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Sazetak

Kvalitetna prehrana i dobro zdravlje su u bliskoj povezanosti tijekom cijelog Zivota, no ta je
povezanost najizrazenija u prvim godinama, jer pravilna prehrana djeteta preduvjet je za
optimalan rast i razvoj, a time i formiranje zdrave odrasle osobe. Prvih Sest mjeseci djetetova
zivota majC¢ino mlijeko u potpunosti zadovoljava nutritivne potrebe djeteta Dojenje ima
pozitivan ucinak za kratkoro¢no i dugorocno zdravlje majke i djeteta. Majcino mlijeko

predstavlja idealnu prehranu za zadovoljavanje potreba za rast i razvoj djeteta.

Medicinska sestra promovira zdrav nacin zivota, skrbi o zdravstvenoj zastiti djece, njihovoj
pravilnoj prehrani, higijensko sanitarnim uvjetima i promicanju zdravog okruZenja,
ravnopravno sudjeluje u radu i djelovanju stru¢nog tima vrti¢éa. Njena glavna uloga je
provoditi propisane mjere zdravstvene zastite djece u vrti¢u, sukladno vaze¢em Programu

zdravstvene zastite, higijene i prehrane djece, te Zakonu o predskolskom odgoju.[1]

Stoga prehrani djece treba pristupiti interdisciplinarno angazirajuci sve stru¢njake koji mogu
unaprijediti 1 ovo podrucje, postupajuci u najboljem interesu djeteta. Oni trebaju promisljeno,
odgovorno i timski suradivati i na problematici prehrane djece u vrti¢u i medusobno uskladiti

zadace, metode i postupke djelovanja

Svaki dje¢ji vrti¢ trebao bi provoditi prehranu djece prema vazeéim prehrambenim
standardima 1 normativima, koji su odredeni programom zdravstvene zaStite djece, higijene 1
pravilne prehrane djece u djecjim vrti¢ima.[5]

Na formiranje zdravih prehrambenih navika, te sam odnos djeteta prema hrani utjece
okruzenje u kojemu dijete odrasta, pogotovo u predSkolskom razdoblju kada je dijete pod
utjecajem vaznih odraslih osoba i okoline. Odabirom pravilnih namirnica u dje¢joj prehrani

formiramo stavove o hrani i samoj prehrani kasnije u zivotu.

Sve predskolske ustanove trebaju se pridrzavati programa koje je izdalo ministarstvo
Zdravstva. Mjere zdravstvene zastite djece u djecjim vrti¢ima provode se u skladu s Planom 1
programom mjera zdravstvene zastite, a obuhvacaju cijepljenje protiv zaraznih bolesti,

sistematski zdravstveni pregled djeteta prije upisa u djecji vrtic.[2]

Kljuéne rije¢i; zdravstveni voditelj, pravilna prehrana, rast i razvoj djece



Summary

Quality nutrition and good health are closely linked throughout life, but this connection is
most pronounced in the first years, because proper nutrition of the child is a prerequisite for
optimal growth and development, and the healthy adult. For the first six months of a child's
life, breast milk fully satisfies the child's nutritional needs. Breastfeeding has a positive effect
on the short-term and long-term health for the mother and child. Breast milk is an ideal
needfor growth and development of the child.

The nurse promotes a healthy lifestyle, care for the health of children, their proper nutrition,
hygienic and sanitary conditions and the promotion of a healthy environment, equally
participates in the work and activities of the professional team of the kindergarten. Her main
role is to implement the prescribed measures of health care for children in kindergarten, in
accordance with the current Program of health care, hygiene and nutrition of children, and the
Law on Preschool Education [1].

Children's nutrition should be approached interdisciplinary, engaging all experts who can
improve this area, acting in the best interests of the child. They should cooperate thoughtfully,
responsibly and as a team on the issue of children's nutrition in kindergarten with all methods

and procedures.

Each kindergarten should carry out the nutrition of children according to the valid dietary
standards and norms, which are determined by the program of children's health care, hygiene
and proper nutrition of children in kindergartens. [5]

The formation of healthy eating habits and the child's attitude towards food is influenced by
the environment, in which the child grows up, especially in the preschool period when the
child is influenced by important adults and the environment. By choosing the right foods in

children's diets, we form attitudes about food and nutrition.

All preschools should be observe to the programs issued by the ministryHealthcare. Health
care measures for children in kindergartens are implemented in accordance with the Plan and
program of health care measures, and include vaccination against infectious

diseases,systematic health examination of the child before enroliment in kindergarten. [2]

Keywords; health manager, proper nutrition, growth and development of children
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1. Uvod

Medicinska sestra promovira zdrav nacin zivota, skrbi o zdravstvenoj zastiti djece, pravilnoj
prehrani, higijensko sanitarnim uvjetima i1 promicanju zdravog okruzenja, provodi propisane
mjere zdravstvene zatite djece u vrti¢u, sukladno vaze¢em Programu zdravstvene zastite,
higijene i prehrane djece, te zakonu o predskolskom odgoju. Njena uloga u dje¢jem vrticu je
od iznimne vaznosti, zajedno u suradnji s ostalim suradnicima osigurava najbolje uvjete
potrebne za razvoj djeteta. Individualne prehrambene sklonosti i navike djece su veoma bitne
za njihov rast i1 razvoj, jer pravilna prehrana od fetalnog, preko dojenackog i perioda malog
djeteta preduvjet je za optimalan rast i razvoj, a time i formiranje zdrave odrasle osobe.[1]
Nepravilna djecja prehrana, pogotovo u fazama intenzivnog rasta, moze dovesti do kroni¢nih
oboljenja djece i odraslih koje obiljezava moderno doba. Rije¢ je o pretilosti ili anoreksiji,
utopijskim i autoimunim, te kroni¢nim bolestima crijeva kao Crohnova bolest ili ulcerozni
kolitis. Prehrana u djetinjstvu velika je poveznica kasnijih sklonosti bolestima kao S§to je
poviSen krvni tlak, dijabetes, te bolesti krvozilnog sustava u odrasloj dobi.

Kvalitetna prehrana i dobro zdravlje su u bliskoj povezanosti tijekom cijelog Zivota, no ta je
povezanost najizrazenija u prvim godinama. [2]

Raznolika prehrana, bogata svim vrstama namirnica je zadaca je svih osoba koje sudjeluju u
pripremi i podjeli hrane, ovdje prvenstveno mislim u dje¢jim vrti¢ima. Uz pravilno sastavljen
jelovnik, vazno je i kontinuirano pracenje kvalitete obroka.

Svaki vrti¢ bi trebao provoditi prehranu djece prema vaze¢im prehrambenim standardima i
normativima. Cilj ovog rada je utvrditi ulogu zdravstvenog radnika u dje¢jem vrticu, te
saznati koliko dje¢jih vrtica ima zdravstvenog radnika na podruéju Viroviticko-podravske
Zupanije, saznati tko je zaduZen za izradu jelovnika, te paze li na nutritivne vrijednosti obroka
koje nude djeci 1 dali uce djecu o pravilnoj prehrani.

Vazno je naglasiti da je bitno obrazovanje osoba koje rade u dje¢jim vrti¢ima u procesu
pripreme i distribucije hrane. Takva edukacija mora biti usmjerena u podrucju higijene hrane,

sukladno zahtjevima posla koje obavljaju.[3]



2. Uloga medicinske sestre u vrti¢ima

Medicinska sestra svoju ulogu kao zdravstveni voditelj u djec¢jim vrti¢ima ostvaruje prema
dogovorenim smjernicama, svoje ste¢eno znanje i vjestine prenosi na odgajatelje i suradnike.
Medicinska sestra promovira zdrav nacin zivota, skrbi o zdravstvenoj zastiti djece, njihovoj
pravilnoj prehrani, higijensko sanitarnim uvjetima i promicanju zdravog okruzenja,
ravnopravno sudjeluje u radu i djelovanju stru¢nog tima vrti¢a. Zdravstvena voditelj vrti¢a
medicinska je sestra s usvojenim stru¢nim znanjem iz medicinskih znanosti, ali i drustvenih i
bihevioralnih, komunikacijskih te organizacijskih vjestina, koje implementira u odgojno

obrazovani rad.[1]

Zdravstveni voditelj radi po nacelima jedinstvene sestrinske skrbi, poStujuci holisticki pristup
te vr$i procjenu samozbrinjavanja i potrebu za zdravstvenom njegom planira i nadzire njeno
provodenje, primjenjuje nacela tehnike poucavanja te brine o odrzavanju zdrave i sigurne

okoline.[3]

Djecji vrti¢ je ustanova u kojoj borave iskljucivo zdrava djeca, ako je dijete bolesno (ako ima
poviSenu tjelesnu temperaturu, povraca, akutnu zaraznu bolest, osip, bol, anginu,
konjuktivitis...) ostaje kod kuée gdje se o njemu skrbe roditelji ili pak odgajatelji, odmah
nakon sumnje na neku bolest ili loSe stanje djeteta odmah se pozivaju roditel;ji.

Ukoliko dijete mora primati terapiju, roditelji trebaju voditi racuna da se terapija daje u
vrijeme kad je dijete kod kucée jer se lijekovi u vrticu ne daju. Ako dijete treba primati
lijekove, njih daje samo roditelj, a u samo iznimnim situacijama educirani odgojitelj ili
zdravstveni voditelj uz pismeno dopustenje roditelja. Isto to dopustenje treba sadrzavati sve
vazne podatke, dijagnozu, naziv lijeka, na¢in primjene i1 doziranje lijeka te §to uciniti u slucaju
pogorsanja.

