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Anotacija

Agrinie uztura paradumi zidainiem un to saistiba ar dzelzs vielmainu

levads. Pirmaja dzives gada notiek loti strauja augSana un attistiba. No
mikroelementiem tieSi dzelzs trikums ir viens no biezak konstat€tajiem pirmaja dzives gada.
Dzelzs deficits var radit neatgriezeniskus kognitivas attistibas traucgjumus. Klidas zidaina
dieta ir viens no galvenajiem dzelzs deficita iemesliem, tadé]l veseliga uztura paradumu
ieverosana ir nepiecieSama galvenokart dzelzs deficita profilaksei, bet ne tikai — tas ir butiski
saslim$anu novérsanai turpmakaja dzives laika.

Merkis. Izpétit Latvijas zidainu uztura paradumus agrina dzives perioda un to saistibu
ar dzelzs vielmainu.

Materiali un metodes. P&tijums ir veidots no divam dalam: A dala: “Latvija dzivojosSo
zidainu uztura paradumu izpéte”, B dala: “Latvija dzivojoSo zidainu uztura datu un
laboratorisko analizu ievaksana, uztura paradumu un dzelzs deficita saistibas izpéte”.

A pétijuma tika ieklauti 344 zidaini un mazbérni. P€tjjumam nepiecieSamie dati tika
ievakti ar interviju palidzibu. Saja pétijuma darba procesa ietvaros izmantoti dati no partikas
patérina biezuma anketam.

B pétijuma tika iesaistiti 73 zidaini. Saja pétijuma darba procesa ietvaros tika izmantoti
dati, kas iegiiti, izmantojot 24 stundu atceréSanas metodi, ka arT dati no uztura dienasgramatam.
Lai iegutu papildu datus saistiba ar uzturu, no zidainiem tika panemti asins paraugi un noteikts
sekojosais: pilna asins aina, dzelzs limenis, transferina Itmenis un dzelzs saistiSanas spgja,
seruma feritina Iimenis (SF), transferina SkistoSo receptoru limenis.

Dazadu partikas produktu grupu lietoSanas bieZums un porciju lielums tika noraditi ka
medianas vertibas ar starpkvartilu izkliedi, vecums noradits ka vid&ja vértiba ar standartnovirzi.
Uztura paradumu un citu parametru saistibu ar dzelzs vielmainas laboratoriskiem raditajiem
analizei tika izmantots Kruskala—Valisa tests un Vilkoksona—Manna—Vitnija tests nepartrauktu
mainigo gadijuma. Diskrétu mainigo gadijuma un proporciju salidzinaSanai tika izmantots
Pirsona y2 tests. Par statistiski ticamu tika pienemta p vértiba zem 0,05.

Rezultati. Gandriz visi zidaini (89%, n = 18) bija ziditi pirmaja dzives ménesi.
Sasniedzot 6 méneSus, zidiSanas prevalence samazinajas l1dz 68% (n = 28). Ekskluziva zidiSana
pirmos 6 dzives ménesus tiek turpinata 21% (n = 15) zidainu. Papildu uztura lietoSanas
uzsak$anas vidgjais vecums ir 5 ménesi. Lielaka partikas produktu dazadiba tika ieviesta 4-6,9
meénesu vecuma, tie bija darzeni, kartupeli, augli un ogas, ka art graudaugi. Sakot no 7 ménesu

vecuma, katra zidaina uztura tika ieklauti partikas produkti no gandriz visam partikas grupam.
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Uztura datu analize paradija, ka dzelzs tiek uznemta vidéji 7,4 mg diena (mediana 6,5
mg). Dzelzs ar dzivnieku valsts produktiem tiek uznemta tikai 13% no kopgja dzelzs daudzuma,
kas uznemts ar uzturu. Dzelzs deficits tika konstatéts 9,6% (n = 7) zidainu, un dzelzs deficita
anémija — 4,1% zidainu (n = 3). Dzelzs [imenis asinis ir samazinats 30% (n = 8) zidainu, kuru
uztura tika ieviests govs piens, salidzinot ar 6% (n = 2) zidainu, kuri govs pienu nelietoja (p =
0,0171). Zidainiem, kuri uznéma dzelzi parsvara ne ar dzivnieku valsts produktiem, SF ir
normas robezas lielakam skaitam: 100% (n = 20) zidainu, kuri uznéma < 10% dzelzs ar
dzivnieku valsts produktiem, 78% (n = 18) zidainu, kuri uznéma 10-20% un 71% (n = 12)
zidainu, kuri uznéma > 20% dzelzs ar dzivnieku valsts produktiem (p = 0,0405). SF ir normas
robezas 93% (n = 26) zidainu, kuri neuznéma paksaugus, salidzinot ar 72% (n = 21), kuri tos
uznéma (p = 0,0425).

Secinajumi. Uztura paradumi Latvija dzivojoSajiem zidainiem dal€ji atbilst vadlinijam,
tomer ekskluzivas zidiSanas rekomendacijam seko tikai 21%. 63% zidainu neuznem dzelzi ar
uzturu pietickama daudzuma, un dzelzs deficits $aja vecuma grupa tika noveérots 9,6% zidainu,
dzelzs deficita anémija — 4,1%. Dzelzs vielmainas izmainam ir pieradita saistiba ar $adiem
uztura paradumiem: govs piena ievieSana uzturd agrina zidaina vecuma ir saistita ar dzelzs
limena samazinasanos asinis; ekskluziva zidiSana vismaz pirmos 4 dzives méneSus var var bt
par iemeslu zemakam MCV un seruma feritina Iimenim asinis salidzinajuma ar zidainiem, kuri
netiek ziditi vismaz 4 ménesus; zidiSana var biit par iemeslu zemakam dzelzs un seruma feritina
Iimenim asinis zidainiem, turpretim maksligo piena maisijumu lietoSana var biit par iemeslu
augstakam seruma feritina Itmenim asinis; pakSaugu lietoSana uztura var bit par iemeslu
zemakam seruma ferittna ltmenim asinis; dzelzs uzpemSana ar uzturu vismaz diena

rekomendgétas devas daudzuma (8 mg) var veicinat normala seruma feritina Iimeni asinfs.



Annotation

Early Dietary Habits of Infants and Their Relation to Iron Metabolism

Introduction. Infants experience rapid growth and development during the first year of
life. Iron deficiency is one of the most common micronutrient deficiencies during the first year
of life. Iron deficiency can lead to irreversible cognitive impairment. One of the main causes of
iron deficiency is mistakes in infant feeding. Healthy eating habits are therefore essential not
only for preventing illnesses in later life, but also for preventing iron deficiency.

Objective. To study the early dietary habits of Latvian infants and their relation to iron
metabolism.

Materials and Methods. The study is composed of 2 parts: A) “Collection of Dietary
Data for Studying Dietary Habits of Infants Living in Latvia”; B) “Collection of Dietary Data
and Laboratory Analyses of Infants Living in Latvia, for Studying the Relation Between Dietary
Habits and Iron Deficiency”. Study A included 344 infants and young children. Data required
for the study were collected by means of an interview. This study included data from food
consumption frequency questionnaires. Study B included 73 infants. This study included data
from 24 — hour food diaries for filling of which the recollection method was applied. In addition
to collecting dietary data, blood samples were taken from infants to determine complete
haematic picture, iron, transferrin and iron binding capacity, serum ferritin (SF), transferrin
soluble receptors.

Frequency of use and portion sizes for different foodstuff groups were reported as
median values with interquartile dispersion, age was indicated as the mean value with standard
deviation. In the case of continuous variables, the Kruskal- Wallis test and the Wilcoxon—
Mann— Whitney test were used to analyse the relation between dietary habits and other
parameters with iron metabolism laboratory parameters. In the case of discrete variables and
for comparison of proportions, the Pearson %2 test was used. The P value below 0.05 was
considered statistically significant.

Results. Almost all infants (89%, n = 18) were breastfed in the first month of life. At 6
months, the prevalence of breast — feeding decreased to 68% (n = 28). 21% (n =15) of infants
are being exclusively breastfed for the first 6 months of life. The average age for introducing
complementary food is 5 months. The greatest food diversity was introduced at 4-6.9 months
of age; those were vegetables, potatoes, fruits and berries, as well as cereals. From the age of 7
months, every infant's diet included foodstuff from almost all food groups. The analysis of
dietary data showed that iron intake was on average 7.4 mg / day (median 6.5 mg). Iron is
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absorbed from animal products in the amount of only 13% of the total iron intake. Iron
deficiency was detected in 9.6% (n = 7) of infants and iron deficiency anemia in 4.1% of infants
(n = 3). Blood iron level is reduced in 30% (n = 8) of infants fed with cow's milk, compared to
6% (n = 2) of infants who did not consume cow's milk (p = 0.0171). For infants who took iron
predominantly from non — animal products SF is within normal range for a higher number:
100% (n = 20) of infants receiving < 10% iron from animal products, 78% (n = 18) of infants
receiving 10-20% and 71% (n = 12) of infants receiving > 20% iron from animal products (p
= 0.0405). SF is within the normal range for 93% (n = 26) of infants who did not consume
legumes, compared to 72% (n = 21) who consumed them (p = 0.0425).

