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Gyerekvitaminok: mikor javasolhato a szedésiik?
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A gyermekeknél, mint ndvekvé és fejlodoé szervezeteknél kiilonosen lényeges,
hogy a vitaminokkal, nyomelemekkel és asvanyi anyagokkal valé ellatottsaguk
megfelel6 legyen.

zon tdl, hogy a gyermek a taplal-

kozassal a sziikséges mennyiségii
kaléridhoz hozzdjut (2 és 8 év kozotti-
eknél 1000—1400 kaldria/nap; 9-13 éve-
seknél 1400-2600 kaldria/nap), lénye-
ges, hogy az altala elfogyasztott ételek
mikrotapanyagokban valtozatosak és
dusak legyenek (1. tdbldzat).

A gyermekeknél kiemelend6 a cson-
tok mindségét, szerkezetét, teherbirasat
meghataroz6 asvanyi anyagok és vita-
minok jelenlétének a biztositasa, igy

naluk a kalcium és a D-vitamin meg-
felel6 bevitelére hangsulyt kell fektetni.
Emellett, az idegrendszer és az agy fej-
16dése is nélkiilozhetetlenné tesz néhany
mikrotapanyagot: a cink, a vas, a jod,
a kolin, az A-vitamin, a folsav, a B -vi-
tamin és a D-vitamin jelenléte alapvetd
fontossagu ebbdl a szempontbol.

Az egyes vitaminok és nyomelemek
dozirozasaval kapcsolatosan még napja-
inkban is sok a vitatott pont — szakmai
korokben is. Igy példaul a kiilonbozd

szakmai szervezetek referenciaértékei
is kisebb-nagyobb mértékben eltérnek
egymastol. Ez érvényes a leggyakrabban
szedett C- és D-vitaminokra is.
Példaként a 6-8 éves gyermekekre
vonatkoz6 DRI és RDA (Recommended
Dietary Allowances; javasolt napi bevi-
tel) 25-25 mg C-vitamint adnak meg."?
A korcsoportra vonatkozé németorszagi
ajanlasok ennél magasabb C-vitamin-
bevitelt javasolnak, napi 60—70 mg-ot.>
A magyarorszagi ajanlasok pedig napi
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50 mg-ban adjak meg a korosztély
aszkorbinsavigényét.*

A D-vitamint illetéen is tobbféle
ajanlas létezik. Hazankban a két év
alatti gyermekeknél a D-vitamin poét-
lasa rutinszertien torténik; napi 500 NE
D-vitamint kapnak a csecsemdk, kis-
gyermekek. Szakmai kérokben azonban
egyre tobb sz6 esik a javasolt napi dozi-
sok emelésérél. A 2012-es ,Hazai kon-
szenzus a D-vitamin szerepérdl a beteg-
ségek megel6zésében és kezelésében”
allasfoglalas alapjan Magyarorszagon
az 1 évnél id6sebb kort gyermekeknél
napi 600—-1000 NE D-vitamin-bevitel
ajanlott.

HA TULZOTTAN VALOGATOS

A GYERMEK, JAVASOLHATO

A ,,GYEREKVITAMIN"

Szamos szakmai szervezet, koztiik az
USA Betegségmegel6zési és Jarvany-
ugyi Kozpontja, az Amerikai Dietetikai
Tarsasag, illetve az Amerikai Gyermek-
gyogyaszati Tarsasag is amellett foglal
allast, hogy a gyermekeknél a vitamin-
és asvanyianyag-sziikséglet fedezésére
a legcélravezetobb a kiegyensulyozott és
vegyes tapladlkozas. A szakemberek gy
tartjak, hogy azoknak a gyermekeknek,
akik valtozatosan, kiegyensulyozottan
taplalkoznak, krénikus alapbetegségiik
nincs, aktivak és rendszeres id6kozonként
orvosi ellenérzésre jarnak, altalaban nincs
szitkségiik vitamin- és dsvanyianyag-tar-
talmu szerek szedésére.’

Sajnalatos médon tény, hogy a gyer-
mekek jelentés része nem taplalkozik
kellgképpen valtozatosan. A tejtermékek
példdjat hozva: a gyermekeknek napi fél
liter tej, illetve annak a kalciumtartalma-
nak megfelel6 tejtermék elfogyasztasa
ajanlott. Ezzel szemben, a Magyar Dieteti-
kusok Orszagos Szovetségének (MDOSZ)
2018-as adatai szerint a magyar gyerme-
kek a sziikséges kalciummennyiségnek
csak a felét fogyasztjak.