Glavna je uloga provoditi propisane mjere zdravstvene zastite djece u vrticu, sukladno
vaze¢em Programu zdravstvene zastite, higijene i prehrane djece, te Zakonu o predskolskom

odgoju.[1]



Mjere zdravstvene zastite implementiraju se prvenstveno kroz odgojno obrazovni rad u

svojoj prosirenoj ulozi medicinske sestre u zajednici koja:
1. Brine o njezi i skrbi za tjelesni rast i zdravlje djece

2. Organizira i provodi zdravstveni odgoj i zdravstveno prosvjecivanje u cilju stjecanja
pravilnih higijenskih navika i usvajanja zdravog nacina zivljenja: prema djeci, roditeljima,

odgajateljima, kuharima i ostalim djelatnicima.

3. Sudjeluje u organiziranju, stvaranju adekvatnih uvjeta i osiguravanju pravilne prehrane u

Ustanovi za sve vrste programa prema HACCP sustavu.

4. Brine o osiguranju i provedbi higijensko — sanitarnih uvjeta u unutarnjim i vanjskim

prostorima Ustanove. [3]

2.1. Timski pristup u planiranju prehrane u dje¢jem vrticu

Pravilna prehrana jedan je od najvaznijih ¢imbenika za osiguravanje zdravlja djeteta, u koje
spada mentalno zdravlje, razvoj imunoloskog sustav, a i sveukupnost djetetovih motorickih
sposobnosti. UvaZavaju¢i navedeno, organizacija prehrane u djecjem vrticu treba biti 1
shvacena holisticki, $to znaci da su sve pretpostavke za zdravom prehranom zadovoljene,
nedjeljive, meduovisne i jednako vazne. Spoznaja o pravilnoj i1 kvalitetnoj prehrani utjece na
sveukupan djetetov psihofizicki rast i razvoj i treba biti integrirana u sve segmente odgojno-
obrazovnog procesa.[4]

Stoga prehrani djece treba pristupiti interdisciplinarno angazirajuci sve stru¢njake koji mogu
unaprijediti 1 ovo podrucje, postupajuci u najboljem interesu djeteta. Oni trebaju promisljeno,
odgovorno i timski suradivati i na problematici prehrane djece u vrti¢u 1 medusobno uskladiti
zadace, metode 1 postupke djelovanja. S obzirom da djecji vrti¢ nije zatvoren sustav, njegovi
djelatnici trebaju aktivno ukljuciti i roditelje u odgojno-obrazovni rad u vrti¢u. Da bi roditelj
mogao zastupati potrebe i interese svoga djeteta i ono $to je za dijete najbolje, potrebno je da

bude informiran, educiran i aktivan.[5]

Humanisticko — razvojna koncepcija, koja je polaziSte rada u vrticu omogucava brze

prodiranje novih ideja i stvaranje uvjeta za akcijska istrazivanja u praksi te projekte zasnovane

3



na suvremenim znanstvenim spoznajama. Vrti¢ postaje dinamican i otvoren sustav koji
prihvaca razli¢ita argumentirana misljenja i preporuke stru¢njaka, u cilju razvoja djeteta kao
zdravog pojedinca. Djetetove osnovne potrebe i prava na njihovo zadovoljavanje primarni su
ciljevi 1 zada¢e u dje¢jem vrticu. Timski pristup u planiranju prehrane zahtijeva definirane
radne uloge pojedinaca u tom sloZzenom procesu. U stvaranju povoljnog konteksta za
realizaciju suvremenog pristupa prehrani u dje¢jem vrti¢u sudjeluju svi zaposlenici; ravnatelj,
zdravstveni voditelj, stru¢ni su radnici, odgojitelji, kuhar, tehnicko osoblje, te naravno djeca i

njihovi roditelji kao neizostavni ¢imbenici u procesu dogovaranja i suradnje. [2]



3. Prehranbeni standardi

PredSkolsko razdoblje je vrijeme intenzivnog rasta i razvoja djeteta. Zbog toga je vazno znati
kada, koliko i na koji nac¢in ponuditi djetetu zdravu hranu, pritom paziti na termicku obradu i
nutritivnu vrijednost hrane. Prehrana u dje¢jim vrti¢ima treba biti unaprijed planirana i u
kontroliranim uvjetima pripremljena i naravno dostupna roditeljima. Svaki djecji vrti¢ trebao
bi provoditi prehranu djece prema vazeéim prehrambenim standardima i normativima, koji su
odredeni programom zdravstvene zastite djece, higijene i pravilne prehrane djece u djecjim

vrti¢ima.[5]

3.1.Utjecaj termicke obrade hrane na nutritivne vrijednosti

Hranjiva (nutritivna) vrijednost, poznavanje hranjivih tvari i njihovih funkcija u organizmu
neophodno je za razumijevanje vaznosti pravilne prehrane. Sve hranjive tvari (ugljikohidrati,
proteini, masti, vitamini, minerali i voda) moraju biti zastupljene u svakodnevnoj prehrani u
razli¢itim koli¢inama kako bi mladom organizam osigurao osnovne potrebe u intenzivnoj fazi
rasta i razvoja. Dobro sastavljen jelovnik iziskuje pravilnu pripremu hrane, jer nacin prerade,
skladistenja i pripremanja namirnica utje¢e na prehrambenu vrijednost hrane.[6]
Nacin na koji postupamo s hranom prije, tijekom 1 nakon termicke obrade predstavlja vazan
utjecaj na njenu nutritivnu vrijednost, stoga je glavni zadatak termicki obraden u namirnicu
uciniti:

- nutritivno 1 bioloski vrijednom

- zdravstveno ispravnom

- lako probavljivom sa maksimalnim iskori$tenjem hranjivih sastojaka

- organolepticki (okus, boja, miris)

- prihvatljiva visoka temperatura,

- viSak vode pri kuhanju namirnica
Ovo su samo neki od faktora koji uvelike mogu umanjiti 1 koli¢inu hranjivih vrijednosti.
Potrebno je iskoristiti samo pozitivne strane topline: uniStiti moguce mikroorganizme,
omoguciti lakSu probavljivost bjelancevina ili omeksati prehrambena vlakna u nekim vrstama
povrca, te poticati stvaranje i oslobadanje onih tvari koje ¢e jelo uciniti ukusnim i pobuditi
tek.[5]



3.2.Hranjive tvari i nutritivne potrebe dojencadi i djece

Dojencad tijekom prvih 6 mjeseci dobiva dovoljno bjelancevina i masti putem majéinog
mlijeka ili dojenacke formule, od Sestog mjeseca pa do godine dana se uvode nove namirnice
postupno dvije ili tri tjedno prvenstveno zbog alergijske reakcije koju nove namirnice mogu
izazvati, ali same prilagodbe organizma na nove okuse.[7]

Prehrana dojenceta je individualna i razliCita, te prilagodena djetetu, prva bebina hrana je
voce, uz koje se sve ¢eS¢e uvode i zitarice redoslijed namirnica roditelji sami odabiru.
Odabirom pravilnih namirnica u dje¢joj prehrani formiramo stavove o hrani i samoj prehrani
kasnije u zZivotu, a kao pomo¢ roditeljima u tome im pripomaze kalendar dohrane. Kalendar
dohrane sluzi samo kao informacija roditeljima te ga se nije nuzno pridrzavati. Njegov
zadatak je roditeljima dati informacije o tome kada neke namirnice mogu uvesti u prehranu

svojeg djeteta i time im dati podlogu za kreiranje i definiranje dohrane njihove bebe.[4]
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Slika3.2.1 Kalendar dohrane


http://www.cuvarkuca.hr/preporuka/kalendar-dohrane

4. Cilj pravilne prehrane od rodenja do trece godine Zivota

Pravilna prehrana od rodenja pa do tre¢e godine zivota preduvjet je za optimalan rast i razvoj i
formiranje zdrave osobe kasnije. U fazama intenzivnog rasta i razvoja djeteta nepravilna
prehrana moze dovesti do vecine kroni¢nih bolesti djece i odraslih, kao poremecaj stanja

uhranjenosti, atopijskim i autoimunim kroni¢nim bolestima crijeva poput Crohonove bolesti.

4.1.Vaznost majcinog mlijeka (0-6mj)

Dojenje ima pozitivan ucinak za kratkorocno i dugoro¢no zdravlje majke i djeteta. Majcino
mlijeko predstavlja idealnu prehranu za zadovoljavanje potreba za rast i razvoj djeteta. U
prvih Sest mjeseci djetetova Zivota maj¢ino mlijeko u potpunosti zadovoljava nutritivne
potrebe djeteta. Osim hranjenja dojenje predstavlja poseban odnos majke i djeteta, dojenjem
se postize snazan emocionalni poticaj za dugoro¢no povezivanje.

Dojenje ima pozitivan utjecaj na rast i razvoj mozga, moze sprijeciti ili umanjiti razvoj
cerebralne paralize. Takoder dojena djeca imaju manje psihi¢ki poremecéaja, imaju najbolje
vrijednosti krvnog tlaka, tjelesne tezine i IQ. Dojenjem se smanjuje rizik od alergija i rane
pojave dijabetesa u obiteljima u kojima se javlja.

Majc¢inim mlijekom, pridonose boljem kognitivnom razvoju, boljoj koordinaciji o¢iju i ruku,
te vjestini govora. To dugoro¢no pozitivno utjece na uspjeh u sustavu odgoja i obrazovanja,
na interpersonalne odnose, te vecu produktivnost i uspjeh u odrasloj dobi. Hranjenje na

prsima je pravo djeteta koje bi se trebalo Stiti i promicati.[7]

Slika4.1.1 Polozaj dojenja

https://www.google.com/search?q=slika+dojenja&tbm=isch&ved=2ahUKEwiNIYzNrqgfrAhU
rMuwKHULgCscQ2-cCegQIABAA&oq=slika+dojenja&gs_lcp=CgNpbWcQAzoFCAAQ
(10.8.2020.)
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Prehrana vrticke djece (3-6god)

Prvih Sest mjeseci pozeljno je da je dijete na prsima, te da jede na zahtjev. Nakon uvodenja
dohrane preporuca se da se smanji broj obroka na pet do Sest tijekom dana do prve godine
djeteta. Pocetkom druge godine definiraju se tri glavna obroka (zajutrak, rucak i vecera) i dva
meduobroka (dorucak i uzina). Takav plan prehrane treba zadrzati cijelo djetinjstvo, pa i u
odrasloj dobi.