Conclusions. Dietary habits of infants living in Latvia partly correspond to the
guidelines, however only 21% follow the recommendations of exclusive breastfeeding. 63% of
infants do not take enough iron from food and iron deficiency in this age group was observed
in 9.6% of infants, iron deficiency anemia in 4.1%. Changes in iron metabolism have been
proven to be related with the following early dietary habits: early introduction of cow's milk is
associated with lower iron level in blood; exclusive breastfeeding for at least first 4 months of
life may induce lower levels of MCV and serum ferritin in blood compared to infants who are
not breastfed for at least 4 months; breastfeeding promotes lower iron and serum ferritin levels
in blood for infants, while the use of infant formulas may increase serum ferritin level in blood;
the consumption of legumes reduces serum ferritin level in blood; the intake of iron of at least
the amount of the daily recommended dose (8 mg) may enhance normal serum ferritin level in
blood.
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Darba lietoto saisinajumu skaidrojums

ATP — adenozintrifosforskabe

DD — dzelzs deficits

DDA — dzelzs deficita anémija

DNS — dezoksiribonukleinskabe

E% — procenti no kop€jas energijas

EFSA — Eiropas Partikas nekaitiguma iestade (anglu val. The European Food Safety
Authority)

ESPGHAN - Eiropas Bérnu gastroenterologijas, hepatologijas un uzturzinatnes asociacija
(anglu val. The European Society for Paediatric Gastroenterology Hepatology and Nutrition)
Fe?* — héma (ferrous) dzelzs

Fe3* — nehéma (ferric) dzelzs

FFQ — partikas produktu biezuma anketa

Ft — feritins

Hb — hemoglobins

IBM SPSS — programmatiiras pakete statistiskajai analizei (anglu val. International Business
Machines Statistical Package for the Social Sciences)

IQR — starpkvartilu amplitida

Lf — laktoferini

MCH - vidgjais korpuskularais hemoglobins

MCYV - vidgjais korpuskularais eritrocitu tilpums

MFP — gala, zivis, putnu gala (no anglu val. meat, fish, poultry)

NMS — SIA “NMS Laboratorija”

PVO — Pasaules Veselibas organizacija

SN — standartnovirze

STTR — seruma skistosie transferina receptori

Tf — transferins

TfR — transferina receptori

TIBC — kopgja dzelzs saistiSanas spgja



levads

Pirmaja dzives gada notiek loti strauja aug$ana un attistiba. Saja perioda zidaina
organisma vajadzibas p&c uzturvielam uz 1 kg kermena svara ir daudz augstakas neka
pieauguSam cilvékam, tadel kvalitativam &diena sastavam ir 1pasi svariga nozime. Uznemtas
uzturvielas var but gan par daudz, gan par maz, kas var atstat neatgriezenisku ietekmi uz zidaina
organismu. Saja dzives perioda izveidojas arT uztura paradumi visai dzivei. Svarigi ir pétit, vai
Latvija dzivojoSu zidainu uztura paradumi atbilst gan Latvija noteiktajam vadlinijam, gan
pasaules organizaciju vadlinijam, piem&ram, Pasaules Veselibas organizacijas, Eiropas Partikas
nekaitiguma iestades (EFSA) un Eiropas Bérnu gastroenterologijas, hepatologijas un
uzturzinatnes asociacija (ESPGHAN) noteikumiem. Interesanti ir novérot, ka mainas zidainu
uztura paradumi laika gaita.

Arvien vairak agrina vecuma uztura paradumus saista ar saslim$anam vélaka dzives
laika, pieméram, ar 2. tipa cukura diabétu, aptaukoSanos un sirds asinsvadu saslimSanam
(National Institute for Health and Welfare in Finland 2016; Tarry-Adkins and Ozanne 2017).

Ir loti svarigi ievérot veseliga uztura paradumu pamatprincipus pirmaja dzives gada:
ekskluzivo zidiSanu pirmos dzives meneSus, papildu uztura savlaicigu ievieSanu, partikas
produktu lietoSanu no dazadam partikas grupam un to savlaicigu ievieSanu, ar dzelzi bagatu
produktu ievieSanu uztura, govs piena izslégsanu no uztura.

No mikroelementiem tieSi dzelzs trikums ir viens no biezak konstat€tajiem pirmaja
dzives gada (Domellof et al. 2014). Savukart dzelzs triikums organisma jeb dzelzs deficits var
radit neatgriezeniskus kognitivas attistibas trauc€jumus (Baker and Greer 2010). Ka viens no
galvenajiem iemesliem dzelzs deficitam ir kltidas zidaina diéta. Tadel iepriekS minéto veseliga
uztura paradumu ievéroSana ir nepiecieSama ne tikai saslimsanu profilaksei velaka dzives laika,
bet galvenokart dzelzs deficita profilaksei. Savlaiciga dzelzs deficita noteikSana ar biomarkieru
palidzibu var samazinat ané€mijas risku.

Ir svarigi izprast Latvija dzivojoSo zidainu uztura paradumus, lai identificétu iesp&jamos
uzturvielu trikuma vai parmeéribu riskus, ka ar1 veikt uzlabojumus, ja tadi nepiecieSami.

Svarigi ir ar1 izpétit uztura paradumu saistibu ar dzelzs vielmainu zidaina organisma
tiesi Latvija dzivojoSiem zidainiem, nemot vera tiem raksturigos uztura paradumus. Ja sakariba
starp uztura paradumiem un dzelzs vielmainu nav atrodama, tad ir jap&ta arf citi faktori, kas var
ietekmét dzelzs vielmainu un ir raksturigi tieSi Latvijas iedzivotdjiem, piem&ram, griitniecu

uztura paradumi un dzelzs medikamentoza profilakse (Dewey 2013; Vaivada et al. 2017).



Darba merkis
Izpétit Latvijas zidainu agrinos uztura paradumus un to saistibu ar dzelzs vielmainu.
Darba uzdevumi

1. Petit zidainu uztura paradumus Latvija, izmantojot intervéSanas metodi.

2. Noteikt galvenos dzelzs vielmainas raditajus zidainiem asins paraugos.

3. Pétit agrino uztura paradumu un dzelzs vielmainas traucgjumu korelaciju zidainiem.

Pétijuma jautajumi

1. Kadi ir uztura paradumi zidainiem Latvija, un vai tie atbilst Latvijas Veselibas
ministrijas rekomendacijam (2003)?

2. Kada ir dzelzs deficita un dzelzs deficita an€mijas prevalence zidainiem Latvija,
defingjot to pec sadiem kriterijiem:

a) dzelzs deficits:
e seruma feritins < 12 pg /I un
e MCV<74fL,un
e STfR>24mgl/l,
b) dzelzs deficita anémija:
e hemoglobins < 110 g/l (WHO 2001) un
e seruma feritins < 12 pg/l vai MCV < 74 fL (pé&c ESPGHAN un PVO
rekomendacijam).

3. Kada ir zZidainu agrina vecuma uztura paradumu saistiba ar dzelzs vielmainas izmainam
organisma? Galvenie uztura faktori: ekskluzivas zidiSanas ilgums, zidisana, govs piena
agra ievieSana uztura, govs piena parmeériga lietoSana uztura (virs 500 ml diena), galas
velaka ievieSana uztura, dzelzs nepietiekama uznemsana ar uzturu, dzelzs nepietiekama
uznemsana ar dzivnieku valsts produktiem.

Darba zinatniska novitate

1. Tika padzilinati pétiti Latvija dzivojoSu zidainu uztura paradumi, izvertéti uzturvielu
trikumi vai parméribas.

2. Pieradita saistiba ar dzelzs vielmainas izmainam un galvenajiem uztura faktoriem
zidainiem: govs piena, pakSaugu, dzivnieku valsts produktu lietoSanu uztura, ka art
ekskluzivo zidisanu un zidiSanu bez savlaiciga papilduztura lietojuma uzsaksanas.

3. Petfjuma rezultata ir identificetas biezakas zidainu uztura kludas, ka arT sagatavoti

ieteikumi gimenes arstiem to noveérsanai.
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1. Literataras apskats

1.1. Literatiuiras atlasé izmantotie avoti

Recenzetu materialu atlase, izmantojot elektroniskas medicinas datu bazes, galvenokart
Sadas datu bazes:
e PubMed;
e The Cochrane Collaboration Library;
e Clinical Key;
e Science Direct;
e EBSCO Host.
Informacijas avoti tika mekleti arT interneta vide: Pasaules Veselibas organizacijas
uztura rekomendacijas un laboratorisko parametru references vértibas DD un DDA noteikSanai

(http://www.who.int), Latvijas Veselibas Ministrijas uztura rekomendacijas un ieteicamas

dienas devas (http://www.vm.gov.lv/), Somijas uztura rekomendacijas gimenei

(https://www.julkari.fi), Latvijas Centralas statistikas parvaldes dati (https://www.csb.gov.lv),

Recenzentu redigétas medicinas gramatas, starptautisku kongresu materiali un kopsavilkumi.

