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ABSTRACT: Proper nutrition is one of the most important environmental
factors affecting human development and maintaining good health.
It involves total coverage of the body's energy needs and all necessary
nutrients. Children need properly balanced nutrients for proper development.
The diet is 85% successful, both in terms of health and success in sport.
Incorrect nutrition during the period of growth and development of the body
can affect not only the well-being and health status in childhood and
adolescence, but can also lead to many serious consequences later in life.
In addition, eating habits and habits, which later are very difficult to change,
usually develop at a young age.
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Wprowadzenie

Prawidlowe Zywienie ma szczegdlne znaczenie u dzieci i mlodziezy ze
wzgledu na bardzo intensywne procesy wzrastania i dojrzewania zachodzace
w tym okresie zycia (Mazur, 2017, p. 118). Zaréwno niedobory skladnikow
odzywczych, jak i ich nadmierne spozycie majg negatywne konsekwencje
zdrowotne. Zywienie niedoborowe pod wzgledem ilo$ciowym i jako$ciowym
przyczynia si¢ do pogorszenia stanu zdrowia, upo$ledzenia funkcjonowania
ukladu odpornosciowego, zmniejszenia wydolnosci ukladu krazeniowo-
oddechowego, zaburza prawidlowy rozwdj tkanki kostnej oraz powoduje
nadmierng drazliwos¢ i zmniejszenie koncentracji, a w konsekwencji prowadzi do
osiggania przez dzieci i mlodziez gorszych wynikow w nauce. Prawidlowy sposéb
zywienia rozpoczety dopiero w pozniejszym okresie Zycia nie jest w stanie
zniwelowac utraconych wczesniej mozliwosci rozwoju psychicznego i fizycznego.
Natomiast nadmierne spozycie Zywnosci przez dzieci i mlodziez prowadzi do
powstawania nadwagi lub otylodci, ktérej przyczyng moze by¢ nieprawidlowy,
utrwalony w rodzinie sposob zywienia, zwlaszcza zbyt duza kalorycznos¢
calodziennej diety, nadmiar tluszczu zwierzecego i cukrow prostych (cukier,
wyroby cukiernicze) oraz mala aktywnos$¢ fizyczna. Liczne badania wskazuja, ze
dziecko z nadwagg miedzy 6. a 9. rokiem Zycia jest 10-krotnie bardziej narazone
na otylo$¢ w dorostym zyciu, za$ u dziecka z nadwaga miedzy 10. a 14. rokiem
zycia ryzyko to jest 28-krotnie wieksze (Charzewska, Chabros, 2008, p. 43).

Warunkiem zaréwno prawidlowego rozwoju i osiggnigcia optymalnej,
zaprogramowanej genetycznie budowy ciala, rozwoju intelektualnego
i emocjonalnego oraz dobrego zdrowia i samopoczucia w okresie dziecinstwa
i mlodosci, jak i mniejszego ryzyka wystapienia licznych choréb w dorostym zyciu
jest zbilansowana dieta. Zbilansowana dieta to dostarczanie organizmowi energii
i wszystkich niezbednych skladnikéw pokarmowych w odpowiedniej ilosci
i odpowiednim stosunku, przy uwzglednieniu liczby positkow i ich roztozeniu

w ciagu dnia, oraz przy wzieciu pod uwage wieku, plci i aktywnosci fizyczne;j.

PRZYZWYCZAJENIA | BLEDY ZYWIENIOWE NASTOLATKOW

Zachowania zdrowotne s3 elementem stylu zycia czlowieka i bezposrednio
determinuja jego zdrowie. Szczegdlne znaczenie dla ksztaltowania sie stylu zycia