Potrebe za energijom koja se dobiva iz hrane znatno se razlikuju ovisno o stopi rasta i
aktivnosti djeteta. Stoga do prve godine zivota preporuca se dnevno oko 900 kcal. ili 120
kcal/kg tjelesne tezine, a za dob od 3 godine oko 1000 kcal. ili 100 kcal/kg tjelesne tezine na
dan. Od 4.godine Zivota potreba za kalorijama je 85 kcal/kg tjelesne tezine ili 1200 do 1400
kcal. dnevno. U periodu puberteta i adolescencije znatno se poveéavaju energetske potrebe.
Potrebnu energiju dijete dobiva unosom ugljikohidrata (50-60%), bjelancevina (10-15%) i
masti (30—40%). Udio masnoc¢a ukupnom energetskom unosu u prvoj i drugoj godini treba
iznositi 35-40%. Smanjenje koli¢ine masno¢a u ukupnoj prehrani na 30% postupno
primjenjivati od 3-5 godine Zivota.

Ranije ograni¢enje masnoca u tom razvojnom periodu izaziva smanjenu apsorpciju mikro
nutrijenata poput tiamina, ribofla vina, niacina, vitamina B12, A,D, E i K te kalcija, fosfora,

magnezija i zeljeza.[7]

Energija (kcal/dan) 850 1200 1 600
Energija (kJ / dan) 3 555 5018 6 690
Bieloncevine (% energije/dan)** 10-15 10-15 10-15
Bielonéevine (g/dan) 21-32 30-45 40-60
Masti (% energije/dan)* 35-45 30-35 < 30-35
Masti [ g/dan) 33-43 40-47 53-62
Zasi¢ene masti (% energije/dan) - <10 <10
Zasi¢ene masti (g/dan) - <13 <18
Ugljikohidrati (% energije/dan) 45-50 50-60 50-60
Ugljikohidrati (g/dan) 96-106 150-180 200-240
Jednostavni 3ecen (% energije/don)’ - < 10 <10
Jednostavni $eéen (g/dan) - < 30 < 40
Vickna {g/4,18 MJ ili g/1000 kcal) - > 10 > 10
Vickna (g/dan) - > 12 > 16
*z0 normalno vhranjenu | umjereno tielesno oktivnu djecu

Slika4.2.1. Prikaz preporucenog dnevnog unosa energije i hranjivih tvari za planiranje

prehrane u djecjim vrticima



http://www.godineprve.eu/Brosure/Prehrana_u_predskoskoj_dobi (10.8.2020.)

4.2.Utjecaj okruZenja na razvoj pravilnih prehrambenih navika

Na formiranje zdravih prehrambenih navika, te sam odnos djeteta prema hrani utjece
okruzenje u kojemu dijete odrasta, pogotovo u predskolskom razdoblju kada je dijete pod
utjecajem vaznih odraslih osoba. Upravo to okruzenje ima uvelike utjecaj na ponasanje djeteta
1 kasnije u Zivotu. Vazno je od samog pocetka djetetova Zivota nuditi raznovrsnu hranu.
Mnoga su djeca upravo u predSkolskim ustanovama, u druStvu druge djece i odgajatelja
kusala mnoga jela i namirnice koje kod kuée nisu imala prilike ili Zelje kusati. [8]

Na primjeru slike mozemo vidjeti jedan obrok u djec¢jem vrticu.

Slika4.3.1. Primjer rucka u djecjem vrticu,

https://images.app.goo.gl/MaPRjzMs16cAQosg9 (10.8.2020.)
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5. Prehrana djece s kroni¢nim bolestima

5.1 Pretilost

Najces¢i poremecaj prehrane medu predskolskom djecom je pretilost. Definira se kao pojava
prekomjernog nakupljanja masti u organizmu. Pretilost u djecjoj dobi poveéava rizik nastanka
inzulinske rezinstencije i dijabetesa melitusa tipa 2, hipertenzije, bolest jetre i bubrega,
poremecaj reproduktivne funkcije, kardiovaskularnih bolesti i pretilosti u odrasloj dobi. Protiv
pretilosti bi se trebalo boriti i sprjeavati je ve¢ u djetinjstvu, jer treina pretilih odraslih
0soba bila je ve¢ pretila u dje¢joj dobi. Predskolske ustanove imaju veliku ulogu u prevenciji
pretilosti kod djece osiguravajuéi djeci sigurno okruZenje prakticiranjem zdravog i
odgovornog ponaSanja. Djeca uce imitacijom svojih roditelja, pa roditelji mogu pomoc¢i tako
da odvoje vrijeme za zajednicko objedovanje, te svojim odgovornim ponaSanjem pruZiti
primjer i konzumirati zdrave namirnice. Neprestano konzumiranje i ponavljanje zdrave hrane
je klju¢ razvoja preferencija kod djeteta. Jer ono Sto nauce kod kucée promatrajuéi svoje

bliznje, pomoci ¢e u kasnijem odabiru namirnica u $koli, na izletima i sl. [9]

5.2 Pothranjenost

Pothranjenost je jedan od vodecih javno zdravstveni problem u nerazvijenim zemljama, aliiu
zemljama u razvoju kao posljedica gladi i siromastva.

Pothranjenost je poremecaj u prehrani u kojoj je uhranjenost manja od o¢ekivane za dob. Ovaj
poremec¢aj moze nastati zbog nedostatnog unosa hranjivih tvari, poremecaja metabolizma.
Pothranjenost napreduje kroz stadije, za €iji je razvoj potrebno dulje vrijeme.

Prvo se mijenjaju razine hranjivih tvari u krvi i tkivima, nakon ¢ega slijede intracelularane
promjene biokemijske funkcije 1 grade. Na kraju se pojavljuju simptomi i znakovi. Dakle,
pothranjenost nastaje zbog poremecaja u prehrani koje je uzrokovano kvalitativno ili
kvantitativno nedostatnom prehranom, a takoder i ostalim bolestima kod kojih dolazi do
patofizioloskih promjena i mogucih oStecenja.

Kao krajnje stanje javlja se znacajni gubitak tjelesne mase, a takva djeca imaju znatno manju

tjelesnu masu od ,,normalnoga® djeteta iste dobi. Kod one djece kod koje nije doslo do

napredovanja u povecanju tjelesne mase, postaju sklonija raznim smetnjama, infekcijama, i to
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sve zbog pada imuniteta. Kod djevojcica, kao dugorocna posljedica pothranjenosti moze se

manifestirati zakasnjeli pubertet i izostanak menstruacije. [10]

5.3 Secerna bolest (Diabetes melitus)

Diabetes melitus (Secerna bolest) je metabolicka bolest, odnosno bolest u kojoj je poremecena
izmjena tvari u organizmu. Da bi mogli razumjeti poremecaje koji se javljaju u dijabetesu,
valja prvo upoznati osnove metabolizma u zdravih osoba. Uzrok djecjeg dijabetesa joS uvijek
nije razrijeSen. On vjerojatno ukljuuje kombinaciju genetskih i ekoloskih uzroka. Glavni
simptomi su isti kao i kod odraslih osoba, javljaju se u razmaku od nekoliko tjedana, a to su
zed, gubitak tjelesne tezine, umor, ucestalo mokrenje.

Vazno je da prehrana djeteta bude zasnovana na uravnotezenoj prehrani koja obiluje vlaknima
i ugljikohidratima. Ostalo zeleno povrée i voce, koje se nade u jelovniku u prvom redu sluzi,
kao izvor vitamina i minerala neophodno potrebnih upravo organizmu u rastu. Bjelancevine,
na koje otpada 15-20% ukupnog energetskog unosa, posebno su vazne za rast i razvoj djeteta.
Masti bi trebale pokrivati 25-30% ukupnog energetskog unosa. Tjelesna aktivnost je vazna za

djecu s dijabetesom i svakodnevno je prijeko potrebna. [7]
5.4 Celijakija

Bezglutenska prehrana je jedini u€inkovit nacin lije€enja. Nuzno je da se iz prehrane iskljuci
sav gluten kojega ima u pSenici, razi, je¢mu, te zobi. Hrana koja ne sadrzi gluten obiljeZena je
znakom prekrizenog klasa. U djece se bolest obi¢no ocituje u dobi izmedu 7. i 24. mjeseca.
Osnovni oblici celijakije su jasna, atipi¢na, tiha, potencijalna, latentna 1 refraktorna.
Postavljanje dijagnoze nije jednostavno. Zbog toga je potrebno kombinirati viSe seroloSkih
testova s histoloskim nalazom biopsije sluznice tankog crijeva. Predstavlja kronicno
optereenje za organizam i ako nije na vrijeme prepoznata dovodi organizam u stanje
pothranjenosti, probavnih smetnji i ostalih opéih poremecaja (anemija, dijabetes melitus,
kozne promjene, poremecaj metabolizma kalcija i vitamina D, psihijatrijski poremecaji).
Organizam odgovara imunosnom reakcijom na glijadin iz glutena $to dugoro¢no ostecuje

zdravo tkivo 1 onemogucuje normalnu funkciju tankog crijeva. Suvremeni seroloski testovi
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visoko su specifi¢ni i osjetljivi, ali je biopsija sluznice tankog crijeva jo§ uvijek “zlatni
standard” u postavljanju dijagnoze. [2]

Slika 5 prikazuje logo bezgluenskih proizvoda, taj logo uvelike olakSava osobama koje boluju
od celijakije da pronadu hranu na policama naSih trgovina. Hrana koja na sebi ima oznacen

logo ,,gluten-free mora 100% biti bezglutenska.