Petama jautajuma defin€$ana

Petamas populacijas grupas
definSana

Literattiras avotu mekléSana

Literattiras avotu izvérté$ana
atbilstosi pe€tamajam jautajumam

Literaturas apskata izveidoSana

1.1. attéls. Literatuiras atlases procesa shematisks attélojums

Literatiiras avotu atlases metodes
1. P&tama jautajuma defin€Sana:
a) izpétit literatiiru par uztura rekomendacijam pirmaja dzives gada;
b) izpétit literatliru par dzelzs vielmainu, dzelzs deficitu un ta anémiju;

C) izpétit uztura paradumu saistibu ar dzelzs vielmainu organisma.
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2. Petamas populacijas definéSana
Literatiiras apskata ietvert pétjjumus, rekomendacijas un macibu apskatus, kas
galvenokart ir attiecinami uz zidainu populaciju. Ja nepiecieSama informacija netiek atrasta tas
novitates dgl, literatiras avotu krajums tiek paplaSinats, ietverot bérnu, kas vecaki par vienu
gadu, populaciju.
3. Laika intervala definéSana
Apskata ietvert galvenokart literaturu, kas publicéta no 2000. Iidz 2018. gadam. Ta ka
petijumu skaits par defin€tiem jautdjumiem ir ierobeZots, atseviSskas situdcijas peétama
jautajuma izzinaSanai nolemts aplikot ari pirms 2000. gada public&tus faktus.
Literatiiras avotu atlases
Izverteta katra literatiiras avota atbilstiba defin€tajiem p&tamajiem jautajumiem un to
ieklauSanai literatiiras apskata. Tika mekl&ti izdevumi, kuros atrodami publikaciju pilni teksti.
Tika izslegti literattiras avoti, kas attiecinami uz treSajam pasaules valstim, parsvara ieklaujot
avotus no Eiropas, Ziemelamerikas un Australijas kontinentiem.
Publikaciju atlases kriteriji:
1) izvertét pétijuma veidu un gala merki (end - point);
2) izvertét petijuma metodologisko kvalitati;
3) izverteét peétamas populacijas apjomu un vecumu;
4) izvertet petijumu vai rekomendaciju atbilstibu Latvijas sociali ekonomiskajai attistibai
Meklgjot publikacijas zinatniskas datu bazges, izmantoti atslégas teksta vardi un MeSH
termini.
Lietotie atslégas vardi:
1) nutrtional recommendations and infants;
2) nutritional habits and infants;
3) nutrition and iron deficiency;
4) nutrition and iron deficiency anemia;
5) iron deficiency prevalence;
6) nutrition and iron deficiency;
7) iron deficiency prevention;
8) iron metabolism and infants;
9) iron absorption and infants;
10) cows milk and iron deficiency;

11) exclusive breastfeeding and iron deficiency;

12



12) recommended dietary allowances of Iron;
13) dietary reference intake of Iron;
14) iron deficiency diagnostic.
1.2. Zidainu uzturs un uztura paradumu tendences

Arvien vairak gan zinatniskajas publikacijas, gan popularzinatniskajos rakstos tiek
uzsverta uztura nozime pirmajas 1000 dzives dienas — no ienemSanas briza Iidz 2 gadu
vecumam. Sis ir visstraujakais augSanas un attistibas periods cilveka miza. Salidzinot ar
pieaugu$ajiem, zidainiem ir ievérojami lielaka organisma nepiecieSamiba p&c energijas,
olbaltumvielam, dzelzs un kalcija uz kilogramu kermena svara. Ir novérojama spéciga saistiba
starp uztura paradumiem gritniecibas laika un agrina vecuma, un dazadu slimibu attistibu
velaka dzives laika, pieméram, sirds-asinsvadu saslimSanas, aptaukoSanas, 2. tipa cukura
diabéts, onkologiskas saslimsanas (Tarry-Adkins and Ozanne 2017). Ar uzturu ir janodro§ina
piemérota daudzuma un kvalitaté makroelementi un mikroelementi. Pe€d€jos gados visas
Eiropas valsts tiek aktualizéta parmériga energijas un olbaltumvielu uznemsanas probléma, kas
sekmé aptaukosSanos vélaka dzives laika (Dabas and Seth 2018). Vislielakie uzturvielu deficitu
riski ir: alfa-linolénskabei (ALA), dokozoheksagénskabei (DHA), dzelzij, D vitaminam un
jodam (atseviskas Eiropas valstis) (EFSA Journal, 2013). Dzelzs deficits tiek atzits ka biezakais
anémijas izraisitajs zidainiem (WHO, CDCP 2004). Galvenais dzelzs avots zidainiem pirmajos
6 dzives meénesos ir krajumi organisma, tadél vecuma ap 4—6 ménesiem $ie krajumi izsikst un
dzelzs ir jauznem ar uzturu (Domellof et al. 2002).

Nav mazsvarigi ari tas, ka $aja laika veidojas ar cilvéka uztura paradumi.

Ekskluziva zidiSana

Ekskluzivas zidiSanas ieteicamais ilgums ir pirmie 6 dzives ménesi (WHO 2000; Guise
and Wathen 2004; Kramer and Kakuma 2002; Prell and Koletzko 2016; Ziegler 2007). Vairaki
pétijumi liecina, ka zidainu ekskluziva zidiSana samazina kunga-zarnu trakta infekcijas,
ilgtermina ietekm& augSanu, kognitivas sp&jas un uzvedibu, samazina alergiju un aptaukoSanas
riskus, palidz matei atrak samazinat svaru un darbojas ka kontraceptivs Iidzeklis. Vairaki
pétijumi liecina par to, ka ekskluzivi ziditiem b&rniem nenovéro dzelzs deficita pazimes
pirmajos 6 dzives ménesos (Davidsson et al. 1994; Ke et al. 2015; Kramer and Kakuma 2002).
AT Tslaicigai ekskluzivai zidiSanai tiek novérota labvéliga ictekme uz organismu (American
Academy of Pediatrics 2012; National Health and Medical Research Council 2012; Crawley
and Westland 2015).

Lai arm nevienam nav Saubu par to, ka ekskluzivai zidiSanai ir vairakas labvéligas
ietekmes gan uz mates, gan b&rna veselibu, attistitas valstis notiek debates par to, vai ekskluziva
zidiSana tom@r ir jaturpina 6 ménesus, vai pietiek ar 1saku laika spridi — 4 ménesiem (Prell and
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Koletzko 2016). Galvenais iemesls isakam ekskluzivas zidiSanas laikam ir mikroelementu
deficita risks, dzelzs deficita risks ir viens no tiem (Kramer and Kakuma 2002).

Lai art ekskluziva zidiSana tiek veérteta ka potencials dzelzs deficita risks, to var vertet
ar1 ka dzelzs deficita profilaksi. Aizvietojot kriits pienu ar citiem partikas produktiem — tideni,
maksligo maisijumu, papilduzturu, tiek ievérojami samazinata augsta biopieejamiba dzelzs
uznemsana (Ferguson et al. 2006).

Zidisana saskana ar PVO un Latvijas Veselibas ministrijas rekomendacijam ir jaturpina
lidz divu gadu vecumam (Veselibas ministrija 2003; WHO 2000).

Papilduzturs

Papilduzturs ir jebkura cita partika, kas nav krits piens vai maksligais maistjums.
Papilduztura ievieSana ir nepiecieSama, lai pakapeniski parietu no kriits piena — ekskluzivas
zidiSanas — uz parasto uzturu. ST pareja ir nepiecieSsama gan uzturvielu nodroginasanai, gan ari
neirologiskai attistibai. Pieaugot zidaina vecumam, ekskluziva zidiSana vairs nevar nodro§inat
organisma prasibas péc uzturvielam un mikroelementiem (Fewtrell et al. 2017). Tadgl ir loti
svarigs pareizs balanss starp zidiSanu un papilduzturu, lai nodroSinatu zidainim visas
nepiecieSamas uzturvielas straujas augSanas un attistibas perioda.

No 6 méneSu vecuma ir ieteicams ieviest papildu uzturu, lai gan dazas rekomendacijas,
piemé&ram, paksaugi, pielauj papilduztura lietoSanas uzsaksanu jau no 4 meénesiem (WHO 20009;
Fewtrell et al. 2017; Kliegman et al. 2015). Ari Somijas rekomendacijas norada, ka zidainiem,
kuri netiek ekskluzivi ziditi, papilduzturs ir ieteicams jau no 4 méneSu vecuma (National
Institute for Health and Welfare in Finland 2016).

Svarigi ir ievérot to, lai papildu uzturs netiku ieviests atrak par 17. ned€lu un ieviests ne
velak par 26. nedelu. 17. dzives ned€la zidaina kunga-zarnu trakts un nieru funkcijas ir
pietickami attistijusas, lai uznemtu jaunu partiku, savukart 26. nedéla art motoras funkcijas ir
nobriedusas, lai droSi parstradatu papildu uzturu. Papildu uzturam ir jabiit piemérotam bérna

vecumam un attistibai (1.1. tabula).
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Fiziskas prasmes

Esanas prasmes

1.1.tabula

Attistiba un €Sanas prasmes zidainiem un maziem bérniem (Butte et al. 2004)