cztowieka ma okres dojrzewania, to wlasnie w tej fazie utrwalaja si¢ wszelkie
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zachowania prozdrowotne (Letocha, Mazur, 2017, p. 126). Niewlasciwe
odzywianie i malo aktywny tryb Zycia jest coraz powszechniejszym zjawiskiem
dotyczacym licznych grup nastolatkéw. Szczegblng uwage zwraca fakt, ze diety
nastolatkow s3 nieprawidlowo zbilansowane, cechujg si¢ wyraznym nadmiarem
niektorych skladnikéw odzywczych, przy duzych niedoborach innych
sktadnikéw. Typowe bledy Zywieniowe popelniane przez mlodziez szkolna to
przede wszystkim: nadmierne spozycie Zywnosci, monotonia i brak urozmaicenia
positkow, nadmierne spozycie cukréw prostych zwlaszcza sacharozy; zbyt duze
spozycie: stodzonych napojow gazowanych, Zywnosci typu fast-food, miesa
i przetworéw miesnych, a takze tluszczu zwierzgcego; niewystarczajace spozycie:
warzyw, owocow, ryb, przetworéw mlecznych, produktéw zbozowych z petnego
przemialu i co za tym idzie blonnika pokarmowego (Kierebinski, 2007, p. 44).
Najczestsze btedy w trybie zywienia i nieprawidtowe zachowania Zywieniowe to
m.in.: nieregularno$¢ spozywania positkéw, nie spozywanie $niadan przed
wyj$ciem do szkoly, nie spozywanie posilku podczas pobytu w szkole, nie
wystarczajaca liczba positkéw, zbyt dlugie przerwy miedzy positkami czy
podjadanie miedzy gtéwnymi positkami.

Niedobory ilosciowe i jako$ciowe sa przyczyng pogorszania si¢ stanu
zdrowia, oslabienia ukladu odpornosciowego, pogorszenia funkcjonowania
uktadu oddechowo-krazeniowego. Ponadto destabilizujg rozwoj tkanki kostnej
i obnizaja zdolnos¢ koncentracji, co w konsekwencji prowadzi do pogorszenia si¢
kondycji fizycznej organizmu jak i osiggnig¢ w nauce. Przeciwienstwem
niedoboréw jest nadmierne spozycie zywnosci (Kierebinski, 2007, p. 46).
U mlodziezy prowadzi to do nadwagi lub otylosci. Popelniane przez mlodziez
bledy w sposobie zywienia skutkuja pojawieniem si¢ niedoboréw i nadmiaréw
energii oraz skladnikéw odzywczych w dziennej racji pokarmowej (Mazur, 2009,
p. 51).

ZASADY PRAWIDtOWEGO ZYWIENIA

Zgodnie z zaleceniami prawidlowego Zywienia, podstawe wyzywienia,
atym samym podstawe piramidy, powinny stanowi¢ produkty o wysokiej
zawarto$ci weglowodandéw zlozonych, tj. produkty zbozowe (pieczywo, kasze,
makarony, platki $niadaniowe, musli itp.), oraz nasiona roélin straczkowych.

Powinny dominowac¢ produkty zbozowe wyprodukowane z mak gruboziarnistych
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oraz kasze nietuskane, takie jak kasza gryczana lub jeczmienna. Produkty te sg
gtownym zZrédlem energii oraz skladnikow niezbednych w codziennej diecie,
dlatego powinny wchodzi¢ w sktad positkéw. Bialy chleb i bulki pszenne nalezy
zastepowac pieczywem pelnoziarnistym, razowym oraz pieczywem z dodatkiem
ziaren lub orzechéw. Ciemne pieczywo jest znacznie bogatsze w witaminy
i skladniki mineralne oraz bialtko i blonnik pokarmowy w poréwnaniu z bialym
pieczywem, ponadto daje uczucie sytosci, sprzyja utrzymaniu prawidlowej masy
ciala i zapobiega zaparciom. Spozywanie ciemnego pieczywa wplywa réwniez na
obnizanie poziomu cholesterolu we krwi, gdyz ulatwia czedciowe jego wydalanie
z przewodu pokarmowego. Wazna grupa produktéw w zywieniu dzieci
i mlodziezy to mleko i przetwory mleczne, ktére powinny by¢ spozywane
codziennie w iloéci 3-4 szklanek. Wskazane jest czesciowe zastepowanie mleka
napojami fermentowanymi takimi, jak jogurt, kefir, zsiadle mleko, maslanka oraz
serem bialym lub serkami homogenizowanymi. Sery zdite (podpuszczkowe
dojrzewajace), plesniowe i topione powinny by¢ spozywane w ograniczonych
ilosciach, zwlaszcza przez dzieci z nadwaga lub otyloscia. Produkty te zawierajg
bowiem duzo tluszczu i cholesterolu oraz soli (Turlejska, Pelzner, Szpona, 2006,
p. 35-37).