Slika5.4.1. Logo bezglutenskih proizvoda

https://pekarskiglasnik.com/pekarstvo-2/pekarske-crtice/94-pekarski-proizvodi-bez-glutena
(10.8.2020.)
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6. Sanitarno higijenski standardi u vrti¢cima

Sve predskolske ustanove trebaju se pridrzavati programa koje je izdalo ministarstvo
Zdravstva. Mjere zdravstvene zastite djece u dje¢jim vrti¢ima provode se u skladu s Planom i
programom mjera zdravstvene zastite, a obuhvacaju cijepljenje protiv zaraznih bolesti,
sistematski zdravstveni pregled djeteta prije upisa u djecji vrti¢, zdravstveni pregled djeteta
nakon izostanka iz djecjeg vrtica zbog bolesti, odnosno drugog razloga zbog kojeg je
izostanak djeteta trajao dulje od 60 dana, protuepidemijske mjere u slucaju zarazne bolesti,
zdravstveno prosvjecivanje i zdravstveni odgoj djece u svezi sa stjecanjem pravilnih
higijenskih navika i usvajanja zdravog nacina zivljenja, posebno s obzirom na prevenciju
najznacajnijih zdravstvenih problema, zdravstveno prosvjeéivanje i zdravstveni odgoj

zaposlenih u dje¢jem vrticu.

Opce mjere za sprecavanje i suzbijanje zaraznih bolesti su:

- osiguravanje zdravstvene ispravnosti hrane, predmeta koji dolaze u dodir s hranom

- osiguravanje zdravstvene ispravnosti vode za pice

- osiguravanje sanitarno-tehni¢kih i higijenskih uvjeta na povr$inama, u prostorijama ili
objektima

- osiguravanje sanitarno-tehnic¢kih i higijenskih uvjeta odvodnje otpadnih voda, balastnih
voda te odlaganja otpadnih voda

- osiguravanje provodenja dezinfekcije, dezinsekcije i deratizacije kao ople mjere na

povrsinama, prostorima, prostorijama ili objektima.

Posebne mjere za spreCavanje i suzbijanje zaraznih bolesti su:

rano otkrivanje izvora zaraze i putova prenosenja zaraze,

- laboratorijsko ispitivanje uzro¢nika zarazne bolesti, odnosno epidemije zarazne bolesti,
- prijevoz, izolacija i lije€enje oboljelih,

- provodenje preventivne i1 obvezne preventivne dezinfekcije, dezinsekcije 1 deratizacije,
- zdravstveni nadzor nad klicono$ama, zaposlenim i drugim osobama,

- zdravstveni odgoj osoba,

- imunizacija, seroprofilaksa i kemoprofilaksa

- informiranje zdravstvenih radnika 1 pucanstva.
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Zdravstveni nadzor obuhvaca:
- zdravstveni pregled prije stupanja u radni odnos osoba
- povremene zdravstvene preglede tijekom radnog odnosa,

- zdravstveni pregled poslije preboljenih zaraznih bolesti

Osobna higijena djelatnika u pripremi i podjeli hrane. Svaka osoba koja radi u prostoru za
rukovanje hranom mora odrzavati visoki stupanj osobne higijene i mora nositi prikladnu i
¢istu radnu odjecu te, prema potrebi zastitnu odjecu. Niti jednoj osobi koja boluje od bolesti
koja se moze prenijeti hranom, ili koja je kliconoSa takve bolesti, kao ni osobama s
inficiranim ozljedama, koznim infekcijama i ranama ili diarejom nije dopusteno rukovanje
hranom ili ulazak u prostor u kojemu se rukuje hranom. Svaka takva osoba koja radi u
prehrambenom dijelu i koja bi mogla lako do¢i u dodir s hranom mora zaduzenom
zdravstvenom djelatniku odmah prijaviti svoju bolest ili simptome, te, po mogucénosti, njihove
uzroke. [5]
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6.1. Higijena ruku

U radu s hranom i namirnicama trebaju postojati optimalni uvjeti za osobnu higijenu
zaposlenika, posebno za osobe koje rukuju hranom. Cestim pranjem ruku moZemo sprijediti
zagadenje hrane. Pravilnim postupkom pranja ruku u trajanju 40-60 sekundi sa povrSina ruku
moze se ukloniti 99% mikroorganizama. Ruke je potrebno prati prije oblacenja radne odjece 1
obuce, pripreme hrane, pristupanja radu s termicki obradenom hranom i/ili hranom spremnom
za posluzivanje, kontakta s bolesnikom, prije stavljanja ili mijenjanja rukavica za jednokratnu
upotrebu, te poslije upotrebe toaleta, rukovanja sa sirovom hranom ili obavljanja necistih
poslova.

Osobe koje rukuju s hranom trebaju raditi u uniformama i presvlaciti se prije rada ali i nakon

rada, osim radne uniforme trebaju nositi i rukavice. [11]

+ HRVATSKI CRVENI KRIZ

PRAVILNO PRANJE RUKU
&

Namogite ruke pod tekuéom Nanesite teku¢i sapun za
= (= [ —

Obuhvatite prste suprotne
ruke i trljajte.

Trjajte dlan desne o nadlanicu Isprepletite prste | trijajte.
ljeve ruke i obratno. dian o dlan obje ruke.

Kru2nim pokretima jedne
. ruke trijajte palac druge ruke
no.

TRAJANJE
POSTUPKA

30 sekundi

HRVATSK) ZAVOD
ZA JAVNO ZDRAVSTVO

r.

Slika6.1.1 Pravilno pranje ruku,

https://www.hzjz.hr/sluzba-zdravstvena-ekologija/pravilno-
pranje-ruku/ (8.8.2020.)
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7. lzrada jelovnika

Prehrana djece u djecjim vrti¢ima planiranje i kontrolirana u vrti¢u 1 institucijama izvan
vrti¢a. Djecji vrti¢i provode prehranu djece prema vaze¢im prehrambenim standardima i
normativima, koji su odredeni »Programom zdravstvene zastite djece, higijene i pravilne
prehrane djece u djecjim vrticima« (¢lan 18. stavak 1. 1 3. Zakona o predSkolskom odgoju i
naobrazbi). Jelovnici i normativi koji su do sada primjenjivani u prehrani djece nastali su jos§
1985. godine. Dio tih jelovnika zbog svoje kvalitete primjenjivat ¢e se i dalje. Osnovni motiv
za promjenu postojecih, odnosno izradu novih preporuka i smjernica su nove znanstvene
spoznaje na podru¢ju prehrane, a odnose se na sastav i vrstu namirnica, naéin pripreme i
kombiniranje namirnica. Temeljeno na tim preporukama, kreiranje i ukupan broj obroka u
ovisnosti o duljini boravka u dje¢jim vrti¢ima te je odreden udio preporu¢enog dnevnog unosa
nutrijenata i energije koji valja zadovoljiti tijekom boravka u dje¢jem vrticu. Prehrana je
planirana prema aktualnim preporukama koje su sadrzane na grafickom prikazu piramide
pravilne prehrane za djecu. Jelovnici su kreirani na temelju unaprijed definiranih
preporuc¢enih energetskih i nutritivnih vrijednosti prema dobnim skupinama. Pri tom su
postovane i preporuke o ucestalosti konzumiranja pojedinih namirnica, zdravstvena ispravost i

sezonske varijacije u ponudi [7]
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7.1.Primjer jelovnika na tjednoj bazi.

Ponedjeljak
Dorucak; mlije¢no pecivo, namaz od slanine, ¢aj
Uzina; voée

Rucak; krem juha od Spinata, integralna tjestenina, bolonjez umak, salata od svijezih

krastavaca, razeni kruh

Uzina; pecivo sa sjemenkama i namaz od Sljive

Utorak

Dorucak; zobene pahuljice s pSeni¢cnom krupicom i kakao

Uzina; voce

Rucak; varivo od mahuna s teletinom, polubijeli kruh, kola¢ od jabuke
UZina; mijesani kruh i namaz od tune

Srijeda

Dorucak; kruh sa mlijeénim namazom, ¢aj

Uzina; voce

Rucak; krem juha od brokule, tortelini sa Spinatom, umak od sira, salata od rajCice
Uzina; kukuruzni kruh i mlijeko (ili tekuci jogurt)

Cetvrtak

Dorucak; kukuruzni kruh, jogurt

Uzina; voce

Rucak; juha od rajcice, dinstano povrée s piletinom, zelena salata s matovilcem, kruh sa

sjemenkama

Uzina; buhtle s ¢cokoladom
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Petak
Dorucak; pSeni¢ni polubijeli kruh, maslac, med, ¢aj
Uzina; voée

Rucak; brudet od osli¢a s krumpirom i povréem, salata odrajCice s bosiljkom, razeni kruh,

sladoled

Uzina; kukuruzni kruh, polutvrdi sir
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8. Uloga medicinske sestre u djefjim vrtiéima i pravilna

prehrana predskolskog uzrasta

8.1. Cilj rada

Cilj ovog istrazivanja utvrditi ulogu zdravstvenog radnika u dje¢jem vrticu, te saznati koliko
djecjih vrtica ima uopée zdravstvenog radnika na podru¢ju Viroviticko-podravske Zupanije.
Tko je zaduzen za izradu jelovnika, te kakvu hranu serviraju djeci. Paze li na nutritivne
vrijednosti obroka koje nude djece, te jesu li jelovnici dovoljno izbalansirani za sve potrebe

koje su potrebne dje¢jem organizmu.
8.2. Hipoteze

H1 Nemaju svi djecji vrti¢i zdravstvenog radnika u svojim ustanovama.
H2 Vrti¢i u Viroviti¢ko-podravskoj Zupaniji nude uravnoteZenu, raznovrsnu prehranu te uce

djecu o pravilnoj prehrani.