Qau rl- . Tur galvinu Sez ar Se_z - . Rapo Sak staigat Patstavigs
dzimusais ’ atbalstu patstavigi
NepiecieSams =~ Spgj noturet Sez ar Sez Mgégina rapot. ~ Var Labi
atbalsttt un pagriezt atbalstu. Uz  patstavigi.  Var pats patstavigi patstavigi
galvinu galvinu ar védera, Var panemt  piecelties piecelties staiga.
nelielu stumjas ar un noturét  stavus. un stavet. Skrien.
atbalstu taisnu roku  roka Sper
palidzibu nelielu pirmos
priekSmetu. solus.
Tiecas pret
edienu vai
karoti.
ZidiSanas vai ~ ZidiSanas vai ~ Armeéli var =~ Macas Macas bidit Vieglivar  Prasmigi
ar pudeli ar pudeli izbidit noturét meéli no sevi kosla un
barosanas barosanas &dienu no muté vieniem pabarotar  norij
laika spgj laika stk8anas =~ mutes, kas biezaku saniem uz pirkstiem.  &diena
sinhronizét nodro§inadanai  samazinas biezeni. otriem, lai Var dzert kumosu.
stikSanu, méle tiek pakapeniski, Nolaiz muté no salmina. Macas
norisanu un bidita uz arvecumu.  galvuun parvietotu un Var noturét ~ pielietot
elposanu. priek$u un Bida ar méli = piespiez stumtu &dienu  kriiziti ar daksinu
atpakal. muté augslipu, to padarotpar  abam ediena
biezena lai dabutu Skidraku rokam un uzdurSanai.
konsistences = &dienu no biezeni. Sak padzerties.  Lieto
&dienu uz karotes. pielietot Ir uzlabotas Kkaroti
prieksu un MgEgina zoklus un koslasanas  prasmigak.
atpakal, lai sagrabt méli, lai prasmes. Var
nortu. &dienu sava &dienu legremde prasmigi
Atpazist dare. Var parveidotu par ~ karoti noturét
karoti un tur  parvietot biezeni. €diena kruziti
atvértu muti, &dienu no Iesaistas spéle  nevis viena roka
kad pieliek  vienas ar karoti iesmel. un nolikt
karoti. rokas otra.  maltites laika, Pieprasa, touz
Var var to pielikt lai pats var  virsmas.
padzerties  pie mutes, bet  sevi
no krizites, v&lnevar arto  pabarot.
ja to kads sevi pabarot. Var
pietur. Var patstavigi  sakoslat
Est dazadas
pirkstinédienus =~ &diena
"finger foods". = sastavdalas.
Tur kroziti
patstavigi.
Notur nelielu
&dienu starp
1kski un
raditajpirkstu.
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1.1. tabulas turpinajums

“]aurl- . Tu'r Sez ar Se_z - . Rapo Sak staigat Patstavigs
dzimusais galvinu atbalstu patstavigi
Raud un Raud un Pagriez Sniedzas péc ~ Sniedzas p&c Izrada vélmi ~ Apvieno
satraucas,  satraucas, galvu uz karotes vai €diena, kad ir ar vardiem frazes ar
izradot izradot prieksu, lai €diena, kad izsalcis. Rada vai skanam  Zestiem,
izsalkumu. = izsalkumu. apéstu izsalcis. uz &dienu, kad  péc piem&ram,
Skatasuz  Smaida, &dienu no Rada uz ir izsalcis. noteiktiem "gribu to" un
apriipetaju, skatasuz  karotes, kad = &dienu, kad Izrada prieku &dieniem. norada uz
atver muti ~ aprpétaju irizsalcis. izsalcis. par &dienu, kad ~ Ar galvas ”to” ar
€dinasanas  vai dado Aizgriez Paliek ir izsalcis. kustibam pirkstu. Var
laika, €dinasanas galvu prom nesteidzigs Stumj &dienu parada, ka aizvest
izradot laika, no karotes, €Sanas prom, kad vairs negrib  vecaku lidz
& velmito izradot kad ir pagdis. procesa, kad  paédis. Paliek Est. ledusskapim
% turpinat. velmi Var vairak ir paédis. nesteidzigs un noradit uz
8 lzsplayj turpinat. noverst Sakoz lipas  &Sana, kad ir vélamo
N kritsgalu Izsplayj uzmanibu vai atgriiz pacdis. &dienu vai
;g vai kritsgalu  vai ievérot &dienu, kad dzgrienu.
‘'S aizmieg, vai apkart ir paédis. Lieto tadus
.‘:‘f kad aizmieg, notiekoso, vardus ka
z paédis. kad kad ir pag&dis. "pabeidzu”
=  Parstaj pacdis. un “"pietiek".
E zist, kad Parstaj Spelgjas ar
g pagdis. zist, kad &dienu vai
g pagdis. izsplauj to,
= kad pagdis.
Kriits Krits Krits piens Kriits piens Krits piens vai ~ Kriits piens  Pilnpiens,
piens vai piens vai vai vai maksligais vai 100% sulas.
maksligais maksligais maksligais maksligais maisijums; maksligais Rupji
maisijums = maisjums = maisijums. maisijums. 100% sulas. maisfjums sasmalcinats
Bérnu Bérnu Bérnu vai €diens.
biezputras. biezputras. biezputras. pilnpiens; Kumosa
Biezi Biezi Biezenveida 100% sulas.  lieluma
biezenveidigi biezenveidigi &dieni. Malti Rupji €diena
&dieni. €dieni. Maigi = vai maigi sasmalcinats ~ gabali. Var
biezenveidigi biezenveida ediens ar viegli &st
&dieni bez &dieni ar lielakiem dazadas
3 kunkuliem. nelieliem, &diena konsistences
3 100% sulas.  gandriz gabaliniem.  &dienus un
= neievérojamiem Edieni ar kontrolét
g gabaliniem. maigu lidz kumosa
- Edieni ar maigu = vidgji lielumu gan
= konsistenci. maigai maigiem, gan
o Krauk$kigsun  konsistencei. rupjakiem
,E) labi skistoSs Kumosa €dieniem,
st €diens, lieluma gan arl
= piem@ram, ediena kraukskigiem
Ig bérnu cepumi. gabali. lidz 2 gadu
bu:) Liela garsu vecumam.

dazadiba.

Ediena konsistencei jamainas lidz ar zidaina vecumu — no pusskidras, uzsakot

papilduztura lietoSanu, uz blivaku &dienu ar gabaliniem ap 8 méneSu vecumu, vélakais 10

ménesSu vecuma. Parak atra papilduztura ievieSana (pirms 17 dzives ned€lam) ir saistita ar

dazadiem veselibas riskiem, pieméram, alergiju un aptaukoSanos (Fewtrell et al. 2017).
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Atskiras ieteikumi par to, kadu piedavat pirmo &dienu. Lielaka dala rekomendaciju
tomer iesaka izveleties darzenus vai biezputru bez gluténa. Somijas rekomendacijas noradits,
ka jau pirmas maltites var tikt pagatavotas no gimenes &diena pirms sals un garSvielu
pievienosanas. Pirmajai maltitei jabut ar vienkarSu garSu, tas ir, variti kartupeli vai darzeni,
ogas, augli vai biezputra. Pagatavojot biezeni, ka Skidrumu var pievienot tideni vai kriits pienu
(National Institute for Health and Welfare in Finland 2016).

Uzsakot lietot papilduzturu, zidisanai ir jaturpinas, tikai arvien mazaka apméra (WHO
2003). Rekomendg&jamo papilduztura maltiSu skaits tiek noteikts, uzskatot, ka 1 g papilduztura
satur 0,8 kcal vai vairak. Papilduztura lietoSanu uzsak ar vienu maltiti diena, piedavajot dazas
tejkarotes jauna uztura, tad palielina gan maltiSu skaitu, gan maltites apjomu; 6 lidz 8 ménesSu
vecuma ieteicamas 2 11dz 3 &dienreizes diena, 9 1idz 24 ménesus veciem zidainiem un b&rniem
— 3 11dz 4 edienreizes. Edienreizu starplaikos piedava 1 1idz 2 uzkodas atkariba no bérna apetites
(WHO 2009; WHO 2003). Tiek pienemts, ka zidainis var uznemt aptuveni 30 ml &diena uz 1
kg kermena svara.

Jaievero dazadiba, izv€loties partikas produktus papilduzturam, lai nodrosinatu zidaina
organismu ar visam nepiecieSamajam uzturvielam. Gala, zivis vai olas jauznpem katru dienu.
Vegetara diéta nevar nodro§inat visas nepiecieSamas uzturvielas, tad€l jaapsver iespgja
papildinat uzturu ar uztura bagatinatajiem. Darzeni un augli jalieto uztura katru dienu. Uzturam
jasatur pietiekoSs daudzums tauku. Tadi dz€rieni ka t&ja, kafija un saldinati dz€rieni nav
ieteicami. Piesardzigi jalieto sulas, jo tas var aizstat citu, uzturvielam bagataku édienu (National
Institute for Health and Welfare in Finland 2016); (Veselibas ministrija 2003; WHO 2003).
Darzeni, augli un ogas

Darzeni, augli un ogas ir galvenais A vitamina un C vitamina avots zidainiem, kurs ir
tik loti nepieciesams, lai organisma labak uzsiiktos dzelzs (WHO 2009). Ir loti svarigi ievérot
dazadibu, lai nodrosinatu organismu ar visiem nepiecieSamajiem vitaminiem (PAHO and WHO
2001), tap&c darzeni, augli un ogas ir jalieto katru dienu. ST produktu grupa ir svariga ar tadél,
ka zidainiem jau Saja vecuma veidojas uztura paradumi. Ir pieradits, ka, ja zidainis uztura lieto
darzenus, tad ar1 vélaka dzives laika vinam bis pienemama darzenu garSa un tie tiks lietoti
ikdiena. Ar1 darzenu un auglu dazadibai ir svariga nozime. Tie zidaini, kuri uztura lieto dazadus
darzenus, So dazadibu pienems ari velaka beérniba. Katra jauna garSa zidainiem ir griiti
pienemama, ta var tikt piedavata 8 lidz 10 reizes, kameér tiks pienemta. Pagatavojot darzenus
vai auglus, nav ieteicams pievienot sali vai cukuru (Fewtrell et al. 2017; Schwartz et al. 2011).
Lai nodroSinatu darzenu, auglu un ogu dazadibu uztura, &diens jagatavo pasiem, jo riipnieciski
raZoti bérnu biezeni sastava zina ir loti viendabigi, ka ar1 to pamata ir izmantoti saldaki darzeni.
Savukart rekomendacijas tiek ieteikts ieviest arl riigtas garSas darzenus, lai §1 garSa ir
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pienemama ari vélaka dzives laika (Fewtrell et al. 2017; Birch and Davison 2001). PVO
rekomendacijas 1pasi uzsveérta tumsi zalo lapu un oranzo auglu un darzenu lietoSana uztura.
Uzsverts, ka pat nelielas darzenu un auglu devas sp&j nodroSinat zidaina vajadzibas péc A
vitamina (WHO 2000). Vadlinijas nav ieklautas norades, cik daudz darzeni vai augli biitu
jauznem S$aja vecuma. EFSA rekomendacijas ir minéts tikai piem@rs vienai no pirmajam
maltitém, kur noteikts, ka ta var saturét 90-100 g darzenu un 40—60 g kartupelu papildus galai
un augu ellai (EFSA 2013).
Gala un zivis