A kisgyerekek jelent6s része nagyon
vélogatds; naluk valésagos kiizdelem
elérni azt, hogy bizonyos ételeket (pl.
zoldségtéléket vagy husféléket) elfo-
gyasszanak. Esetitkben szintén célsze-
rii a vitaminok és nyomelemek ,,plusz”
bevitelérél gondoskodni. Egy vizsgalat-
ban (n=937) ugyanis 3 és 7 év kozotti
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1. TABLAZAT Néhany mikrotapanyagra vonatkozoé DRI- (napi beviteli diétas ajanlas; dietary

reference intake) érték’

Vitamin/nyomelem/asvanyi anyag DRI 1-3 évesek szamara

Kalcium 700 mg

Vas 7mg
A-vitamin 300 pg
B,,-vitamin 0,9 pg
C-vitamin 15 mg
D-vitamin 600 IU (15 ug)

koru gyermekeknél azt taldltak, hogy
a ,valogatds” moédon valé taplalkozas
szorosan Osszefiigg a vas és a cink ala-
csony bevitelével.®

Azoknal a gyermekeknél, akik ve-
getarianus vagy vegan tdplalkozasuak,
azaz az allati eredetti termékek t6bbé
vagy kevésbé kimaradnak az étrendjik-
bél, egyértelmtien figyelmet kell forditani
néhany mikrotapanyag pétlasara, ilyen
példaul a B,,- ésa D-vitamin, a vas, a cink
és a kalcium.>*

Szamos korkép esetén (pl. coeliakia,
gyulladasos bélbetegség, cystas fibrosis),
féként, ha azok felszivodasi zavarokkal is
tarsulnak, szintén javasolt a mikrotép-
anyagok szupplementaciodja.>®

A MEGFELELO VITAMIN- ES
NYOMELEM-ELLATOTTSAG ELONYEI

1. NAGYOBBRA NO A GYERMEK?

A rendszeres, néhany hénapon at tarté
vitaminbevitel kedvez&en befolydsolja
a gyermekek novekedését. Egy vizsga-
lati eredmény a cinket és vitaminokat
tartalmazé készitmények 4-13 éves
kort gyermekeknél valé hasznalatat
a gyermekek nagyobb mértékii magas-
sag- és sulybeli gyarapoddséaval hozta
Osszefliggésbe; fuggetleniil attol, hogy
a szupplementaciot megel6zéen milyen
alkatd volt a gyermek.”

2. KEVESEBBSZER LESZ BETEG?

Az 6szi id6szakban sokan az immun-
rendszer erdsitésének a céljabol adnak
a gyermekeknek vitaminos patikasze-

DRI 4-8 évesek szamara

1000 mg
10 mg
400 pg

1,2 ug
25 mg
600 U (15 pg)

reket. E tekintetben a C-vitamin mellett
lényeges kiemelni a D-vitamin szerepét.
Bebizonyosodott, hogy a D-vitaminnal
val6 megfelel ellatottsag csokkentheti
bizonyos léguti megbetegedések, igy az
influenza kialakulasanak a kockazatat is.
A 6 és 15 év kozotti iskolasok korében
a szezonalis influenza A-fertézés el6for-
dulési ardnya 10,8, illetve 18,6 szazalék-
nak adddott attdl fiiggéen, hogy a gyer-
mek szedett-e D-vitamint (napi 1200
NE D,-vitamin) vagy placebokezelésben
részesiilt.?

3. JAVUL AZ ISKOLAI TELJESITMENY?

A Kkielégité taplalkozds, mikrotapanya-
gokkal valé megfelel§ ellatottsag javithat
a gyermekek iskolai teljesitményén is.
A vitamin- és nyomelem-szupplementacié
szerepének szamszer(sitésére torekvd
vizsgalatokbdl kideriilt, hogy a szupple-
mentacié eredményeként az intelligen-
ciahanyados (IQ) kismértékben, mintegy
3-mal emelkedhet.

Feltételezhet, hogy a vitamin- és
nyomelembevitel pozitiv hatsa elsésor-
ban azoknal a gyermekeknél jelentkezik,
akik a készitmények szedése el6tt nem
megfelel6en taplalkoztak, és valamilyen
hianyallapot miatt az agyuk nem volt ké-
pes az optimalis teljesitmény elérésére.
Elsésorban azoknak a sziil6knek a fi-
gyelmébe ajanlhaté tehat a gyermekkori
vitamin- és nyomelempotlds, akiknek
a gyermekénél valamilyen vitaminbol
vagy nyomelembdl - pusztan a taplal-
kozésra hagyatkozva — nem megfelel§
a bevitel.’