8.3. Uzorak

U anketi je sudjelovalo 9 vrtica, svi vrti¢i su samostalno pristupili ispunjavanju ankete, u
anketi je objasnjen cilj ovog istraZivanja i sve metode koje ¢e se koristiti. Anketa je u
potpunosti anonimna, kao i njezini podaci, te ¢e oni biti zaSticeni i nece se koristiti u bilo koje

druge svrhe osim u svrhu izrade ovog rada.

8.4. Metoda

Prikupljanje podatka za ovaj istrazivacki rad provedeno je putem anonimne ankete. Anketa se
sastoji od 30 pitanja. Vecina pitanja je na zaokruzivanje, neka pitanja imaju mogucénost
odabira visestrukih odgovora koje je potrebno obrazloziti, dok drugi dio pitanja je esejskog

tipa gdje ispitanici mogu ponuditi nekoliko odgovora.
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9. Rezultati istrazivanja

Provedenu anketu koju su dje¢ji vrti¢i na podruéju Viroviticko-podravske Zupanije ispunili
graficki ¢e se prikazati kako bi se bolje razumyjeli udjeli i postoci. Na taj nacin ¢emo dobiti

bolju i $iru sliku sveukupnih rezultata ankete.
1. Koliko dugo Vas dje¢ji vrti¢ radi?
Prvo pitanje u anketi sadrzavalo je ponudene odgovore o trajanju rada vrtica. Od ukupno 9

ispitanih vrti¢a njih 56% (5/9) radi vise od 30 godina. Njih 22% (2/9) odgovorilo je da rade
11-20 godina, dok su dva vrtica 22% (2/9) relativno mlada i rade manje od 10 godina.

Koliko dugo Vas djedjivrtic radi?

vie od 30 god

21-30 god
0%

Graf 9.1 Prikaz ispitanika o duzini rada djecjeg vrtica [izvor: autor K.M.].
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2. Koliko korisnika ima Vas vrti¢?

Drugo ponudeno pitanje odnosilo se na broj korisnika tj broj djece koja pohadaju vrti¢,
najvise odgovora je 200 i viSe korisnika njih 45% (4/9) , dok 11% (1/9) ¢ine skupinu od 151
do 200 korisnika, 22% (2/9) ima od 101 do 150 korisnika, i dva vrti¢ca 22% (2/9) ima do 50
korisnika.

Koliko korisnika ima Va3 vrti¢?

" 51-100 korisnika

vise od 200 0%

korisnika
45%

151-200 korisnika
11%

Graf 9.2 Prikaz ispitanika prema broju korisnika [izvor: autor K.M]
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3. Radi li u Vasem vrticu zdravstveni voditelj?

U tre¢em pitanju ispitani vrti¢i su trebali odabrati jedan od ponudenih odgovora DA/NE, u
ovom pitanju ispitani vrti¢i su odgovorili potvrdno 44% (4/9) u njihovom dje¢jem vrti¢u radi
zdravstveni voditelj, 56% (5/9) ispitanika je odgovorilo ne.

Radi li u Vasem vrti¢u zdravstveni
voditelj?

Graf 9.3 Prikaz rada zdravstvenog voditelja u djecjim vrti¢ima [izvor: autor K.M]
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4. Koju ulogu ima zdravstveni voditelj?

Cetvrto pitanje je postavljeno na nadin da ispitanici odgovaraju svojim rije¢ima, dakle
esejskog je tipa. Na ovo pitanje ispitanici su mogli ponuditi vise razli¢itih odgovora.Odgovori
su razvrstani u kategorije te se iz tih kategorija izraCunava daljnji postotak dobivenih
odgovora. Najc¢esci odgovor je bio pratiti tjelesni razvoj djeteta (promatra psihofizi¢ki razvoj
djeteta), drugi odgovor ispitanika koji su ponudili je sastavljanje jelovnika te poticaj djece na
pravilnu prehranu i pravilno ponasanje tijekom objedovanja,tre¢i odgovor koji su ponudili je
kontroliranje i provodenje higijenskih uvjeta u vrticu,u smislu pravilnog rukovanja sredstvima

za CiS¢enje te pravilnog evidentiranja HACCAP evidencija te nadzor nad tehnic¢kim osobljem.

nemamao - -
caravsnencg UlOga zdravstvenog voditelja
radnika
11%

sprijecava
girenje zaaraze
11%

Graf 9.4 Prikaz uloge zdravstvenog voditelja [izvor: autor K.M].
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5. Ako nemate zdravstvenog voditelja biste li ga voljeli imati.

56% (5/9) ispitanika je odgovorilo da, 44% (4/9) je odgovorilo da imaju zdravstvenog
radnika.

Ako nemate zdravstvenog voditelja biste liga
voljeli imati.

Graf 9. 5 Ako nemate zdravstvenog radnika biste li ga voljeli imati. [izvor: autor K.M].
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6. Tko se brine o higijeni hrane u Vasem vrti¢u?

Na ovo pitanje su 45% (4/9) odgovorili zdravstveni voditelj u suradnji s kuharom, 33% (3/9)
ispitanika je odgovorilo ravnatelj, kuhar i odgajatelj, dok je 22% (2/9) ispitanika odgovorilo

ravnatelj u suradnji s kuharom.

Tko se brine o higijeni hrane u Vasem
djecjem vrticu?

Graf 9.6 Prikaz brige o prehrani u vrticu ispitanika [izvor: autor K.M.].
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7. Ima li Vas vrti€ vlastitu kuhinju?

Na ovo pitanje bili su ponudeni samo dva odgovora DA/NE i svi ispitanici su odgovorili
potvrdno, 100% (9/9) svi dje¢ji vrti¢i koji su pristupili ispunjavanju ankete su potvrdili da

imaju vlastitu kuhinju, u kojoj se hrana svakodnevno priprema.

Ima li Vas djedji vrti¢ vlastitu kuhinju?

MNE
ek

Graf 9.7 Prikaz vlastite kuhinje ispitanika [izvor: autor K.M.].

8. Ako Vas vrti¢ nema vlastitu kuhinju, tko hranu distribuira?

Na ovo pitanje nije bilo obavezno odgovoriti, osim ako je prethodno pitanje bilo negativno, u

ovoj anketi na ovo pitanje nijedan ispitanik nije odgovorio.
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9. Ima li Vas vrti¢ dodatnu suradnju?

Deveto pitanje je takoder nudio samo dva odgovora DA/NE, koji su se trebali obrazloziti. Svi
ispitanici su odgovorili potvrdno 100% (9/9), svi vrti¢i koji su ispunili anketu su potvrdili da
imaju dodatnu suradnju koju su naveli kao lokalnu pekaru, mesnicu, obiteljsko poljoprivredno

gospodarstvo.

Ima li Vas djecji vrti¢ dodatnu suradnju

Graf 9.8 Prikaz dodatne suradnje vrtica [izvor: autor K.M.].
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10. Tko je zaduZen za izradu jelovnika u Vasem vrti¢u?

Ovo pitanje je esejskog oblika, te su ispitanici mogli sami upisati svoje odgovore. 45% (4/9)
ispitanika odgovor je naveo zdravstvenog voditelja u suradnji s kuharom, 33% (3/9) spitanika
odgovorilo je cijeli tim (ravnatelj, glavni kuhar te odgajatelj) 22% (2/9) ispitanika odgovorilo

je ravnatelj.

Izrada jelovnika

Graf 9.9 Prikaz izrade jelovnika [izvor: autor K.M.].
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11. Jelovnik slaZete na TYJEDNOJ ili MIESECNOYJ bazi?

Ovo pitanje je imalo dva ponudena odgovora, te je veéina ispitanika njih 56% (5/9) je
odgovorila da slaze jelovnik na mjese¢noj bazi, dok 44% (4/9) je odgovorilo da slaze

jelovnik na tjednoj bazi.

Jelovnik slaZete na:

Graf 9.10 Prikaz slaganjajelovnika na TJEDNOJ ili MJESECNOJ bazi [izvor: autor K.M.].

29



12. Koliko obroka nudi Vas$ vrti¢?

Ovo pitanje nudi Cetiri odgovora a) 2 obroka dnevno, b) 3 obroka dnevno, c) 4 obroka
dnevno, d) 5 obroka dnevno. Ispitanici koji su na ovo pitanje oznacili odgovor a) je 0%.
Ispitanici koji su oznacili odgovor b) je 0%. 44% (4/9) ispitanika je odgovorilo 4 obroka
dnevno. Najvise ispitanika 56% (5/9) odabralo je odgovor d) 5 obroka dnevno.

1 cbrok wau

J— Koliko obroka nudiVas djecjivrtic?
0% 2 obroka dnevno
0%

3 obroka dnevno
0%

Graf 9.11 Prikaz broja obroka u djecji vrti¢ [izvor: autor K.M.].
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13. Koje napitke dozvoljava Vas djecji vrti¢?

Na pitanje koje napitke dozvoljavaju u svojem vrti¢i su ponudili odgovore kao $ro je voda,

prirodni sok, ili pak caj.

Koje napitke dozvoljava Va3 djedji vrtic?

Graf 9.12 Prikaz vrsti napitaka koje vrti¢ dozvoljava [izvor: autor K.M].
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14. Tma li Vas dje¢ji vrti¢ naviku djeci davati ,,nezdravu hranu“ kao npr. pizzu, grickalice,

slatkise?

