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Taplalkozdsi Akadémia T

AMIKOR HARC MINDEN FALAT ..
TAPLALASI NEHEZSEGEK GYERMEKKORBAN

Tisstelt Olvasonk!

A Taplalkozasi Akadémia hirlevél célja, hogy az ujsagirok szamara hiteles
informaciot nyujtson az egészséges taplalkozasrol, életmaodrol, valamint a
legujabb tudomanyos eredmeényekrol.

Az elmult évek sordn drdommel tapasztaltuk, hogy Onok kdzll egyre tdbben
hasznaltak hirlevellUnk egyes részleteit, sét akar egy-egy irasunkat teljes
terjedelmében is. Koszénjuk, hogy segitették munkankat és cikkeikben
megjelolték forrasként az MDOSZ-t.

Kérdéseikkel, valamint tovabbi szakanyagok elérhetésége érdekében
forduljanak bizalommal a Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetségehez!

A sajtdanyag valtozatlan tartalommal, a hivatkozasok linkelésével, a forras
megjelolésével szabadon atvehetd. Kérjuk, hogy amennyiben az itt megjelent
tartalombdl csak egyes kiragadott részeket hasznal vagy azt Ujraszerkeszti
keresse Szdvetségunket a tartalmi helyesség ellen6rzése érdekében. A
kozzétételre keruld anyagban kérjuk az eredeti linkek és a forras kattinthatd
megjelenitését.

Hasznos olvasast kivanunk!



Tudta-e?

* A valogatos gyermekeknél elégtelen lehet az E-vitamin, a C-vitamin, a vas, a cink és
a rostok bevitele - amely gyengébb immunvalaszhoz és emésztési zavarokhoz
vezethet. (1, 2)

* A valaszkész hozzataplalasi stratégiak alkalmazasa hozzajarul a csecsemd és
gyermekkori taplalasi zavarok, valamint a gyermekkori elhizas megel6zéséhez is. (3)

* Vizsgalati eredmeények igazoljak, hogy mar a varandossag alatti és a szoptatas alatti
anyai taplalkozas is hatassal van a gyermek izlésének alakulasara.

Korudlbelul a szuldk harmada-negyede szembesul valamilyen foku evés koruli nehézséggel,
hullamzo étvaggyal, valogatdssaggal a gyermeke taplalasa soran, de - attdl fuUggden, hogy mit
tekintlnk “problémas evésnek” - az érintett gyermekek aranya 7-36 % kozott is mozoghat a 3
év alattiak kdrében. (1) Ez a viselkedés tobbnyire csak atmeneti, a tipikus gyermekkori fejlédés
része, és altalaban idével megolddédik, mig egyes esetekben taplalasi zavar vagy evészavar
kezdetét jelentheti, és hatassal lehet a gyermek étrendjének mindségére, tapanyagbevitelére,
negativan befolyasolhatja a fejlédését és a gyarapodasat, akar hosszu tavon is.

A taplalasi nehézségek hatterében valtozatos okok huzdédhatnak meg, ideértve az esetleges
fejlédési, szervi és funkcionalis eltéréseket, valamint a szulé-gyermek kotddési és kapcsolati
zavarokat is. Mind a szuléknek, mind a csaladokat tamogatd egészségugyi szakembernek a
megeldzésre és az idében torténd felismerésre, kezelésre kell torekedniuk.

A GYERMEKKORI TAPLALKOZAS SAJATOSSAGAI

Az els6 életévben gyorsabb gyarapodas és fejlédés zajlik, mint barmikor a késdbbi
életkorokban, ezért a testtomegkilogrammokra vetitett energiaszukséglet is nagyobb. Az
Utemes ndvekedés, az agy- és csontfejlédés, az immunrendszer érése a kovetkezd években is
meghatarozo, ebbdl addéddan a gyermekek beviteli szUkséglete testUkhdz viszonyitva, a
feln6ttekénél magasabb egyes kulcsfontossagu tapanyagok tekintetében. Kiemelt
tapanyagok, amelyek eltérést mutatnak a felndttkori szukséglettdl: fehérje, zsir, D-vitamin,
kalcium, vas, cink. (4)

A Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetsége taplalkozasi ajanlast dolgozott ki az egészséges
4-17 éves gyermekek szamara, ez a gyermek Okostanyér®. Ez az alapanyagvalogatast és
adagolast segitd utmutato kiemeli, hogy a gyumaolcsok és zdldséges valtozatos, mindennapi
fogyasztasa a gyermekek szamara is alapveté a megfelelé tapanyag- és rostellatottsag
biztositasa érdekében. Javasolt a nyers, sult, fétt zoldségek, a szaraz huvelyesek, a friss
gyumolcsok és salatak szinben is széleskorl beillesztése, és hetente legalabb kétszer olajos
magvak valasztasa. A gabonafélék kozul minden nap ajanlott a teljes kiérlési termékek
adasa, pl. bulgur, barna rizs, kenyeér, pekaru formajaban. Minden héten keruljenek a gyermek
étrendjébe valtozatos formaban sovany husok és tojas is, hetente egyszer pedig hal (makréla,
hekk, szardinia, lazac, tonhal) is tanacsolt. Keruljuk ugyanakkor a bd zsirban sult ételek
rendszeres adasat (pl. rantott hus vagy rantott sajt, hasabburgonya). A tej és a belble készult
tejtermékek naponta harom adagban fogyaszthatok, pl. joghurt, (zsirszegény) sajt, kefir, turd
formajaban. Gyermekkorban kulonosen fontos, hogy bar a gyermekek sokszor hajlanak az
édesebb és intenzivebb izl ételek felé, ezek kinalasat tartsuk kordaban, mert a tul sok so, zsir
és cukor karos hatassal van a hosszu tavu egészségukre.



lgyekezzink minél tobb, kevésbé feldolgozott élelmiszert biztositani: a bolti édességek
helyett, amikor csak lehet, készitsunk otthon friss gyumaolcsét is tartalmazo desszerteket, mint
a gyumolcsjoghurt, gyumolcsos turokrém-, rétes- vagy pite. Csak hetente 2-3 alkalommal
adjunk a gyermeknek édességeket, és ezek lehetbleg ne 6nalld étkezések, hanem valamely
étkezés végén fogyasztott desszertek legyenek. Hasonloképp javasolt a mértéktartd hozzaallas
a tul sos termékek, pl. kekszek, krékerek, chips, huskészitmények, vajkrémek, pastétomok
kapcsan.

A gyermek fogyasszon naponta koérulbelll nyolc pohar (8*1,5-2dl) folyadékot, és amikor csak
lehetséges, ez legyen tiszta viz (legalabb 6t pohar), a tobbi pedig szinesithetd 100 %-os
gyumolcslé, cukrozatlan tea, limonadé, tej, joghurtital valtozatos kinalasaval. A fentiek mellett
kiemelten fontos a megfelelé6 mindennapos fizikai aktivitas: ennek a korosztalynak legalabb
naponta 1 ora intenziv testmozgas javasolt.

Szuléknek ajanlott forras az okostanyer.hu, ahol szakemberek altal készitett ajanlasokbdl
tajékozodhatnak.

TAPLALASI NEHEZSEGEK ES EVESZAVAROK
A normalis és a kéros valogatossag

A valogatossag alatt altalaban azt értjuk, hogy a gyermek altal elfogadott ételek palettaja
valamelyest beszukult, vagy az elfogyasztott mennyiség feltlindéen kicsi, mikdzben a gyermek
az altala ismert vagy az ismeretlen ételeket is részben elutasitja. Kapcsoldodo fogalom az étel
neofobia - ez a kifejezés azt jelenti, hogy a gyermek kdvetkezetesen elutasitja az uj ételeket,
élelmiszereket.

Az evéssel kapcsolatos nehézség a gyermekkorban barmikor megjelenhet, de a
kisgyermekkorban (1,5 éves kor korul) kulondsen gyakori. Ennek evolucios oka van: ebben az
életkorban a gyerekek megtanulnak eltavolodni a szuleiktdl, megtanulnak énalléan enni, igy
nagyobb jelentésége lesz annak, mit fogadnak el ételként. Ezért az &skorban ebben az
idészakban - amikor mar nem alltak folyamatos fellgyelet alatt - a gyermekek szamara elényt
jelentett, hogy csak azt ették meg, amit mar ismertek. A névények mar évezredek o6ta fontos
taplalékforrasok az ember szamara, de némelyik mérgezé is lehetett. A gyerekek izlése
altaldban a piros, narancssarga ételeket részesiti elényben, amelyek altaldban édesek és
biztonsagosak, mig sokszor tartanak a zdéldektél, amelyek a természetben sokszor keseru
leveleket, vagy éretlen terméseket jelentenek. (5) Bar a valogatas évezredekkel ezeldbtt
életmentd lehetett a gyerekek szamara, ma komoly fejtorést és bosszusagot okoz sok
szulének - ameddig nem tud rdla, hogy ez természetes életkori jellemzo.