Produktami, ktdrych nie moze zabrakna¢ w diecie dzieci i mlodziezy, sa
warzywa i owoce, ktére powinny by¢ spozywane kilka razy dziennie w ramach
gléwnych positkéw oraz pojadania (zamiast chipséw i stodyczy) (Niewiadomska,
Kulik, Hajduk, 2005, p. 55). Spozycie warzyw powinno by¢ wieksze niz owocow,
poniewaz te ostatnie zawieraja wiecej cukréw prostych niz warzywa i sa bardziej
kaloryczne. Orzechy, ktére s3 Zrédlem nienasyconych kwasow tluszczowych,
blonnika, magnezu oraz witamin, nie powinny by¢ spozywane bez ograniczen,
poniewaz nalezg do produktéw wysokokalorycznych. Ze wzgledu na zwiekszone
zapotrzebowanie mlodego organizmu na pelnowartosciowe biatko, w diecie dzieci
i mlodziezy nie moze zabrakna¢ miesa, wedlin i ryb, jednakze spozycie tych
produktow nie powinno by¢ wigksze od ilosci zawartych w modelowych racjach
pokarmowych. Najmniejsze, w porownaniu z poprzednimi grupami produktéw,
powinno by¢ spozycie tluszczu. Do przyrzadzania potraw zaleca si¢ przede
wszystkim tluszcze pochodzenia roslinnego.

Oprocz produktédw niezbednych w zywieniu dzieci i mlodziezy sa produkty
dozwolone, ktérych spozycie powinno by¢ ograniczone i kontrolowane. Do takich

produktow nalezy cukier i stodycze. Slodycze i slodkie napoje spozywane
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w nadmiarze s3 przyczyng otylosci oraz przyczyniaja si¢ do rozwoju prochnicy
zebow. Stodycze spozywane miedzy positkami zmniejszaja apetyt, co moze by¢
przyczyna powstawania niedoboréw skfadnikéw odzywczych w dietach miodych

0sOb.

ZYWIENIE PRZY WZMOZONYM WYSItKU FIZYCZNYM

Wplyw aktywnosci fizycznej na zdrowie jest bardzo pozytywny na kazdym
etapie zycia. Nastoletni wiek nie jest wyjatkiem, i nastolatki, ktore sg bardziej
aktywne, sa chronione przed rozwojem nadwagi i otylodci, a szybkos$¢ wzrastania
ich szkieletu jest wicksza (Jarosz, 2014, p. 164). Czesto dieta nastolatkéw
zaangazowanych w sport jest lepszej jakosci niz dieta mniej aktywnych
rowiesnikow (D’Alessandro, Moreli, 2007, p. 215-227). Jednak w przypadku gdy
poziom aktywnosci fizycznej jest zwigekszony w dluzszym okresie, tak ja ma to
miejsce, gdy nastolatki angazuja si¢ w zorganizowane sporty, moze to wplynac
réwniez negatywnie na rownowage energetyczng, stan odzywienia, wzrastanie
i rozwdj. Intensywny wysilek fizyczny z definicji zwigksza zapotrzebowanie na
energie, a nastolatek uprawiajagcy sport w celu utrzymania wzrastania
i podtrzymania aktywnosci bedzie musial spozywac wigcej energii niz nastolatek
prowadzacy siedzacy tryb zycia. Gdy aktywnos¢ fizyczna nie powoduje stalego
duzego zapotrzebowania na energie, malo prawdopodobne jest, by doszlo do
negatywnego oddzialywania tej aktywnosci na procesy fizjologiczne. Jednak
niektdre sporty wymagajace odpowiedniej masy ciala, moga prowadzi¢ do
opoznionego dojrzewania (Jarosz, 2014, p. 165). Taka aktywnos¢ czesto powoduje
ujemny bilans energetyczny. Najgorsze nastgpstwa bardzo intensywnego
uprawiania sportu w okresie pokwitania sg znane pod nazwg triady sportsmenek.
Stwierdza si¢ je w przypadku, gdy zaangazowanie w sport i ¢wiczenia fizyczne jest
na bardzo wysokim poziomie, zwlaszcza gdy aktywno$¢ jest zwigzana ze $cisle
kontrolowang masa ciala wynikajaca gléwnie z wysokiego odsetka beztltuszczowej
masy ciala. Na ogdl takie proporcje osiaga sie¢ i utrzymuje przez polaczenie
aktywnodci fizycznej i kontroli jedzenia. Kiedy kontrola liczby spozywanych
kalorii przechodzi w nieprawidlowy sposob odzywiania si¢, wowczas wystepuje
pierwszy element triady (Jarosz, 20014, p. 166).