Na ovo pitanje ispitanicima su ponudena dva odgovora DA/ NE. Svi ispitanici 100% (9/9)

odgovorili su potvrdno. Uz obrazloZenje da je to samo ponekad za vrijeme rodendana..

Ima li Vas djecji vrti¢ naviku djeci davati
y,nhezdravuhranu”“kao npr
pizzu, grickalice, slatkise?
ME

0% 0

Graf 9.13 Prikaz davanja nezdrave hrane[izvor: autor K.M.].
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15. Koristite li konzervirane i gotove proizvode? (ako je odgovor potvrdan, molim Vas

navedite koji su to proizvodi)

Na ovo pitanje osim ponudenih odgovora DA/NE, odabrani odgovor ispitanici su trebali
obrazloziti. Svi ispitanici odabrali su odgovor DA- 100% (9/9) svih devet vrti¢a koji su
ispunili anketu odgovorili su potvrdno uz obrazlozenje da su to samo nuzni proizvodi, tu bi

naglasila da dva vrti¢a sami pripremaju povrée za zimu.

Koristite li konzerviraneigotove

proizvode?
ME
%

Graf 9. 14 Prikaz koristenja konzervirane i gotove proizvode [izvor: autor K.M.].
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16. Pazite li na termicku obradu hrane? Na ovo pitanje su ponudena dva odgovora
DA/NE, svi ispitanici 100% (9/9) koji su ispunjavali anketu potvrdno su odgovorili na

0Vo pitanje.

Paziteli na termic¢ku obraduhrane?

NE
0%

Graf 9.15 Prikaz brige o termickoj obradi hrane [izvor: autor K.M.].
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17. Dajete li med djeci? (ako ne, molim Vas da obrazlozite odgovor)

Na ovo pitanje ponudena su dva odgovora DA/NE. Odgovor da odabralo je 100% (9/9)
Ispitanika.

Dajete li med djeci? Ne

Graf 9.16 Prikaz koristenja meda u vrti¢cima[izvor: autor K.M.].
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18. Koliko ¢esto u VaSem dje¢jem vrti¢u djeca konzumiraju mlije¢ne proizvode?
Na ovo pitanje su ponudena tri odgovora a) svaki dan, b) 3 puta tjedno, ¢) 2 puta tjedno.

Odgovor a) odabralo je 89% (8/9) ispitanika, odgovor b) je odabralo 11% (1/9).

Koliko cesto u VaSem djecjem vrti¢u djeca
konzumirajumlije¢ne proizvode?

0%

uta tjedno
%

2 puta tjedno
0%

Graf 9.17 Prikaz konzumiranja mlijecnih proizvoda [izvor: autor K.M.].



19.Da li jelovnik u VaSem dje¢jem vrticu nudi fermentirani mlijecni proizvodi s

dodatkom zitarica, kukuruzne ili zobenih pahuljica?

Na ovo pitanje ponudeni su dva odgovora DA/NE. Svi djecji vrti¢i koji su pristupili

rjeSavanju ankete odgovorili su potvrdno 100% (9/9).

Fermentirani mlijecni proizvodi

ME
(et

Graf 9.18 Prikaz koristenja fermentiranih mlijecnih proizvodafizvor: autor K.M.].
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20. Koliko ¢esto u Vasem dje¢jem vrtic¢u djeca konzumiraju voée?
Na ovo pitanje su ponudena tri odgovora a) svaki dan, b) 3 puta tjedno, c) 2 puta tjedno.

Odgovor a) ¢ine 78% (7/9) ispitanika, odgovor b) ¢ine 22% (2/9) ispitanika, odgovor c) ¢ine
0% (0/9) ispitanika.

Koliko ¢esto u Vasem djecjem vrticu djeca

konzumirajuvoce?
tjedno
0%

Graf 9.19 Prikaz konzumiranja voca u vrti¢imafizvor: autor K.M.].
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21. Koliko Cesto djeca u Vasem dje¢jem vrticu konzumiraju povrée?
Na ovo pitanje su ponudena tri odgovora a) svaki dan, b) 3 puta tjedno, c) 2 puta tjedno.

Odgovor a) ¢ine 89% (8/9) ispitanika, odgovor b) ¢ine 11% (1/9) ispitanika, odgovor c) ¢ine
0% (0/9) ispitanika.

Koliko ¢esto djeca u Vasoj kuci konzumiraju

povrée?
2 puta tjedno
0%

Graf 9.18 Prikaz konzumiranja povréa u vrti¢ima ispitanika [izvor: autor K.M.].
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22. Koliko ¢esto u jelovnik stavljate omega 3 masne Kiseline?

Na ovo pitanje su ponudena tri odgovora a) svaki dan, b) 3 puta tjedno, c) 2 puta tjedno, d) 1
puta tjedno.

Odgovor a) ¢ine 0% ispitanika, odgovor b) ¢ine 0%, odgovor c¢) ¢ine 78% (7/9) ispitanika dva
puta tjedno u jelovnik unosi omega 3 masne kiseline, dok 22% (1/9) jednom tjedno.

Koliko ¢esto u jelovnik stavljate omega 3
masf})ﬂiseline?

svaki dan

E 0%

1 puta tjedno
22%

2 puta tjedno
TB%

Graf 9.19 Prikaz zasic¢enosti omega3 masnih kiselina u jelovniku[izvor: autor K.M.].
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23. Mislite li da su Vasi jelovnici dovoljno izbalansirani za sve prehrambene potrebe

djece?

Na ovo pitanje su ponudena dva odgovora DA/NE. Svi ispitanici su odgovorili potvrdno

100% (9/9) na ovo pitanje.

Mislite li da su Vasi jelovnici dovoljno
izbalansiraniza sve prehrambene potrebe
djece?

ME
0

Graf 9.20 Prikaz izbalansiranih jelovnika za sve potrebe djece [izvor: autor K.M.].
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24. Imate li korisnika koji su vegani?

Na ovo pitanje su ponudena dva odgovora DA/NE. Odgovor da ¢ine 11% (1/9). Odgovor ne
¢ine 89% (8/9) ispitanika.

Imateli korisnika kojisu vegani?

0o 0%

Graf 9.21 Prikaz broj korisnika koji su vegani [izvor: autor K.M.].
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25. Tko osigurava hranu za vegane (ako ih imaju ili ako dobiju u budu¢nosti korisnika

koji je vegan)

Ovo je pitanje bilo esejskog oblika ispitani vrti¢i su mogli upisati sami Zeljeni odgovor.
45%(4/9) ispitanika odgovorilo je vrti¢, tj. vrti¢ prilagodi prehranu veganima, samo
ponekad roditelj ako iskaze inicijativu. Samo vrti¢ 33% (3/9). Roditelj osigurava namirnice
odgovorilo je 22% (2/9).

Tko osigurava hranu zavegane?

0%

Graf 9.22 Prikaz osiguravanja hrane za vegane[izvor: autor K.M.].
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26. Imate li korisnike koji imaju dijagnozu celijakija, atopijski dermatitis, dijabetes,

alergije na odredenu hranu?

Ovo pitanje je bilo viSestrukog izbora, te su ispitanici mogli odabrati visSe ponudenih
odgovora svi ispitanici koji su ispunjavali anketu odabrali su odgovor alergije 73% (6/9),
dijabetes ¢ine 44% (4/9), celijakija ¢ine 22% (2/9), odgovor atopijski dermatitis ¢ine 11%
(1/9),

alergije na odredenu hranu

Graf 9.23 Prikaz korisnika koji imaju alergiju na odredenu hranu[izvor: autor K.M.].
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dijabetes

Graf 9.24 Prikaz korisnika u vrticu koji imaju dijabetes [izvor: autor K.M.].

celijakija

Graf 9.25 Prikaz korisnika u vrtic¢u koji imaju celijakiju [izvor: autor K.M.].
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atopijski dermatitis

Graf 9.26 Prikaz korisnika u vrti¢u koji imaju atopijski dermatitis [izvor: autor K.M.].
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27. Tko vodi brigu o prehrani djece koja imaju jednu od gore navedenih dijagnoza?

Ovo pitanje je esejskog oblika, ispitanici su mogli upisati koliko Zele odgovora, veéina

Ispitanih su odgovorili da brigu o prehrani vodi cijeli tim.

Tko vodi brigu o prehranidjece kojaimaju
jednu od gore navedenih dijagnoza?

egravstveni voditel]
22%

Graf 9.27 Prikaz brige o prehrani djece koja imaju jednu od navedenih dijagnoza [izvor:

autor KM.].
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28. Kako postupate s djecom koja odbijaju hranu?

Ovo pitanje je esejskog oblika, ispitanici su mogli upisati koliko god Zele odgovora

Kako postupates djecom koja odbijaju
hranu?
suradujemo

s roditeljima
14%

Graf 9.28 Prikaz postupka s djecom koja odbijaju hranu[izvor: autor K.M.].
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29. Jesu li roditelji upuceni u prehranu svoje djece?

Ovo pitanje ima dva ponudena odgovora DA/NE. Svi ispitani dje¢jji vrti¢i koji su ispunjavali
anketu odgovorili su DA 100% (9/9).

Jesuli roditelji upuéeniu prehranusvoje

djece
ME
0%

Graf 9.29 Prikaz upucenosti roditelja u prehranu djece u vrticima ispitanika [izvor: autor
K.M.].
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30. Kakva je povratna informacija od strane roditelja?