Gyermekhez kapcsolodé
tulajdonsagok
Avidlogatdssag megjelenése,
életkor, személyiség, testsily

A sziilé taplalassal Az étkezések érzelmi
kapcsolatos hite és Sziiloi taplalasi légkire
hiedelmei gyakorlat SziilBi S

Sajat hatékonysdgara, a Nyilt és rejtett irdnyitdsi biintudat, stressz,

valogatdssagra és az éhség mintazatok

szabalyozasara vonatkozdéan csaladi konfliktus

Sziiloi tudatossag

Aneofdbia, az
ételpreferencia fejlodése és
a hatékony gyakorlatok
kapcsan

1. dbra. A gyermek valogatdssagaval 6sszeflggést mutatd szUldi attitlidok, hiedelmek és viselkedéses mintazatok (Wolstenholme nyoman (2))


http://okostanyer.hu/

Egyes akut vagy kronikus allapotok, a vashiany, szervi eltérések, taplalékallergiak, -
intoleranciak, nyelési vagy ragasi nehézség vagy neuroldgiai és pszichiatriai okok, autizmus,
fejlodési késés is allhatnak a valogatossag hatterében. Bizonyos ételek, ételcsoportok vagy
allagok elutasitasa lehet egy korabbi rossz élmény kovetkezménye is, valamint a szuldk
hozzaallasa, viselkedése is hatassal van a gyermek ételvalasztasara és az evéssel vald
viszonyara. A “rossz evés' OsszefUgghet olyan tényezdkkel is, mint az elhanyagolas vagy a
bantalmazas.

A valogatossag lehet atmeneti probléma, vagy tartds, de mindenképpen elkulonitend6 az
evészavaroktol. Evészavarnak tekintjuUk a tagabb értelemben vett evésmagatartas (étrend,
testsulyhoz vald hozzaallas, testsulyszabalyozé  viselkedés) zavaraval jaro[MKET]
tUnetegyutteseket. (6)

Szelektiv evészavar

A szelektiv evészavar definicidja: olyan beszUkult taplalkozas, amelyet legfeljebb tizféle étel
fogyasztasa jellemez, legalabb hat hdonapon keresztul tart, amely id6 alatt a gyermek
egyaltalan nem fogad el Uj ételt. Az allapothoz nem tarsul testképzavar vagy a testalkatra
iranyuld tulzott figyelem és nem kapcsoldodik korabbi traumahoz vagy szomatikus
betegséghez sem. (6)

Az elkerulé/restriktiv taplalékbeviteli zavar (ARFID)

Az elkerlld/restriktiv taplalékbeviteli zavar (ARFID) egy olyan rendellenesség, amelyet gyakran
az ételek iranti latszolagos érdeklédés hianya vagy az ételek elkerulése jellemez - hatterében
sokszor félelem, trauma, fajdalom, azaz a distressz huzodik meg. Az ARFID jelentds fogyassal,
vagy a vart sulygyarapodas elmaradasaval; tapanyaghiannyal jar, ellatasaban sokszor van
szUkség oralis vagy parenteralis kiegészitd taplalasra. (6)

Az elkeriil6/restriktiv taplalékbeviteli zavar (ARFID)

Ha a 15-5 év kozotti gyermek jol fejlodik és jol gyarapszik, legalabb 20-30 féle ételt elfogad, az
evés korul nincsenek harcok vagy feszultség, akkor a valogatdssag altalaban csak atmeneti és
nem jelez komoly problémat.