~GYEREKVITAMINT” VASARLO SZULOK
- ATANACSADAS NEHANY SZEMPONTJA
Néhany orszagban, példaul az USA-ban
hagyomanya van az étrend-kiegésziték
alkalmazasanak, és felmérések alapjan a 2
és 17 év kozottiek tobb mint egyharmada
szedett az elmult hénapban valamilyen
vitamint és/vagy asvanyi anyagot tartal-
maz6 készitményt.> Magyarorszagon is
hasonldk a tapasztalatok: sok sziil6 ke-
res a gyogyszertarakban multivitaminos,
nyomelemes készitményeket a gyerme-
kének, kiilondsen &sszel, az 6voda- és
iskolakezdés idszakaban.

1. OLDAT, GUMICUKORKA VAGY
RAGOTABLETTA?

Gyermekeknek szant vitaminos, nyomele-
mes, asvanyi anyagos készitmények kii-
l6nféle formakban dllnak rendelkezésre.
A legfiatalabb kortdl a folyékony formaju
készitmények adagolhatok, amiknek az
adagolasi rugalmassaga megkonnyiti
a készitmények életkorhoz illesztését.
Gumicukorka és ragdtabletta formdju

készitmények - a termékek sajatossagai-
boél eredGen (biztonsagos ragas, nyelés) —
altaldban csak 3 év folotti gyermekeknél
javasoltak. Minden esetben javasolt az
Osszetevok listdgjanak az attekintése, fi-
gyelve arra, hogy az adott készitmény egy
adagja a kiilonféle vitaminokbol, nyom-
elemekbdl mennyit tartalmaz.

2. A SZUPPLEMENTACIO IDGTARTAMA

A ,megaddzisu” vitaminok alkalmaza-
satdl — a gyermekek korében is — dva
intenek.® Lényeges ugyanakkor felhivni
a figyelmet arra, hogy a hidnyallapotok
megsziintetése dltalaban hosszabb tava
(néhany honapon ét tartd), rendszeres
szupplementaciéval érhetd csak el.

3. OVATOSSAGRA INTO FINOM ES ILLATOS
KESZITMENYEK

Barmennyire is a gyermekeknek tetsz6
szind, illatd és iz{i termékekrdl legyen sz4,
lényeges szem elétt tartani, hogy tulada-
golhatok. Ennek kikiiszobolésére 1ényeges
az adagolasi utmutatdban irtak betartasa.
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Ugyelni kell a , gyerekvitaminok”
gyerekektdl elzart helyen valé tarolasara,
tovabba célszerti gyermekbiztos zarhato-
saggal rendelkezd termékeket vasarolni.

Irodalom:

1. https://ods.od.nih.gov/Health_Information/Dietary_
Reference_Intakes.aspx; 2019. jul. 28.

2. Dietary Reference Intakes (DRI) for Vitamin C, Vitamin
E, Selenium, and Carotenoids; Food and Nutrition Board;
Consensus Report (2000)

3. Die Referenzwerte fir die Néhrstoffzufuhr D-A-CH
Referenzwerte der DGE, OGE, SGE/SVE

4. Rodler I. Uj tapanyagtablézat. Medicina Kényvkiadé; 2005.
5. Vitamin and mineral supplementation in children. Arch
Pediatr Med. 2009;163:192.

6. https://www.healthline.com/nutrition/vitamins-for-kids;
2019. jdl. 28.

7. Rerksuppaphol S, Rerksuppaphol L. Effect of zinc plus
multivitamin supplementation on growth of school children.
Pediatr Int. 2016;58:1193—1199.

8. Urashima M, Segawa T, Okazaki M, Kurihara M, Wada Y,
Ida H. Randomized trial of vitamin D supplementation to
prevent seasonal influenza A in schoolchildren. Am J Clin
Nutr. 2010;91:1255—1260.

9. Schoenthaler SJ, Bier ID, Young K, Nichols D, Jansenns S. The
effect of vitamin-mineral supplementation on the intelligence of
American schoolchildren: a randomized, double-blind placebo-
controlled trial. J Altern Complement Med 2000;6:19-29.

GYERMEKGYOGYASZATI TOVABBKEPZO SZEMLE | 133