67% (3/9) ispitanika je odgovorilo da je reakcija roditelja pozitivna, te 33% (3/9) ispitanika je

odgovorilo uglavnom pozitivna

Kakva je povratna informacija od strane

roditelja?
ravnodusna negativna
0% 0%

Graf 9.30 Prikaz povratne informacije[izvor: autor K.M.].
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10. Rasprava

Rasprava se razraduje kroz analizu provedene ankete. Ovu anketu je ispunilo 9 ispitanika, tj.
dje¢jih vrtica. Njih 5 (56%) radi vise od dvadeset godina i viSe, dok 2(22% ) radi od 11 do 20
godina, dok dva vrtica 22% radi kao podruznica u prigradskom naselju tu je rije¢ o manjem
vrticu koji rade manje od 10 godina. Na pitanje koliko korisnika ima njihov vrti¢, njih 4
(45%) ima viSe od 200 korisnika tu je rije¢ o velikim vrti¢ima koji nude i produzeni boravak
te neki rade i u dvije smijene, jedan vrti¢ 11% ima od 151 do 200 korisnika, te dva vrti¢a
imaju od 101 do 150 korisnika. Takoder dva vrti¢a 22% imaju manje od 50 korisnika, to su
vrti¢i koji imaju grupe od 3 do 5 godina, to su relativno mladi vrti¢i koji su jo§ u fazi
proSirivanja. Vrti¢i koji su ispunili anketu njih 44% je odgovorilo da u njihovim djecijim
vrti¢cima radi zdravstveni djelatnik, dok njih 56% nema zdravstvenog djelatnika. Na pitanje
koja je uloga zdravstvenog voditelja je esejskog oblika te su ispitanici mogli upisati i objasniti
ulogu u njihovom vrti¢u. Najces¢i odgovor je bio pratiti tjelesni razvoj djeteta. Drugi odgovor
koji su ponudili je sastavljanje jelovnika uz suradnju glavnog kuhara, te poticaj djece na
pravilnu prehranu i pravilno ponaSanje tijekom obroka. Tre¢i odgovor koji su ponudili je
kontroliranje i provodenje higijenskih uvjeta u vrticu, u smislu pravilnog rukovanja
sredstvima za CiSCenje te pravilnog evidentiranja HACCAP evidencija te nadzor nad
tehni¢kim osobljem, samo jedan vrti¢ je dodao jos jedan odgovor a to je sprjecavanje i Sirenje
moguce zaraze, te svakodnevna dokumentacija koja je u opisu posla zdravstvenog radnika.
Dobivenim odgovorima putem ove ankete mozemo vidjeti da je uloga zdravstvenog radnika
uvelike bitna u dje¢jim vrti¢ima 1 da u suradnji s ostalim osobljem u vrti¢u ¢ini tim koji
promice zdrav nacin Zivota. No naZalost neki vrti¢i i dalje nemaju zdravstvenog djelatnika, pa
dio posla obavljaju ostali djelatnici. 56% ispitanih vrtica voljelo bi imati zdravstvenog
voditelja. Na pitanje tko brine o prehrani u vrticu 45% ispitanika je odgovorilo zdravstveni
radnik u suradnji s ravnateljem, 33% ispitanika je odgovorilo ravnatelj u dogovoru s kuharom
i odgajateljem, 22% ispitanika je odgovorilo ravnatelj u suradnji s kuharom. Dobivenim
odgovorima zaklju¢ujem da cijeli tim je odgovoran za prehranu u vrticu, uostalom zdravstveni
radnik u suradnji s glavnim kuharom izraduje jelovnik koji kalorijski odgovara potrebama
djetetu, te niSta manje bitan odgajatelj koji provodi najvise vremena s djetetom pod ¢ijim
nadzorom objeduje. Na pitanje da li vrti¢ ima vlastitu kuhinju ili pak hranu iz druge kuhinje
distribuira, svi ispitanici su odgovorili da imaju vlastitu kuhinju, te su naglasili da se hrana u

njihovom vrti¢u svakodnevno priprema. Pitanje o dodatnoj suradnji s vrticem svi ispitanici su
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odgovorili pozitivno, kao dodatnu suradnju naveli su lokalnu pekaru s kojom u dogovoru
imaju dostavu svakodnevno svjezih pekarskih proizvoda, osim pekare suradnju ostvaruju i s
mesnicom i lokalnim poljoprivrednicima od kojih dobivaju svjeze sezonsko voce i povrée.
Pitanje koje se odnosilo na izradu jelovnika je esejskog oblika 45% ispitanika odgovorilo je
zdravstveni djelatnik i ravnatelj, 33% cijeli tim, samo ravnatelj 22% ispitanika. Koncept
jelovnika na tjednoj bazi slaze 44% ispitanika, dok na mjesec¢noj bazi jelovnik izraduje 56%
ispitanika. Na pitanje koliko obroka nudi Vas$ vrti¢ 44% ispitanika je odgovorilo 4 obroka
dnevno, a to su dorucak, uzina, rucak, uzina. 56% ispitanika u svojem vrti¢u nudi 5 obroka
dnevno, 5 obrok se daje djeci koja imaju produzeni boravak u vrti¢u. Najcesée za pice djeci se
nudi voda, dok za dorucak nude ¢aj ili mlije¢ni napitak. Na pitanje nude li vrti¢i ,,nezdravu
hranu* djeci svi ispitanici 100% odgovorili su potvrdno uz napomenu da je to ponekad
primjerena koli¢ina keksa prilikom proslave rodendana u vrticu, veéina vrtica ima svoj
protokol proslave, a naglasak se stavlja na svjeze voce. Osim proslave rodendana neki vrtici
nude slatkiSe kao nagradu kao npr.bombon u papucama ako su odspavala (,,dobra vila
papucarica®) ili ¢okoladica za uspjesno obavljen projekt. Sve u svemu ovim odgovorima
mozemo zakljuciti da 80% ispitanika svakodnevno daje slatkiSe djeci, Sto je dosta
zabrinjavajuce. Na pitanje koriste li konzervirane i gotove proizvode 100% ispitanika je
odgovorilo pozitivno uz obrazloZenje da su to samo nuzni proizvodi, te da ih pokusavaju
izbjegavati. Na moje iznenadenja dva vrtiCa sami pripremaju voce i povrée za zimu (vocni
kompot i sl.). Na pitanje paze li na termi¢ku obradu hrane 100% ispitanika je odgovorilo
pozitivno, jer nacin na koji se hrana obraduje utjeCe 1 njen okus i samu nutritivnu vrijednost
namirnica. Na pitanje daju li djeci med, 100% ispitanika je odgovorilo potvrdno, samo dva
vrti¢a su napomenu stavila da samo vrtickoj djeci (3-5 godina) daju med, te da jaslickoj grupi

izbjegavaju dati med.

Preporuka je da se med u prehranu uvede tek nakon navrSene godine Zivota djeteta uz pojacan
oprez jer med moze opteretiti dje¢ji probavni sustav te kod osjetljive djece izazvati gréeve.
Med je visokoalergena namirnica te se moze uvesti u prehranu ako u obitelji nema alergija na

med (pelud, trava.) [12]

Na pitanje koliko Cesto djeca konzumiraju mlije¢ne proizvode 89% ispitanika je odgovorio
svaki dan, dok njih 11% tri puta tjedno nude u svom jelovniku. Takoder svi ispitanici su
odgovorili da u svojem jelovniku nude fermentirane mlijecne proizvode s dodatkom

Zitarica. Fermentirani mlijecni proizvodi daju i vitamin B12, koji je uz ostalo neophodan za
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rast 1 razvoj stanica, za pravilno sazrijevanje crvenih krvnih zrnaca i za odrzavanje Ziv€anog

sustava. Fermentirani mlije¢ni proizvodi su niskokalori¢na namirnica [13]

Na pitanje koliko ¢esto djeca konzumiraju voce 78% ispitanika je odgovorilo svaki dan, 22%
ispitanika je odgovorilo 3 puta tjedno. Na pitanje koliko ¢esto konzumiraju povrée 89%
ispitanika je odgovorilo svaki dan, dok 11% ispitanika je odgovorilo 3 puta tjedno. Na pitanje
koliko ¢esto u jelovniku nudite ribu, 78% ispitanika je odgovorilo 2 puta tjedno, 22%
da su njihovi jelovnici dovoljno izbalansirani, te da sadrze sve nutritivne vrijednosti koje su

djetetu potrebne za rast i razvoj.

Na pitanje da li u Vasem vrti¢u ima korisnika koji su vagani, 89% ispitanih je odgovorilo ne,
dok 11% je odgovorilo da. Hranu za vagane osigurava vrti¢ 33% ispitanika je odgovorilo,
roditelj donosi namirnice 22% ispitanika je odgovorilo, 45% ispitanika je napisalo vrti¢
osigurava hranu samo ponekad roditelj ako iskaze inicijativu u vecini slu¢ajeva prilagodimo

hranu za vagane.

Od devet ispitanih vrtiéa njih dva imaju korisnike s dijagnozom celijakijom, samo jedan
ispitani vrti¢ ima korisnika s dijagnozom atopijski dermatitis, dok s dijabetesom cak 44%
djecjih vrti¢a ima, te svaki vrti¢c u kojem je provedena anketa ima bar jednog korisnika koji

ima neku vrstu alergije.

Brigu o prehrani vodi cijeli tim u vrti¢u, kod ovakvih dijagnoza bitna je edukacija osoblja
kuhinje 1 odgajatelja koja ukljucuje upoznavanje s karakteristikama bolesti, te strogo
odvajanje hrane koju konzumiraju bolesna djeca. Vecina vrtica nastoji da jelovnik bude slican
jelovniku ostale djece, te da se ne diskriminiraju djeca s jednom od dijagnoza koje zahtijevaju

poseban rezim prehrane.

Na pitanje kako postupiti s djecom koja odbijaju hranu, veéina je odgovorila da pokusavaju

Sto ¢esc¢e nuditi hranu, pokusavaju hranu uciniti vizualno zanimljivom i primamljivom.