Dla najmlodszych sportowcéw najwazniejsi sg rodzice i trenerzy, ktérzy

maja ogromny wplyw na nawyki zywieniowe i produkty, po ktdre dzieci siegaja.
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Mali sportowcy, ktérych organizmy sg w fazie wzrostu i rozwoju, s3 narazeni na
wystepowanie niedoboréw réznych skladnikow odzywczych. U dzieci bardzo
aktywnych fizycznie, trenujacych regularnie najczesciej wystepuja niedobory
pelnowarto$ciowego biatka, wapnia, witaminy B6 i Zelaza. Diety mlodych
sportowcdw czesto sa ubogie w odzywcze zrédia weglowodandw zlozonych,
co w konsekwencji prowadzi do obnizenia mozliwosci  wysitkowych
i wytrzymalosci w czasie treningu.

Prawidlowe odzywianie, decydujacy czynnik wplywajacy na wzrastanie
oraz rozwdj mlodego organizmu, wywiera zasadniczy wplyw na osiagane wyniki
sportowe. Mlody zawodnik pozbawiony odpowiedniego zapasu substancji
energetycznych lub prawidtowego nawodnienia moze odczuwac pogorszenie sily,
szybkosci, wytrzymalosci, zmniejszone skupienie i wigksza meczliwos¢, a ponadto
jest zagrozony zwigkszonym ryzykiem urazu. Odzywianiu nie przypisuje si¢
takiego znaczenia jak uzyskiwanym wynikom. Odpowiednie Zywienie
sportowcdw ma im pomdc w uprawianiu danej dyscypliny. Aby ten cel osiggnac,
mlodzi zawodnicy nie tylko powinni wiedzie¢, co maja spozywa¢, ale takze

dlaczego, kiedy i w jakiej ilo$ci.

ROLA AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ | JE} WPLYW NA STAN ZDROWIA

Aktywno$¢ fizyczna jest jednym z najwazniejszych czynnikéw
wplywajacych na prawidlowy rozwdj fizyczny i psychiczny dzieci i mlodziezy, na
stan zdrowia i jako$¢ Zycia. Ruch zapewnia harmonijny rozwoj wszystkich sfer
osobowosci dziecka: biologicznej, psychologicznej i spolecznej. Optymalna
aktywnos¢ fizyczna wywiera korzystny wplyw na prawidtowy przebieg procesow
metabolicznych i hormonalnych rosnacego organizmu. Kazdy ruch na powietrzu,
racjonalne uprawianie sportéw i gimnastyki korzystnie wptywaja na réwnomierny
rozwdj miesni i wigzadel, ktérych praca przyczynia si¢ do utrzymania wiasciwe;j
postawy ciala. Jednak coraz dluzszy czas spedzany przez dzieci i mlodziez
w bezruchu, wielogodzinne siedzenie w tawce szkolnej, czesto niedostosowanej do
wzrostu i budowy dziecka, noszenie torby na jednym ramieniu, a po szkole
spedzanie kilku godzin przy komputerze lub telewizorze sprzyjaja powstawaniu
wad postawy, ktore wystepuja u okolo 35% polskiej mlodziezy (Charzewska,
Chabros, 2008, p. 179-180). Wady postawy powoduja bole i obnizaja ogdlna
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sprawnos¢ fizyczna i wywierajg hamujacy wplyw na rozwoj naturalnych czynnosci
ruchowych przydatnych w Zyciu codziennym, jak chodzenie czy bieganie.
Najczestsza wada postawy w wieku szkolnym jest nadmierne poglebianie
si¢ naturalnej kifozy piersiowej, powodujacej tzw. okragle plecy. Wady postawy
w postaci popularnego garbienia si¢, skrzywien kregostupa, plaskostopia
niekorzystnie wplywaja na dalszy rozwdj dziecka, a niekorygowane wykazuja
tendencje narastajgce. Spedzanie wielu godzin w pozycji siedzacej moze
doprowadzi¢ do znacznego przeciagzenia kregostupa, powodujacego szereg zmian
zwyrodnieniowych, ktére doprowadzi¢ moga do znacznych ograniczen