Vannak azonban inté jelek, amelyek arra utalhatnak, hogy nem egyszeru életkori sajatossagrol
van sz0. Ha a gyermek nem koveti a normal gyarapodas utemét, hanem kifejezetten elmarad,
vagy eéppen tulsulyos vagy elhizott, ha ragasi vagy nyelési nehézség latszik vagy gyakran
dklendezik/félrenyel, ha egyéb mozgdsszervi, testtartasi eltérés jelentkezik, ha nem eszik
onalléan, vagy csak pépeset eszik, stb. akkor javasolt szakember segitségét kérni. Elsé koérben
érdemes a hazi-gyermekorvoshoz fordulni: megvizsgalja a gyermeket és szUkség esetén
tovabbiranyitja a csaladot a megfelel6 kivizsgalasra.

Terapias lehetéségek

Evészavarok esetén a terapias team tagjai - allapottol fuUggden: szakorvos, gydgypedagogus,
pszichologus, dietetikus, evésterapeuta. Autizmus spektrum zavar esetén autizmus specifikus
fejlesztés, szenzoros tulérzékenység fennallasakor pedig szenzoros integracios terapia
szUkséges. Minden esetben hasznos a gyermek taplalkozasi rizikdszUlrése és ennek alapjan a
szulé taplalkozasi oktatasa (dietetikus szakember végzi), a valaszkész taplalasterapia. A
taplaltsagi allapot javitdasa mellett a terapia alapja a pszichoterapia. Kisebb gyermekeknél
jatékterapia, babterapia, nagyobb gyermekeknél kognitiv viselkedésterapia, valamint a
relaxacios modszerek alkalmazasa is hasznos lehet. A csaladterapia, valamint a szulé lelki
egészsegenek gondozasa szintén a kezelés részét képezheti. (6, 7, 8)



Szuloi stratégidk a valogatéssag megel6zése érdekében

Kevesen tudjak, de mar a varanddssag alatt is el lehet kezdeni a szUletendd gyermek
valtozatossagra “nevelését’. A magzat rendszeresen kortyol a magzatvizbdél, és az anya altal
elfogyasztott ételek megvaltoztatjdk annak izvildgat. igy lesz sokszor a valogatds, kevés féle
ételt fogyasztd anya gyermeke is valogatds. Ez a szuletés utan, a szoptatassal tovabb
folytatodik: az édesanya taplalkozasa hatassal van az anyatej aromajara, illatara. Az anyatejes
taplalas a vonatkozo vizsgalatok szerint kifejezetten elényt jelent a kizardlagos tapszeres
taplalassal szemben, hiszen mig a tapszer ize, szine, allaga, illata mindig allandd, addig az
anyatej folyamatos valtozast mutat, nem csak napszakosan, hanem akar egy szoptatason
belul is. A valtozatosan, kiegyensulyozottan taplalkozo szulé tehat mar a prenatalis idészaktol
kezdve hatassal van gyermeke izlésének alakulasara, és a bizonyitékok azt mutatjak, hogy
ezek a tényezok a gyermek késbbbi ételvalasztasara is kihatnak. (9, 10, 11).

A hozzataplalast igény szerinti szoptatast kovetden, illetve annak folytatasa mellett 5-6
hdénapos korban javasolt megkezdeni. (12) A vonatkozo szakirodalom megerdsiti, hogy a szulo6-
gyermek interakcid6 mindsége ebben az iddszakban kulcsfontossagu. A valaszkész
hozzataplalas bizonyitottan csokkenti az evéshez kapcsolddd zavarok, a gyermekkori tulsuly
és a tapanyaghianyok kialakulasanak kockazatat egyarant. (13, 14, 15, 16) Ezzel szemben a nem
valaszkész szuldi attitidok és viselkedésmintazatok (példaul az erdltetés, az étellel vald
jutalmazas vagy buntetés, ételmegvonas, valamint a bizalmatlansag a gyermek étvagyaval
szemben) egyértelmuUen 6sszefuggést mutatnak a késébbi valogatdssaggal.