Gala ir vertigakais olbaltumvielu avots pasaulé. Papildu biologiski augstvértigam
olbaltumvielam gala ir arT vértigs dzelzs, cinka un seléna avots. Gala satur héma dzelzi, kas ir
biologiski augstvértiga, un tas uzsiik$anas organisma ir nesalidzinami labaka neka nehéma
dzelzij no tadam galas alternativam, ka, pieméram, pakSaugiem vai ar dzelzi bagatinatam
biezputram (Critch et al. 2014) . Vairaki pétijumi liecina par pozitivu saistibu starp sarkanas
galas, auglu un darzenu uznemsanu un dzelzs saturu bérna organisma (Cowin et al. 2001; Cox
et al. 2016; Engelmann et al. 1998; Eussen et al. 2015; Fewtrell et al. 2017; Marcdante and
Nelson 2011; Thane et al. 2000; Thorisdottir et al. 2011). Galu iesaka ieviest uztura agri — jau
6 ménesu vecuma — ka vienu no pirmajiem papildu uztura produktiem. Veértigas dzelzs avotu —
galu — vajadzetu lietot ikdiena, dazadojot to ar zivim un olam (PAHO and WHO 2001). Ari
Kanadas Pediatru asociacija rekomendg ieviest ar dzelzi bagatus produktus, tadus ka galu un
galas alternativas no 6 ménesu vecuma divas vai vairakas reizes diena (Critch et al. 2014). Lai
nodro§inatu organisma paaugstinatu vajadzibu péc dzelzs, Eiropas Partikas nekaitiguma iestade
(EFSA) iesaka ka vienu no pirmajiem €dieniem piedavat darzenu, kartupelu un galas biezeni
(20-30 g galas) (EFSA 2013). Somijas jaunakajas rekomendacijas noradits, ka gala jaievie$
laika perioda no 4 Iidz 6 méneSiem, nekonkretizgjot tas lietoSanas biezumu un daudzumu
(National Institute for Health and Welfare in Finland 2016). Ari Vacijas rekomendacijas
atbalstita agra galas ievie$ana uztura, un, lidzigi ka EFSA, ka viens no pirmajiem &dieniem
ieteikts pusskidrs darzenu, kartupelu un galas biezenis, galu aizvietojot ar treknam zivim no 1
11dz 2 reizém nedela. Rekomendacijas noradits, ka agra galas, aknu un zivju ievieSana uztura ir
saistita ar normalu zidaina augSanu un labu kognitivo attistibu vélaka bérniba (Prell and
Koletzko 2016). Turpretim Latvijas Veselibas ministrijas rekomendacijas ievérojami atskiras,
un galas ievieSana uztura tiek rekomendeéta tikai peéc 8 ménesSu vecuma (Veselibas ministrija
2003).

Rekomendacijas nav aprakstits, kadu tiesi galu un cik daudz viena porcija, diena vai

nedéla vajadzétu piedavat zidainim (EFSA 2013; Mehta et al. 2018; National Institute for
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Health and Welfare in Finland 2016; PAHO and WHO 2001; Prell and Koletzko 2016; WHO
2009).

Piens un piena produkti

Piens un piena produkti arT ir vertigi olbaltumvielu avoti, ka ar1 kalcija, joda, riboflavina,
B12 vitamina un cinka avoti. ST produktu grupa sp& nodro§inat ar nepiecieSamajam
olbaltumvielam vegetaras di€tas ievéroSanas gadijuma (National Institute for Health and
Welfare in Finland 2016).

Ferment@tus piena produktus (biezpienu, sieru, jogurtu) var piedavat zidainiem no 10
ménesu vecuma. Piena produktus papilduztura uzsak lietot tikai pec tam, kad ir ieviesti ar dzelzi
bagati partikas produkti, darzeni un augli — perioda no 6 1idz 9 ménesu vecumam (Crawley and
Westland 2015). Lai arT Latvijas Veselibas ministrijas apstiprinatajas rekomendacijas piena
produktu ievieSana tiek ieteikta tikai pec viena gada vecuma (Veselibas ministrija 2003).

Saskana ar PVO rekomendacijam govs pienu uztura var ieviest jau no 6 ménesu vecuma
alergijas profilakses nolikos (WHO 2009). Lai arT ka atsevisku maltiti govs pienu neiesaka
lictot 1idz 12 ménesu vecumam, to var pievienot citiem &dieniem nelielos daudzumos (Fewtrell
etal. 2017). Pienam un piena produktiem ir jabtt ar augstu tauku saturu, t.i., tiem jabut pilnpiena
produktiem (National Health and Medical Research Council 2012). Saskana ar Somijas
rekomendacijam bérniem péc viena gada vecuma ir ieteicams vajpiens (National Institute for
Health and Welfare in Finland 2016).

Diemzel vértigajam olbaltumvielu un kalcija avotam — pienam, ir nelabvéliga ietekme
uz dzelzs limeni organisma (Eussen et al. 2015). Vairaki mehanismi to izskaidro:

1) kalcija saturs piena, kur$ darbojas ka dzelzs uzsiik$anas inhibitors;

2) loti zems un biologiski mazvertigas dzelzs saturs piena;

3) govs piena olbaltumvielas (ja tas uznem parmeriga daudzuma) boja zarnu glotadu,
izraisot mikrocitaru zarnu asinoSana, kuras dé| dzelzs tiek izvadita no organisma
(Brittenham 2018; Powers and Buchanan 2014).

Ar dzelzs deficitu tiek saistita piena uznemsana pirmaja dzives gada vairak ka 500 ml
diena (Fewtrell et al. 2017).

Graudaugi

Graudaugi ir nozimigs energijas, Skiedrvielu un B grupas vitaminu avots. Uztura tie ir
ieteicami jau ka pirma maltite. [eteicamie, uztura lietojamie graudaugi ir: auzas, rudzi, kviesi,
spelta, 11si, griki, kukuriiza, prosa (National Institute for Health and Welfare in Finland 2016).
PaSus pirmos piedava graudaugus bez gluténa, pieméram, risus, grikus, kukuriizu, prosu
(Daniel 2011). Vélak var turpinat ar gluténu saturoSiem graudaugiem (National Institute for
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Health and Welfare in Finland 2016; Veselibas ministrija 2003). ESPGHAN rekomendé
gluténu saturoSus produktus ieviest vecuma posma no 4 lidz 12 méneSiem. Nav zinatniska
pamatojuma, kads gluténa veids ir ieteicams un no kada butu jaizvairas, ka arT nav pamatojuma
ieteicamajiem gluténa daudzumiem, kas biitu jauznem. Zidaina perioda kopuma, ka ari tad, kad
gluténu saturo$i produkti tiek ieviesti di€ta, seviSski pirmajas nedélas, ESPGHAN tomeér
rekomend@ izvairities no parmérigas gluténa uznemsanas ar uzturu (Fewtrell et al. 2017;
Szajewska et al. 2016). Prieksroka jadod pilngraudu produktiem. Nav ieteicama parmériga
graudaugu uznemsSana, jo Skiedrvielas var negativi ietekmét dzelzs uzsiik§anos organisma
(Eussen et al. 2015). Vairakas rekomendacijas tiek ieteikts lietot speciali bérniem ripnieciski
razotas biezputras, kuras ir bagatinatas ar dzelzi (Fewtrell et al. 2017; National Health and
Medical Research Council 2012).

Graudaugi ir arT labs olbaltumvielu avots, ja zidainis ir vegetarietis (National Institute
for Health and Welfare in Finland 2016; Veselibas ministrija 2003).

Diemzel apskatitajas vadlinijas netiek noradits, cik daudz un cik biezi graudaugu
produkti ar partiku biitu jauznem. Tikai EFSA vadlinijas tiek pieminéts, ka 20 g graudaugu ir
pietiekosi vienai porcijai (PAHO and WHO 2001).

Olas

Olas zidaina organismu papildina galvenokart ar olbaltumvielam, taukiem un taukos
Skistosajiem vitaminiem. PVO iesaka ikdienas uzturu dazadot ar olu lietosanu, aizvietojot ar
tam galu vai zivis. P&c Latvijas Veselibas ministrijas ieteikumiem olas uztura jaievies tikai pec
1 gada vecuma (Veselibas ministrija 2003). Lai gan jaunakie p&tijumi liecina par to, ka olas
uztura biitu jaievie$ agri, jau no 4 — 6 ménesu vecuma, lai pasargatu no alergijas riska. Olas
pirms lietoSanas ir termiski jaapstrada. Somijas rekomendacijas iesaka olu lietoSanu uztura
ieviest, sakot no 5 ménesu vecuma (National Institute for Health and Welfare in Finland 2016).
PakSaugi

Paksaugi papildina organismu galvenokart ar nehéma dzelzi, energiju un mineralvielam.
Neskatoties uz to, ka pakSaugi satur salidzino$i daudz dzelzs, tie satur ari fitatus, kuri trauce
dzelzs, cinka un kalcija uzstik§anos organisma (WHO 2000).