lokomocyjnych oraz zaburzen innych ukltadow czy narzadéw wewnetrznych.

ROLA RODZINY ORAZ SZKOtY | NAUCZYCIELA W PROCESIE
WSPOLCZESNEJ EDUKACII ZDROWOTNEJ

Proces wychowania w rodzinie jest procesem dwutorowym, w ktérym
rodzice dokonuja okreslonych instytucjonalnych i zamierzonych zabiegéw
wychowawczych, w ramach ktérych usiluja nada¢ calemu procesowi pewien
zaplanowany kierunek (Tyszka, 2002, p. 39). Wiedza pedagogiczna rodzicéw ma
niezwykle istotne znaczenie w ksztaltowaniu postaw wychowawczych oraz
sposobow przekazywania dzieciom informacji, zachowan i umiejetnosci
zyciowych. Swiadomo$¢ rodzicow dotyczaca chociazby prawidlowego zywienia
dzieci powinna zatem odnosi¢ si¢ w gléwnej mierze do: znajomosci zasad
prawidlowego zywienia w poszczegdlnych fazach rozwojowych dziecka i mlodego
czlowieka, znajomosci jego potrzeb, temperamentu, fazy rozwojowej, w ktorej ich
dziecko aktualnie si¢ znajduje, jak rdéwniez zagrozen, ktére wynikaja
z nieprawidlowego zZywienia (nadwaga, otylo$¢, niedozywienie, anoreksja,
bulimia, cukrzyca). Rodzice majacy nawet podstawowa wiedze na temat
prawidlowego zywienia oraz zdrowego stylu Zycia zazwyczaj zdaja sobie sprawe,
ze zywienie dziecka ulega zmianom i modyfikacjom pod wplywem réznorodnych
czynnikéw. W zwigzku z tym sposdéb zywienia dziecka musi by¢ kazdorazowo
dostosowany do jego indywidualnych potrzeb oraz mozliwoséci (Biernat, 2001,
p. 15). W rodzinie dziecko uczy si¢ od najwczesniejszych lat podejscia do
odzywiania, do wlasnego ciala. Tam nabywa pewnych zachowan i nawykéw
dotyczacych dbania o zdrowie - to psychiczne i fizyczne. Wszelkie dzialania

rodzicow powinny zmierza¢ w takim kierunku, by mlody, dorastajacy czlowiek
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byl z dala od pomystéw dotyczacych testowania nowych, restrykcyjnych diet,
ktére moga zagrazac jego zdrowiu i zyciu.

Jak podkreslaja badacze, wiedza oraz $wiadomos$¢ rodzicéw na temat
prawidlowego odzywiania dzieci wciaz s niewystarczajace. Efektem niewiedzy
jest wystepowanie w populacji najmtodszych mieszkancow Polski konsekwencji
btedéw zywieniowych popelnianych przez ich rodzicow. W swoich doniesieniach
badacze podkreslaja réwniez konieczno$¢ edukacji rodzicow w  zakresie
prawidlowego zZywienia. Gléwnym jej celem powinno by¢ zapoznanie wszystkich
cztonkédw rodziny z zasadami prawidlowego Zywienia oraz wykorzystania
poznanych zasad w planowaniu zbilansowanej diety.