Na pitanje jesu li roditelji upuéeni u prehranu svoje djece svi ispitanici su odgovorili da jesu,
vecina djecjih vrtica ima dostupne jelovnike na svojim internet stranicama gdje roditelji
mogu provjeriti sastav jelovnika te prilagoditi jelovnik kod kuc¢e. Na posljednje pitanje kakva
je povratna informacija od strane roditelja vec¢ina ispitanika je odgovorila pozitivna 67%, i

uglavnom pozitivna odgovorilo je 33% ispitanih.
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11. Zakljucak

Medicinska sestra ima veoma odgovornu zadacu u djecjim vrti¢ima. Njena uloga je osigurati
najbolje uvjete koji su potrebni za optimalan rast i razvoj djeteta. Vazno je znati kako pravilno
kombinirati sastavnice hrane kako bi u organizam unijeli potreban povoljan omjer svih
namirnica.

Na uzorku vrtica u kojima je provedena anketa cilj je bio utvrditi koliko vrti¢a ima
zdravstvenog radnika, koja je njegova uloga tko planira i sastavlja jelovnike u vrti¢ima. Prije
istrazivanja postavljene su dvije hipoteze: prva je da nemaju svi djecji vrti¢i zdravstvenog
radnika u svojim ustanovama, druga da vrti¢i u Viroviticko-podravskoj Zupaniji nude
uravnotezenu, raznovrsnu prehranu te uce djecu o pravilnoj prehrani

Sudionici koji su pristupili ispunjavanju ankete neki su potvrdili da u njihovim dje¢jim
vrticima radi zdravstveni djelatnik, dok jo$ uvijek velika vecina ga nema nazalost.
Zdravstveni djelatnik koji u suradnji s ostalim zaposlenima u dje¢jem vrti¢u €ini tim koji se
brine da prehrana djece u dje¢jim vrti¢ima provodi prema vazeéim prehrambenim
standardima 1 normativima, a isti su propisani Programom zdravstvene zastite djece, higijene i
pravilne prehrane djece u dje¢jim vrti¢ima Kkoji je stupio na snagu 2007. godine. Stoga mislim
da je neophodan u ustanovama u kojima borave djeca, te se nadam da ¢e se to u skoroj
buducnosti promjeniti.

Treba naglasiti kako od najranije dobi djeci treba nuditi §to raznovrsnije namirnice, te uciti
djecu o pravilnoj prehrani, uravnoteZena, raznovrsna, redovita i umjerena prehrana je vazna za
sva razdoblja djetetovog rasta 1 razvoja kako bi ono moglo uspjesno i ucinkovito obavljati
svakodnevne aktivnosti.

Ve¢ u ranoj djecjoj dobi stvaraju se odredene prehrambene navike, pa se treba potruditi da
djeca u najranijem djetinjstvu steknu pravilne prehrambene navike. Najvaznije je pruziti
zdravi primjer djeci pocevsi od kuénog odgoja. Kod djece je neophodno uspostaviti prehranu
s naglaskom na unos zitarica od punog zrna, vo¢a i povréa, mesa, ribe, jaja, mlijeka i
mlijecnih proizvoda, a smanjiti potroSnju hrane bogate mastima 1 Secerima.

Nakon prikupljenih podataka u dje¢jim vrti¢ima u viroviticko-podravskoj Zzupaniji na
primjerima jelovnika prevladavaju zdrave namirnice poput mlijeka, mlijecnih proizvoda,
voca, povréa, mesa. Ali na zalost tu se vide i poneki nedostaci kao npr. vrlo mala

konzumacija ribe, te ponuda slatkiSa kao nagrada u dje¢jim vrti¢ima, mislim da se djeca mogu
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1 na neki drugi nacin nagraditi kao npr. zdravi smoothie koji djeca sama mogu odabrati ili ¢ak
pripremiti naravno uz malu pomoc¢.

Nedostatna, kao i prekomjerna prehrana moze negativno utjecati na rast, razvoj i zdravlje
djece. Nezdrava i nepravilna prehrana moze narusiti zdravlje djeteta Sto moze dovesti djete u

stanje podhranjenosti ili pretilosti, a to je jedan od vodec¢i problema danasnjice.

Tu nikako ne bi smjeli zaboraviti na vodu koja je nuzna za zdravlje organizma. Iz rezultata
dobivenih provedenom anketom mogu reci da svi vrti¢i nude ¢esto djeci vodu, a za dorucak
¢aj ili mlije¢ni napitak, to je veoma pohvalno. Osim $to vecina vrti¢a pokuSava izbjegavati
koristiti konzervirane i gotove proizvode, bila sam odusevljena nac¢inom na koji neki vrti¢i
pokusSavaju ostatak voca i povréa sami pripremiti za zimu. Mislim da je to dobar primjer kako
djecu rane i predskolske dobi osvijestiti te naglasiti koliko je hrana bitna. Djeca jako brzo uce
te kroz igru istrazivanja hrane i kusanja novih namirnica djeci se moze prosiriti znanje o
zdravim namirnicama, njihovoj hranjivoj vrijednosti koja nam je neophodna za proizvodnju

energije.
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15. Prilog

1. Anketni upitnik za potrebe izrade zavrSnog rada

ULOGA MEDICINSKE SESTRE | PLANIRANJE PRAVILNE PREHRANE U
DJECJIM VRTICIMA

Postovani ova anketa je anonimna i sluzi isklju¢ivo u svrhu istraZzivanja zavr$nog rada,
dobiveni rezultati ¢e se statisticki obraditi 1 biti ¢e koristeni iskljucivo za izradu zavrSnog rada
na studiju Sestrinstva na SveuciliS§tu Sjever pod mentorstvom doc.dr.sc. Natalije UrSulin-
Trstenjak iz kolegija Dijetetika. Molim Vas da u svakom pojedinom pitanju odaberite jedan

od ponudenih odgovora.

Unaprijed Vam se zahvaljujem na izdvojenom vremenu!

1. Koliko dugo Vas dje¢ji vrti¢ radi?
a) Manje od 10 godina
b) 11 - 20 godina
c) 21-30 godina
d) Vise od 31 godine

2. Koliko korisnika ima Vas vrti¢?
a) Do 50 korisnika
b) Od 51 do 100 korisnika
¢) Od 101 do 150 korisnika
d) Od 151 —-200 korisnika
e) Vise od 200 korisnika

3. Radi li u Vasem vrti¢u zdravstveni voditel;j?

a) DA
b) NE
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10.

11.

Koju ulogu ima zdravstveni voditelj u Vasem vrti¢u?

Ako nemate zdravstvenog voditelja biste li ga voljeli imati?
a) DA
b) NE

Tko se brine o prehrani u Vasem djecjem vrticu?
a) Kuhar

b) Odgajatelj

c) Ravnatelj

d) Zdravstveni voditelj

Ima li Vas djecji vrti¢ vlastitu kuhinju?
a) DA

b) NE

Ako nemate vlastitu kuhinju tko hranu distribuira?

Ima 1i Vas djecji vrti¢ dodatnu suradnju (kao npr. pekara) i koju? (ako je odgovor da,
molim vas da navedete)

DA

NE

Tko je zaduZen za izradu jelovnika u Vasem vrti¢u?

Jelovnik slaZete na:
a) TJEDNOJ bazi
b) MIESECNOJ bazi
¢) Ostalo
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

Koliko obroka nudi Vas djecji vrtic?
a) 1 obrok dnevno

b) 2 obroka dnevno

¢) 3 obroka dnevno

d) 4 obroka dnevno

e) 5 obroka dnevno

Koje napitke dozvoljava Vas djecji vrti¢?
a) Voda

b) Prirodni sok

¢) Caj

d) Gazirani napici

e) Mlijecni proizvodi

Ima li Vas djecji vrti¢ naviku djeci davati ,,nezdravu hranu* kao npr pizzu, grickalice,

slatkise?

a) DA (navedite koliko Cesto)

b) NE

Koristite li konzervirane i gotove proizvode?

a) DA (navedite koje)

b) NE

Pazite 1i na termicku obradu hrane?

a) DA

b) NE

Dajete li med djeci? (ako ne, molim Vas da obrazloZite odgovor)

a) DA
b) NE

62



18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

Koliko ¢esto u Vasem djec¢jem vrti¢u djeca konzumiraju mlijecne proizvode?
a) Svaki dan

b) 3 puta tjedno

C) 2 putatjedno

Nudi li jelovnik u Vasem djecjem vrticu fermentirani mlijecni proizvod s dodatkom
zitarica, kukuruznih ili zobenih pahuljica?

a) DA

b) NE

Koliko ¢esto u Vasem djecjem vrti¢u djeca konzumiraju voce?
a) Svaki dan

b) 3 puta tjedno

c) 2 putatjedno

Koliko ¢esto djeca u VaSem dje¢jem vrticu konzumiraju povrée?
a) Svaki dan

b) 3 puta tjedno

€) 2 putatjedno

Koliko ¢esto u jelovnik stavljate omega 3 masne kiseline?
a) Svaki dan

b) 3 puta tjedno

€) 2 putatjedno

Mislite 11 da su Vasi jelovnici dovoljno izbalansirani za sve prehrambene potrebe
djece?
a) DA
b) NE

Imate li korisnika koji su vegani?
a) DA
b) NE

63



25.

26.

217.

28.

29.

30.

Tko osigurava hranu za vegane?(ako ih imaju ili ako dobiju u buduénosti korisnika

koji je vegan)

Imate li korisnike koji imaju dijagnozu:

Celijakija
Atopijski dermatitis
Dijabetes

Alergije na odredenu hranu (npr. orasasti plodovi)

Tko vodi brigu o prehrani djece koja imaju jednu od gore navedenih dijagnoza?

Kako postupate s djecom koja odbijaju hranu?

Jesu i roditelji upuceni u prehranu svoje djece?
a) DA
b) NE

Kakva je povratna informacija od strane roditelja?
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