Saskana ar Latvijas Veselibas ministrijas rekomendacijam paksaugi jaieklauj edienkarté
no 8 ménesu vecuma, Somijas rekomendacijas ir akceptéta to ievieSana no 7 mé€nesu vecuma,
bet Australijas rekomendacijas — jau no 6 méneSu vecuma (National Health and Medical
Research Council 2012; National Institute for Health and Welfare in Finland 2016; Veselibas
ministrija 2003). To daudzums un lietoSanas biezums rekomendacijas nav noradits, tacu

Pasaules Veselibas organizacijas vadlinijas gan iesaka lietot pakSaugus ikdiena, bet nenorada,
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kada vecuma. Somijas rekomendacijas ir noradits, ka pakSaugi jalieto reizi nedéla, bet vecums
ar1 nav precizets.
Udens un citi $kidrumi

Ekskluzivi ziditiem zidainiem parasti nav nepiecieSams uznemt iideni papildus, jo kriits
piens nodrosina pietiekamu Skidruma daudzumu. Arf karsta laika zidainim nav japiedava tidens
vai citi $kidrumi, bet gan japaliclina zidiSanas reizes (EFSA 2013; National Institute for Health
and Welfare in Finland 2016; WHO 2009). Sulas — gan dabigas, gan riipnieciski razotas —
zidaina uztura nav nepiecieSamas pirmaja dzives gada. Sulas un saldie dz€rieni pieradina pie
saldas garSas, kas var vélak klit par iemeslu bérna atteikSanas no citiem &dieniem, pieméram,
darzeniem, ka ar nelabvéligi ietekm&t mutes un zobu veselibu (National Institute for Health
and Welfare in Finland 2016). Nav ieteicama ar1 t&ja un kafija to sastava esoso polifenolu d&l,
kuri negativi ietekmé dzelzs uzsiik§anos organisma (Eussen et al. 2015).

Apgalvojumos par to, vai Gdenim ir jabiit novaritam pirms lietoSanas, valda
nevienpratiba. PVO vadlinijas ir ieteikts to novarit, bet Somijas rekomendacijas teikts, ka tas
nav nepiecieSams (National Institute for Health and Welfare in Finland 2016; WHO 2009).

EFSA ieteikumos, kur apskatiti vairaki zinatniskas literattiras avoti, ir secinats, ka pirma
dzives gada otraja pusgada kop&jam uznemta skidruma daudzumam, ieskaitot kriits pienu, jabut
800 ltdz 1000 ml apjoma.

Vecuma no 10 Iidz 12 méneSiem zidainim jau ir jalieto praktiski visas produktu grupas
un pakapeniski japariet uz gimenes dienu (National Institute for Health and Welfare in Finland
2016; WHO 2009).

Rekomendéjamo uzturvielu daudzums pirmaja dzives gada

Izvertejot dazadas rekomendacijas, ir saskatamas atSkiribas rekomend€jamo makro un
mikroelementu dienas ieteicamajas devas. Tika salidzinati un apkopoti §adi ieteikumu avoti:
jaunakas EFSA rekomendacijas, Latvijas Veselibas ministrijas 2003. gada izdotas
rekomendacijas un PVO rekomendacijas (1.2. tabula).

1.2. tabula

Rekomendéjamo uzturvielu dienas devu salidzinajums saskana ar ieteikumiem

LVE EFSAZ PVO?
0—6 mén. 7—12 meén. 0 — < 6 mén. 6 — < 12 mén. 0 — < 6 mén. 6 — < 12 mén.

Uzturviela 3 @ 3 @ 3 ? 3 Q d P 3 @
o 5047 | 4587 | 6767 | 6127 | 5837 | 5407 | 7167 | 6617
(kC‘;S Ja 590 | 520 |730 |720 |(359- | (329- |(599- |(546- |(518- |(464— |(653- |(653-

583) | 538) | 742) | 674) |639)8 |599)¢ |775)8 | 775)8
Olbaltum- ; ;
vielas (g/kg | 11~ | 11~ [13- |13~ | 89 | 7-8 |9-11 |8-10 (1137 (1137 1‘; 1‘;
kermena 165 | 165 | 275 |27° [(058) | (0,58) |(0,66) |(0,66) |\ i |\hI
vara) 1,14)% |1,14)8 |(0,69)8 |(0,69)8
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1.2.tabulas turpinajums

LV2 EFSAZ PVO?
0—6 men. 7—12 meén. 0 — < 6 mén. 6 — <12 mén. 0 — < 6 mén. 6 — <12 mén.
Uzturviela 3 Q 3 Q 3 Q 3 Q ) Q ) Q
Oglhidrati® | 52— | 46— |82- |8l B B B B
o 205 | 725 |110 | 108 |50-57 |46-52 |76-93 |67-84
. 26— | 23— | 24— | 24— 30-40 |30-40
6 _ . _ _
Tauki® (g) 265 | 35 |3 |3 [21-34 |19-82 | 30 30 Fort | Eogt
(Sfld‘l‘.lm:) 700— | 700-
(mOI‘;’lfJa‘ B | |  |1000 | 1000 |800- |800- | - - -
L 9 (100- | (100- | 1000 | 1000
kermena 190) | 190)
svara)
03 | 03
Dzelzs (mg) | 6° 6° 8 8 |(ziditie |(ziditie 8 8 - - 8,57 | 857
m) m)
53‘5”5 400° | 400° [550 |550 | 200 | 200 | 400 | 400 | 5007 | 5007 | 6007 | 6007

& — zéni; Q@ — meitenes.

1 — Veselibas ministrija 2017;

2 — EFSA 2013;

3 —WHO 2003;

4 — vidgjais daudzums, aprekinats par 6 meénesiem;

5 — Veselibas ministrija 2008;

6 — aprékinats no kopgjas energijas;

7 — WHO 20089;

8 — Food and Agriculture Organization of the United et al. 2004.

Uzturvielu energgtiskais sadalijums zidainiem pirmaja dzives pusgada saskana ar EFSA
ieteikumu ir $ads: olbaltumvielas 10—15 E%, oglhidrati 40—45 E%, tauki 50-55 E%, bet otraja
pusgada — olbaltumvielas 5-15 E%, oglhidrati 45-55 E%, tauki 40 E%.

Nav izstradatas TpaSas rekomendacijas ieteicamajam $kiedrvielu daudzumam uztura.

Latvijas Veselibas ministrijas 2017. gada izdotajas rekomendacijas nav sniegta
informacija par berniem pirmaja pusgada, tadel secinajumos par So vecuma grupu tika izmantoti
dati no 2008. gada Veselibas ministrijas izdotajam rekomendacijam, kuri ir $adi: olbaltumvielas
7-10 E%, oglhidrati 35-55 E%, tauki 40-55 E%, un otraja pusgada — olbaltumvielas 7-15 E%,
oglhidrati 45-60 E%, tauki 3040 E%. Galvenas atskiribas ir konstatStas ieteicamaja
olbaltumvielu daudzuma. Tas ir izskaidrojams ar to, ka Latvijas rekomendacijas ir noradits
vienigi energijas procents, kas nav tik precizs ka olbaltumvielu gramu aprékins uz kermena

svara, kas ir EFSA vadliniju aprékinu pamata.

1.3. Dzelzs vielmaina zidainiem

Dzelzs ir mikroelements, kur$ cilvéka organisma pilda vairakas dzivibai nepiecieSamas
funkcijas: elposana, energijas razoSana, DNS sintéze un §tnu proliferacijas funkciju (Lejniece

2015).

22




Dzelzs ir nepiecieSama praktiski visiem dziviem organismiem. Pati svarigaka biologiska
dzelzs funkcija ir sp&ja mainit oksidacijas stavoklus — ferrous dzelzs (Fe?*) un ferric dzelzs
(Fe®*) — kuri attiecigi var atdot vai pienemt vienu elektronu. Pateicoties tam, ka nehéma dzelzij
(Fe®") ir nepietiekama $kidiba fiziologiska pH vidé, bet hema dzelzij (Fe?") ir sp&ja samazinat
skabekla starpproduktus, kuri veido kaitigos brivos radikalus, visiem organismiem ir
izveidojusas saistoSas molekulas (helatorus), lai transportétu un uzglabatu dzelzi, ka ari
kontrol&tu tas reaktivitati. Dzelzs ir svariga daudzu enzimu sastavdala, kuri transporte skabekli
un elektronus dazados metabolos procesos aknas, smadzenés, endokrinos organos. Pieméram,
dzelzs ir svariga citohromu funkciju pildiSana, kuri ka neatnemama dala vairakiem enzimiem,
piedalas energijas piesaistiSsanai ATF veidoSanai oksidativas fosforilacijas laika (Efsa Panel on
Dietetic Products 2010).

Cilveka organisma dzelzs tiek uzglabata feritina un hemosiderina proteinu veida aknas,
liesa un kaulu smadzenés (Efsa Panel on Dietetic Products 2010).