Zdrowie oraz wspolczesne problemy zdrowotne stanowig przedmiot
zainteresowan wielu dyscyplin naukowych. Znaczaca role w rozwigzaniu
wspomnianych probleméw odgrywa pedagogika zdrowia. Proces wychowania,
takze zdrowotnego, odbywa si¢ w wielu srodowiskach wychowawczych, jednak
szczegolna role odgrywa takze szkota - jako jedna z nielicznych instytucji, w ktore;j
obligatoryjnie wprowadzono obowigzek edukacji zdrowotnej (Skibska,
Wojciechowska, 2016, p. 103).

Na rys. 1 przedstawiono model ilustrujacy zwigzki miedzy zdrowiem
i edukacja w dziecinstwie i mtodosci oraz efekty tego zwiazku dla ludzi dorostych.
Opracowano go na podstawie analizy wynikéw badan wykonanych wlatach 2001-
2011 w USA i w Europie. W modelu tym za wskazniki zdrowia uznano takze
zachowania zdrowotne (Woynarowska, 2011, p. 9).

Tradycyjne programy edukacji zdrowotnej koncentrowaly si¢ na
przekazywaniu informacji dotyczacych réinych aspektéw zdrowia, gléwnie
fizycznego. Obecnie uwaza sig, ze powinny one uwzglednia¢ wiele réznorodnych
celow, zaleznych od potrzeb danej grupy. Istnieje bowiem wiele dowoddw, Ze
wiedza nie przeklada sie bezposrednio na dzialania ludzi na rzecz ich zdrowia.
Osiagnigcie tych celéw wymaga podejmowania réznorodnych dzialan w ramach
programu dydaktycznego, wychowawczego i szkolnego programu profilaktyk.
Jest to proces dlugotrwaly, wymaga zaangaZowania samych uczniéw i ich
rodzicdw, gdyz skutecznos¢ edukacji zdrowotnej zalezy od tego, czy dzieci

przeniosa do swego codziennego zycia to, czego ucza si¢ w szkole.
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Rys.

1. Model ilustrujacy zwiazki miedzy zdrowiem i edukacjg w dziecinstwie i mtodosci oraz

efekty tego zwiazku dla ludzi dorostych

/
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geograficzna, zwyczaje przyjaciol. sieci spoleczne
* Makro: sytuacja ekonomiczna kraju, polityczna /

Zré6dto: Woynarowska, 2011, p. 9.

Wybdr nauczyciela wychowania fizycznego na gltéwnego realizatora

procesu wychowania do zdrowia i nauczania zdrowia wydaje si¢ by¢ wyborem

zasadnym (Skibska, Wojciechowska, 2016, p. 109). Powierzenie nauczycielom

wychowania fizycznego wiodacej roli w edukacji zdrowotnej oraz rozszerzenie

dotychczasowego zakresu tego przedmiotu nalezy uzna¢ za wyzwanie i szanse dla

tej grupy nauczycieli. Mozna oczekiwac, Ze:

Whplynie to na zwigkszenie ich prestizu zawodowego. Wyniki badan
wskazuja, ze potowa nauczycieli wychowania fizycznego uwaza, ze ma
niski lub bardzo niski prestiz w spoleczenstwie, ma poczucie
niedowartod$ciowania prestizowego swojej specjalnosci w stosunku do
nauczycieli innych przedmiotéw. W $rodowisku wychowawcéw

tizycznych istnieje kompleks ,,wuefiaka” (Cieslinski, 2005, p. 121-123).
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— Stworzy nauczycielom mozliwos¢ wigkszego udzialu w Zyciu szkoty,
rozwoju zawodowego i osobistego.
— Bedzie sprzyjac zwigkszeniu satysfakeji z pracy.

Zapis dotyczacy wiodacej roli wychowania fizycznego jest nowym,
niepraktykowanym dotychczas w systemie szkolnictwa rozwigzaniem. Nie ma
w tym zakresie doswiadczen i przykladow ,dobrej praktyki”. Podjecie tej roli
przez nauczycieli wymaga inicjatywy z ich strony, zaangazowania i poszukiwania
form i sposobdw jej pelnienia. Niezbedne jest wsparcie ze strony dyrektora szkoly
oraz innych nauczycieli. Nalezy sadzi¢, ze podjecie realizacji tego zadania bedzie
procesem dlugotrwalym, ale uda si¢ wprowadzi¢ ten zapis z podstawy
programowej do praktyki szkél. Wazne jest tworzenie przez nauczycieli
wychowania fizycznego warunkow sprzyjajacych temu, aby ,sport stal sie
integralng czescig edukacji zycia ludzi”, a tym samym, aby szkola byla bardziej

wiarygodna jako realizator edukacji zdrowotne;j.

