
ZELENINA, SALATY 20 X ... z toho minimalné 8x Cerstvé

OVOCE minimalné 8X

MASO,RYBY, VEJCE maso maximalné 8x, z toho minimalné 4x libové

maso, morské rybi maso minimalné 4x, z toho
minimalné 2x tucné morské maso

TUKY,OLEJE repkovy olej

NAPOJE 20x

Francie: zemé s uplnym zakazem automatu na zakladnich a stfednich skolach
(2005)

Italie : obsah automat( je kontrolovan vedenim skol nebo na prani rodicu a
prizpusobovan zdsaddm zdravé vyzivy

USA : zdkonem upravuje sortiment nabizenych potravin a ndpoju ve skolach
podle odbornych doporuceni




ZE STUDII SPV

@FW ) ) o,
L ’ DENNI ENERGETICKY PRUEM
4

Déti 4-6 let (1087 déti —r.2007)

m % DDD | 90.PERCENTIL-%DDD | 140% DDD a vice

6410 kJ 96,7% 8172kJ - 127% 9107 k] 4,8% déti
Dé&ti 7-10 let (1705 dé&ti — r.2007)

m % DDD 90.PERCENTIL - %DDD 140% DDD a vice

7599 kJ 98,4% 9770kl -  131% 10639kl 7,0% déti
Déti 7 - 10 let (813 déti —r.2010) nadvaha 7,5% obezita 7,5%

| Medidn | %DDD | 90.PERCENTIL- %DDD | 140% DDD a vice

8180 103% 10431 kJ 131% 12403 k) 5,8% déti
Déti 11 - 14 let (745 déti —r.2010) nadvaha 6,2% obezita 6,0%

| Median | %DDD | 90.PERCENTIL - %DDD 140% a vice

7925 kJ 88,3% 10783 kJ 119% 11593 kJ  3,4% déti

Poznamka: DDD = denni doporucena davka



STUDIE SPV - PRIJEM/PODIL CUKRU (SACHARIDU)
NA CELKOVEM ENERGETICKEM PRIJMU

Déti 4-6 let (1087 déti —r.2007)

CUKRY-priimér % CEP CUKRY - 90.PERCENTIL | PRIJEM/PODIL SACHARIDU

99,4 g 25,5 149,3 g - 38,4% CEP 213,3 g - 54,5% CEP
Déti 7-10 let (813 déti —r.2010)

CUKRY-préimér % DDD CUKRY - 90.PERCENTIL | PRIJEM/PODIL SACHARIDU

98,4 g 19,1 % 145 g - 28,2% CEP 278,1g - 54,1 % CEP
Déti 11 —14 let (745 déti—r.2010)

CUKRY-priimér % DDD CUKRY - 90.PERCENTIL | PRIJEM/PODIL SACHARIDU

94,5¢g 19,1 % 150,4 g - 30,4 % CEP 264,8 g - 53,5 % CEP

CEP — Celkovy energeticky prijem
DACH - Studie DGE : konzumace cukrti celkem 14% - 27% energetického pfijmu,
z toho cca polovina z prislazovani

Doporuceni WHO (2003) — Minimalizovat pfijem volnych cukrli na méné nez 10% CEP



STUDIE SPV (r.2010) DETI 7-10, 10 -15 LET

Denni prijem tukt v % celkového energetického prijmu

Skolni vék 7-10 PRUMER 10. PERCENTIL 90.

Lipidy 32,9% 21,8% 41,3%
SAFA 12,5% 8% 16,7%
MUFA 10,1% 6,5% 12,9%
PUFA 6,3% 3,8% 7,7%
Lipidy 32,8% 20,4% 42,6%
SAFA 12,6% 7,6% 16,6%
MUFA 10,2% 6,2% 13,4%
PUFA 6,0% 3,6% 8,0%

DACH — Doporuceny pfijem tukt na CEP 1-3 roky=30-40%,4-14 let = 30-35%, 15-
do konce zivota=30%. Pfi celkovém pfijmu 30% energie z tukti by mél tvofit pfijem
SAFA 10% energie, MUFA vice jak 10% energie, PUFA 7% energie ... (1:1,4:0,6).



PRIJEM SODIKU A KUCHYNSKE SOLI (g/DEN)
PREDSKOLNI, MLADSI,STARSI SKOLNI DETI

Deéti 4-6 let Deéeti 7-10 let | Deéeti 10-15 let
g/den Na NaCl | Na NaCl |Na NaCl
Pramér 2.5 6,4 34 85 10,3

4,2 106 4,1

Median 2.4 6,1 3,2 @

—) 4.4 4.3 10,8
10. 1,6 4.1 21 54..72 26 6,7
Percentil
90. 3,6 9,3 4.6 13,3
Percentil
FYZIOLOGICKA 1,1-3,4 5,0
POTREBA —)




VYZNAM CASNE EDUKACE A PECE

DITE .. VYZIVA, FYZICKA AKTIVITA 1) RODINNA PECE

VYZNAM ODBORNEHO PORADENSTVI

2) ZDRAVOTNICKA PECE

SKOLA VLIV PROSTREDI

VYUKA KE ZDRAVEMU ZIVOTNIMU STYLU

SKOLNi STRAVOVANI (OBED, SVACINA, SNiDANE??,PITNY REZIM)
FYZICKA AKTIVITA

3) SPOLECENSKA PECE



* Dobre aplikovana, adekvatni teoreticka , ale i prakticka edukace mladeze

muzZe byt vyznamnym faktorem prevence rozvoje zavaznych onemocnéni
do dospélého véku

e V zajmu cilené potravinové a vyzivové politiky statu je nejen podporovat
zajisStovani dostatecného mnoistvi zdravotné nezavadnych, zdravi
prospésnych a ekonomicky dosazitelnych potravin, ale i usmérnovat
spolecensky systém ke zdravému zplisobu vyzZivy

* Vyziva vyznamné ovliviuje zdravotni stav clovéka a proto uprava nabidky
napoju a potravin ve skolnim prostredi je jednim z vyznamnych nastroji
cilené prevence

SKOLNI STRAVOVANI MA SYTICI, V PROPOJENI TEORIE A PRAXE EDUKATIVNI
A TiM | CELOSPOLECENSKY VYZNAMNOU ULOHU V PREVENCI OCHRANY
ZIVOTNIHO ZDRAVI NOVE GENERACE