Normalas griitniecibas laika dzelzs vielmainai biitu janodrosina nepieciesama dzelzs
daudzuma piegadi placentai un auglim. Savukart, ja griitniecibas laika matei ir smags dzelzs
deficits, tas var ietekmé&t jaundzimusa dzelzs rezerves organisma (Vendt 2008). Zidaina dzelzs
rezerves var ietekmét ar tas, cik daudz asinu tiks piegadatas auglim no placentas dzemdibu
laika. Tadel ir svarigi nepargriezt nabas saiti, pirms nav beigusies pulsacija (Aggett et al. 2002;
McDonald and Middleton 2008; SACN 2010). Griitniecibas tresaja trimestri auglim tiek
piegadata lielaka dala dzelzs (80%), tapec priekslaikus dzimuSiem zidainiem ir nepietieckamas
dzelzs rezerves, un tiem ir nepiecieSams papildus uznemt dzelzi eksogéni (Baker and Greer
2010; Vendt 2008). Pedgja gritniecibas trimestri auglis akumulé ap 2 mg dzelzs diena,
nobriedis auglis satur 150-250 mg dzelzs, ap 80% no §1 dzelzs daudzuma atrodas hemoglobina
(1 g hemoglobina satur 3,47 mg dzelzs) (SACN 2010).

Auglim ir atSkiriga hemoglobina forma salidzinajuma ar pieaugusajiem, jo tam ir
nepiecieSams adaptéties sliktai skabekla pieejamibai in utero. Fetalajam hemoglobinam ir
ieverojami lielaka sp€ja piesaistit skabekli zemas koncentracijas. Otra atSkiriba ir tada, ka
auglim hemoglobina koncentracija asins cirkulacija ir lielaka. PiedzimSanas bridi, kad
jaundzimusais sak elpot, tas adapt€jas augstakai skabekla koncentracijai, un vina Stnas
samazina sarkano asins $tinu daudzumu, ka ari samazina hemoglobina limeni par 30%, tadejadi
hemoglobina forma mainas uz tadu formu, kada ir pieaugusajam. Jaundzimusajam
hemoglobina koncentracija ir 160—180 g/l, bet jau 2 méneSu vecuma ta samazinas lidz
90-110 g/1. Sis izmainas rodas retikuloendotelialas sistémas ietekmé, kur atbrivota dzelzs no

.....

dzelzs avots agrina zidaina perioda. Pieméram, laika dzimuSam zidainim hemoglobina kritums
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lidz 60 g/l parstradas lidz pat 60 mg dzelzs, kas kliist pieejama lieso audu sintézei, kur
nepiecieSams aptuveni 35 mg dzelzs uz 1 kg. Vienlaikus notiek izmainas dzelzs rezerves
feritina, kam par iemeslu ir sakotngja seruma feritina koncentracijas palielinasanas, sasniedzot
aptuveni 400 pg/l viena ménesa vecuma, kam seko kritums lidz aptuveni 30 pg/l seSu ménesu
vecuma, jo dzelzs akfivi tiek izmantota jaunu audu sintézei. Sis postnatalas izmainas
hemoglobina sintéz& un dzelzs rezervés notiek neatkarigi no gestacijas vecuma (Gupta and
Hopkins 2018; SACN 2010).

Laika dzimuSiem zidainiem ir pietiekamas dzelzs rezerves organisma, un tas ir
pietiekosas pirmo 6 dzives méneSu periodam (Aggett et al. 2002; McDonald and Middleton
2008; SACN 2010). Savukart priekslaikus dzimusiem zidainiem dzelzs deficits var attistities
jau pirmajos 2 vai 3 dzives méneSos (Forfar and Arneil's Textbook of Paediatrics 2008).

Pirmaja dzives pusgada zidainim ir nepiecieSams pavisam neliels daudzms eksogénas
dzelzs vai arl ta nav nepiecieSama nemaz. Tas izskaidro, kapéc kriits piens satur niecigu
daudzumu dzelzs. Saja vecuma gan ziditiem, gan maksligi &édinatiem zidainiem nenovéro dzelzs
deficita pazimes. Savukart otraja dzives pusgada viss mainas uz pretgjo pusi un nepiecieSamiba

péc eksogeénas dzelzs strauji palielinas (1.1. att.).

450 Kop¢&jais dzelzs daudzums

400 A
- Rezerves

[] Mioglobins
350 D b

300 -

* Nodzim$anasz 4 ménesu
vecumam kopéjais organisma
dzelzs ir stabils

* Nakamajos dzives 8 ménesos 250 A
ieveérojami palielinas organisma

mg

vajadzibas péc dzelzs:
- strauja auggana 200 -
- pieaugosais asinu tilpums
150 -~
100 —
50
Jaundzimuzais 4 man. 12 mén.

35ke 6 ke 10kg

1.1. attels. Organisma dzelzs izmainas zidaina vecuma
(Forfar and Arneil's Textbook of Paediatrics 2008)
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Diena nepiecieSamais absorbétas dzelzs daudzums ir aptuveni 0,1 mg uz 1 kg kermena
svara, kas ir 3 reizes vairak neka meitenei pubertaté menstruaciju laika.

Zemais dzelzs saturs kriits piena (0,2—1,0 mg/l) pasargd mati no dzelzs zudumiem,
seviski tas ir svarigi, ja matei ir dzelzs deficits un zidiSana ir bijusi ilgstoSa. Mateém, kuram
laktacijas perioda menstruaciju cikls ir supreséts, ir labaks dzelzs saturs organisma neka tam,
kuram menstruacijas ir atjaunojusas (Aggett et al. 2002; Vendt 2008).

Dzelzs uzstik§anas

Dzelzs vielmaina svarigs ir ne tikai dzelzs kopgjais daudzums uztura, bet arT tas vertiba
jeb valence. Rietumzemju dita satur aptuveni 15 mg dzelzs, no tiem 5-10% uzsiicas
divpadsmitpirkstu zarna un tuksa zarna (Lejniece 2015). Ar uztura palidzibu cilvéki uznem
dzelzi divgjadi: 90% nehéma dzelzi no darzeniem un 10% héma dzelzi no dzivnieku valsts
produktiem (gala, aknas, zivis) (Lieu et al. 2001). Divvertigas dzelzs (Fe?*) uzsiik§anas spéjas
ir daudz labakas salidzinajuma ar trisvértigo dzelzi (Fe®") (Lejniece 2015; Vendt 2008). Dzelzij
ir 2 oksidacijas pakapes: ferrous (Fe2*) un ferric (Fe*"). Neitrala un sarmaina pH vide dzelzs ir
Fe3* jeb nehéma dzelzs forma, bet skaba pH vidé dzelzs ir Fe?" jeb héma dzelzs forma. Héma
dzelzs uzsucas atrak, jo uzsiikSanas procesam nav nepiecieSama valences maina (Lejniece
2015). No uznemtas héma dzelzs organisma uzsiicas 20—25%, un tikai 5% — no nehéma dzelzs
(Aggett et al. 2002).

Heéma dzelzs uzsiikSanos praktiski neietekmé citi uztura faktori (di€ta) un dzelzs
rezerves organisma (Vendt 2008). Ir pienémums, ka hému nesgja olbaltumviela (HCP1)
darbojas ka starpnieks héma uznemsana (Shayeghi et al. 2005). Sakuma hému eritrocitos saskel
hemoksigenaze. Atbrivota dzelzs ienak nehéma dzelzs videé un piegada to organismam ar
feroportina starpniecibu (Schiimann et al. 2007).

Plazmas hepsidina koncentracija regulé dzelzs uzsiikSanos zarnu trakta atkariba no
organisma pieprasijuma. Hepsidins ir hormons, kuru razo aknas, un tas kontrol€ dzelzs limeni
plazma, regul&jot dzelzs uzsiikSanos no uztura, atbrivojot parstradato Hb dzelzi ar makrofagu
palidzibu, ka ar1 nodro$inot dzelzs rezervju parvietoSanos no hepatocitiem. Hepsidins piesaistas
pie feroportina, un Sim transporta proteinam inaktivé $tnu dzelzs eksporta funkciju (Vendt
2008). Ta ka feroportins darbojas ka starpnieks dzelzs eksportam no duodenaliem enterocitiem
un no retikuloendotelialas sist€émas plazma, Sis process izskaidro hepsidina inhib&joSo efektu
duodenalas dzelzs uzsuksanai, ka ar1 tas uzkrasanai retikuloendoteliala sistéma (Schiimann et
al. 2007). Plazmas hepsidina koncentracija palielinas dzelzs parslodzes gadijuma, ka ari
iekaisuma laika (Vendt 2008).

Auglim un zidainim tievajas zarnas ir atrodami laktoferina receptori (LfR). Tas ir loti

svarigs faktors dzelzs uzstikSanai, jo lielaka dala dzelzs mates piena ir piesaistita pie laktoferina.
25



Dati saistiba ar to, cik labi uzsiicas mates piena esosa dzelzs, ir loti atSkirigi. Mazakais
minétais uzstukSanas procents ir 12% (Domellof et al. 2002), lielakais literatira minétais
procents — 50-70% (National Institute for Health and Welfare in Finland 2016). Dzelzs
uzstik§anos no mates piena veicina taja esosais laktoferins, laktoze un C vitamins (Davidsson
etal. 1994; National Institute for Health and Welfare in Finland 2016). Govs piena esosa dzelzs
uzsticas 10-30%, bet maksligaja maisijuma esosa — 5-10% apjoma (Vendt 2008).