PODSUMOWANIE

Podsumowaniem rozwazan na temat prawidlowego zywienie jako jednego
z czynnikdw wplywajacych na rozwdj i utrzymanie dobrego stanu zdrowia przy
wzmozonej aktywnosci fizycznej, niech bedzie kilka podstawowych zasad, ktérych
nalezy przestrzega¢ aby mie¢ pewno$¢, iz dieta dzieci i mlodziezy jest odpowiednio
zbilansowana:

— Zapewni¢ dzieciom i mlodziezy spozywanie kazdego dnia réznych
produktow spozywczych, gdyz urozmaicone Zywienie jest gwarancja
dobrego rozwoju i zdrowia.

— Gléwnym zZrédlem energii powinny by¢ produkty zbozowe z grubego
przemiatu.

— Owoce i warzywa powinny by¢ jedzone przez uczniow do kazdego
positku, dla zdrowia i podniesienia waloréw smakowych positkow.

— Nalezy pamieta¢ o podawaniu napojow (wody mineralne, soki, mleko
I napoje mleczne) w ciggu catego dnia.

— Nalezy ograniczac spozycie ttuszczu, zwlaszcza zwierzgcego (zamieniajac
go na tluszcze ros$linne), oraz tlustych potraw i migs, ktére nalezy
zamienia¢ na drob, ryby, chude gatunki miesa zwierzat rzeznych i chude

wedliny.
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— Warunkiem prawidlowego Zywienia jest regularne spozywanie przez
dzieci i mlodziez 4-5 positkéw dziennie, z czego przynajmniej jeden
positek powinien by¢ spozyty w szkole. W pojadaniu miedzy positkami
nalezy wybiera¢ produkty Zzywieniowo pozadane: kanapki, owoce swieze
lub suszone, warzywa, safatki lub suréwki oraz produkty mleczne.

—  Zapas zdrowych przekasek jest szczegdlnie wazny, poniewaz dzieci prosza
o nie bardzo czg¢sto. Brak w domu niezdrowych produktéw spowoduje, ze
dziecko nie bedzie ich konsumowalo.

— Nalezy pamigtaé, ze codzienna aktywnos$¢ fizyczna jest u dzieci
I mlodziezy konieczna do prawidlowej pracy serca i modzgu, budowy
zdrowych i mocnych kosci oraz migsni. Zapewnijmy dziecku
odpowiednig dawke ruchu, zezwalajac na nie wiecej niz 1-2 godziny
spedzane przed monitorem komputera, i/lub telewizorem. Nie
wstawiajmy tych urzadzen do pokoju dziecka. Propagujmy codzienna,
wspolng i regularng aktywnos¢ fizyczna.

— Przekazujmy wiedze dotyczacy zdrowego pozywienia i stylu odzywiania
si¢ podczas robienia zakupow spozywczych i w czasie wspolnego
przygotowywania posilkoéw - doskonatej okazji do zacie$niania wiezi.
Wykorzystajmy ten czas na nauke i zwrdcenie uwagi na zdrowe
I niezdrowe artykuty.

— Pamietajmy, Ze jezeli od pierwszych lat dziecka zadbamy, by jego dieta
byla zréznicowana, pelna warzyw i owocéw, bogata w skladniki odzywcze,
zawierajaca ograniczone iloéci cukru i soli oraz odpowiednia dawke
ruchu, to mozemy zminimalizowa¢ ryzyko pojawienia sie w jego
dorostym zyciu choréb wynikajacych z nieprawidlowego zywienia,
w mysl starego przyslowia: ,,Czym skorupka za mlodu nasigknie, tym na

staros¢ traci”.
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