A VALASZKESZ TAPLALAS LEGFONTOSABB ELEMEI

A valaszkész taplalasi stratégia biztonsagos kotdédést és szulé-gyermek kapcsolatot, a
gyermeknél jobb szellemi és nyelvi fejlédést eredményez, valamint segiti a kornyezet
szabadabb felfedezését és az dnregulacids mechanizmusok fejlédését. Onszabalyozas példaul
az, amikor a csecsemd megtanulja felismerni sajat éhségét, jollakottsagat és szomjusagat,
valamint ezekre képes megfelelé reakciot adni, vagyis hangadassal, kézmozdulattal,
arckifejezésével jelez, ételt kér vagy a poharat magahoz veszi, nagyobb korban mar tirelmet is
gyakorol. A valaszkész taplalas alapja, hogy a szulé figyel a gyermek éhségre és teltségérzetre
utalo jelzéseire és ezekre azonnali és adekvat modon reagal. A pozitiv interakciok a szuld és a
gyermek kozott allandosulnak, ezzel az étkezéseknek egy biztonsagos és oromteli keretet
teremtve.

Javaslatok valaszkész taplalashoz csecsemo és kisdedkorra:

e A szulé meséljen a gyermeknek az ételekrdl, tanitsa meg azok nevét, felismerését,
meséljen azok eredetérdl, szinérdl, illatarol, elkészitésérdl.

e Amikor csak lehet, vonja be a folyamatokba, tehat lassa a gyermek is a bevasarlast, a
tisztitast, el6keészitést és a foézest.

e Amikor lehet, egy étkezésen belul is kinaljon a szUl6 egészséges valasztasi lehetdségeket.

e Figyeljen a gyermek éhség- és jollakottsag jeleire! Reagaljon ezekre azonnal, érzelmileg
tamogato és kovetkezetes modon, gyermeke fejlettségének megfeleléen.

e Tekintse az étkezéseket a tanulas és a szeretet szinterenek!

e Biztositson kellemes és zavard tényezOktdl mentes koérnyezetet, melyben a gyermek
kényelmes, biztonsagos testhelyzetben Ul és latja a csalad toébbi tagjat.

e A szUl6 egyértelmuen fejezze ki az elvarasait, és kedves szavakkal batoritsa a gyermeket az
onalld evésre, kisérletezésre, kdstolasra, felfedezésre. Sokféle temperamentumu gyermek
létezik: van, aki szereti, ha megetetik és van, akinek kifejezetten javitja az étvagyat, ha
kezdettdl fogva engedjuk kézzel enni!

e Kiszamithato idépontban kinalja étellel gyermekét, a vizet pedig tegye mindig elérhetéve.

e Mutasson peéldat: amikor csak lehetséges, egye ugyanazt, amit a gyermek és mutasson
példat az evéeszkdzok hasznalataban, hiszen ebben az életkorban az utanzas altali tanulas
rendkivul meghatarozo.



TIPPEK, TRUKKOK, TALALAS

A fentiekbdl mar kitlnik, hogy a valogatdssag nem egynemu, hanem sokféle, és hatterében
szamos ok meghuzoédhat. Emiatt nehéz volna olyan altalanos tanacsokat megfogalmazni,
amelyek minden gyermeknél egyforman bevalnak.

A talalas szinte minden gyermeknél meghatarozo, de nem a kuldnleges konyhamuvészeti
alkotasokra kell torekedni, hanem az étvagygerjesztd, szinben is valtozatos osszeallitasra.
Vannak gyermekek, akik inkabb a megszokott, mindig kiszamithato ételekhez ragaszkodnak,
masoknak pedig a valtozo illatok, szines tanyérok hozzak meg az étvagyat. A szuld ismeri
legjobban a sajat gyermeke vérmeérseékletét, ezért ehhez javasolt igazodni.

Nem javasolt a zoldségek “elrejtése” a kulonbozd toltott, rakott ételekben, martasokban a
gyermek tudta nélkul - ezzel ugyanis nem ndveljuk az adott alapanyag elfogadottsagat,
viszont a gyermek bizalmat kdonnyen elveszithetjuk ilyen modon. Az effajta trukkdzeés - bar
atmenetileg segithet a tapanyagbevitel biztositasaban - valdjaban csak elodazza a probléma
hatterében rejlé okok felkutatasat és valodi megoldasat.

A kulonbo6zé korcsoportokat megcélzo, kreativ, ‘gyerekbarat” receptek altalaban csak azoknal
a gyermekeknél hoznak attorést és sikert, ahol nem all fenn komolyabb probléma, és a
valogatossaguk csak atmeneti, életkori sajatossag.
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