Dzelzs uzsukSanas atskiribas, salidzinot kriits pienu, govs pienu un maksligos
maisijumus, var izskaidrot ar to, ka So pienu sastavos ir atskirigi dzelzs uzstikSanas inhibitori
vai katalizatori. Kriits pienam ir vairakas sastava atSkiribas, salidzinot ar govs pienu. Govs piena
ir augstaks olbaltumvielu sastavs, atSkiriga stkalu un kazeina attieciba, ka ar1 atSkiriga siikalu
un kazeina izcelsme. Savukart maksligajos maistjumos ir Iidziga olbaltumvielu koncentracija
un sukalu/kazeina attieciba ka kriits piena, bet ir atSkirigs olbaltumvielu kvalitativais sastavs.
Pieméram, maksligajos maisijumos B-laktoglobulins veido gandriz pusi no visam siikalu
olbaltumvielam, savukart kriits piena tas gandriz nav atrodams. Maksligajos maistijumos ir art
augstaks a-laktalbumina limenis, salidzinot ar kriits pienu, bet laktoferins, kas ir viena no
galvenajam siikalu olbaltumvielam kriits piena, ir atrodams loti maza daudzuma. Un vel —
vairak neka 50% kopg€ja kazeina maksligajos maisijumos ir a-s1 un o-s2 kazeina forma,
turpretim kriits piena ekskluzivi ir p-kazeins. Sis atikiribas var ievérojami ietekmét dzelzs
uzstksanos, jo a-kazeins ir vairak fosforileéts neka B-kazeins, kas rada inhibgjosu efektu uz
dzelzs uzsiik$anas procesu (Davidsson et al. 1994).

Dzelzs kopgjais daudzums organisma biis tieSi atkarigs no dzelzs veida un daudzuma
uztura (Lejniece 2015; Vendt 2008), lai gan dzelzs uzstkSanas spéjas ir atkarigas ne tikai no
uztura, bet ar1 no dzelzs satura pasa organisma, dzelzs transporta starp organiem, ta uznemsanas
un §tnu sp&jas dzelzi izmantot (Aggett et al. 2002). Dzelzs uzstk$anas no uztura palielinas, ja
organisma ir dzelzs trilkums, piemeram, dzelzs deficits vai anémija. Pret&ji notiek, ja rezerves
ir augstas, — tad organisma dzelzs uzsiikSanas sp&jas samazinas (Vendt 2008). Dzelzs deficita

anémijas gadijuma uzsiuksanas sp&ja var pat dubultoties (Aggett et al. 2002).
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Dzelzs eritropoéze

Augli eritropoé€zi regul€ eritro1ido Stnu augSanas faktori, kurus auglis pats ar1 razo. Lai
ar eritropo€zes mehanisms ir labi izp&tits un skaidrs pieauguso cilvéku organisma, nav skaidrs,
vai tads pats mehanisms darbojas arT augli vai priekslaikus dzimusa zidaina organisma. Sarkano
asins $tnu razoSanu kontrolé vairaki augSanas faktori, kurus razo makrofagi, limfociti un
stromalas $anas (Kliegman and Nelson 2011). Sie faktori stimulé sarkano asins $iinu
nobrieSanu, augSanu un daliSanos vairakos to veidoSanas posmos. No visiem eritropo€zi
stimulgjoSiem faktoriem vissvarigakais regul€joSais faktors ir eritropoetins (EPO).
Eritropoetins ir 30-39 kD glikoproteins, kas piesaistas pie specifiskajiem receptoriem eritroido
Stnu priekSteCuvirsma, kur stimul@ to daliSanos un klonalu nobrieSanu sarkanajam asins Stnam.
EPO tiek razots aknas pirmaja un otraja trimestri. Aptuveni tre$aja trimestri un pirmajas dzives
nedélas anatomiski EPO raZosana pariet no aknam uz nierém. ST pareja var biit saistita ar
ievérojamam izmainam arteriala skabekla spiediena, kas paradas piedzimstot (Vendt 2008).

Sarkanas asins $tinas nobriest 3 1idz 7 dienu laika kaulu smadzenés. Sarkano asins $tinu
miza ilgums ir no 123 1idz 127 dienam, un tas beidzas ar hemolizi liesa (Kliegman and Nelson
2011).

Sadegsanas reakcijas ir dzivibai svarigas, un tam ir nepiecieSama pastaviga skabekla
piegade. Tadu skabekla parnesoSo olbaltumvielu ka Hb attistiba palielina asins spgjas
nodros$inat skabekla transportu (Vendt 2008).

Hemoglobins

Hemoglobins (Hb) ir salikta olbaltumviela, kas sastav no dzelzi saturoSa héma grupam
un otras dalas — globina. Hb molekulas sastav no tertam&riem, kuri savukart sastav no
2 polipeptidu kédem, kur katra no tam ir piesaistita pie héma grupas. Dazadiem Hb ir dazadas
kimiski uzbuvétas polipeptidu kédes. Lielaka dala hemoglobina (HbA) pieaugusam cilvékam
sastav no viena para alfas (o) un otra para beta () polipeptidu keédeém, un tas tiek apziméets ka
az2P2. Augla organisma hemoglobins (HbF) ir o2y2 forma. Embrijam, auglim, b&rnam un
pieaugusajam normali var bt 6 dazada veida Hb sarkanajas asins $tinas. Hb domingjosais
sastavs mainas, embrijam nobriestot (Kliegman and Nelson 2011; Steinberg et al. 2018; Vendt
2008).

P&c piedzimsanas hematologiska sist€ma piedzivo ievérojamas izmainas. Augla perioda
hemoglobins adapt&jas, lai auglim ir iesp&ja sanemt skabekli no mates Hb. Pirmajos
2 dzives ménesos augla Hb tiek aizvietots ar mates Hb. Pakapeniski Hb veids transforméjas no
veida, kads tas ir auglim, uz veidu, kads ir pieaugusam cilvékam, ka arT mainas ta koncentracija.

Fiziologiska anémija paradas pirmajos 2—3 dzives ménesos, priekslaicigi dzimusiem nedaudz
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atrak — aptuveni 1,5 ménesa vecuma. Zemaka Hb koncentracija ir novérojama starp astoto un
desmito dzives nedélu (1.3. tabula) (Gupta and Hopkins 2018; Kliegman and Nelson 2011).
1.3. tabula

Hematologiskie raditaji zidainiem un mazbérniem
(Stoelting's Anesthesia and Co-Existing Disease 2018)

Vecuma grupa Aprékinatais asinu tilpums, ml/kg
Priekslaikus dzimusi jaundzimusie 90-100
Laika dzimusi jaundzimusie 80-90
Zidaini 75-80
Bérni lidz 1 gada vecumam 70-75

Vecuma grupa Hemoglobins, g/dl Hematokrits, %
Nabassaites asinis 14-20 45-65
Jaundzimusais 13-20 42-66
3 ménesi 10-14 31-41
6 ménesi lidz 12 gadi 11-15 33-42
Jaunietis 14-18 42-52
Jauniete 12-16 3747

Vidgjais korpuskularais tilpums (MCV) un vidéjais korpuskularais hemoglobins (MCH)

Vidgjais korpuskularais tilpums (MCV) liecina par sarkano asins $tinu tilpumu, savukart
vidgjais korpuskularais hemoglobins (MCH) norada uz hemoglobina daudzumu eritrocitos. Abi
raditaji — MCV un MCH — sniedz identisku informaciju un ir savstarpgji aizvietojami raditaji,
nosakot dzelzs deficitu.

Kaut ari MCV samazinas pie DDA, tas nav specifisks DDA. Ta ka dzelzs ir svariga
hemoglobina sintézé€, DD gadijuma samazinas hemoglobina koncentracija sarkanajas asins
stnas un MCV liecina, vai sarkanas asins $tinas ir mazakas neka norma (mikrocitiskas),
normalas (normocitiskas) vai lieclakas neka norma (makrocitiskas). MCH limenis plazma ari
samazinas pie DD, bet MCH samazinasanas nav specifiska DD. Kad MCH ir zems, §tina ir
hipohroma (bala) (Rotman 2018).

MCV raditajs tiek visbiezak pielietots dzelzs deficita noteikSanai. MCV
jaundzimusajiem ir augstaks neka zidainiem un mazb@rniem. Zidainiem péc 6 ménesu vecuma
par samazinatu MCV limeni pienem < 74 fL (National Center for Health 2001).

Dzelzs transportéSana un rezerves

Transferins

Gandriz visa dzelzs plazma ir ciesi piesaistita pie transferina, kas parasti ir piesatinats
ar dzelzi mazak par 50%. Transferinam, kad tas nav pilniba piesatinats ar dzelzi, ir 4 formas:
apo, monoferrik A (dzelzs ir piesaistita pie “A” saites), monoferrik B un diferrik. Lai notiktu
piegade uz $iinam, ir nepiecieSama speciala saite pie tranferina receptoriem. Plazma ir aptuveni

3 mg dzelzs (dzelzs ar transferina saiti), lai gan dienas patérin$ ir 10 reizes lielaks par So
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daudzumu. Turklat mazos dzelzs daudzumus plazma parnes citas olbaltumvielas (Pedlar et al.
2018).

Fiziologiski organisma lielakajai dalai Stnu ir nepiecieSams dzelzs no plazmas
glikoproteiniem, transferina (Tf). Transferinu sintez& beta-1-glikoproteins aknas, kur$ sastav
no vienas polipeptidu kédes ar divam Fe®' saisu vietam. Seruma Tf ir galvenais dzelzs
piegadatajs lielakajai dalai kermena audu, pargjie transferini tiek razoti lokali un transporte
dzelzi uz vietam, kur serums netiek klat. NoteicoSais faktors transferina razoSana ir dzelzs
pieejamiba. Dzelzs iztukSosanas kaulu smadzengs ir saistita ar pieaugosu parsatinajumu, kuram
seko Tf razoSanas samazinaSanas. Iekaisuma gadijuma Tf samazinas neatkarigi no ta, kads ir
dzelzs daudzums organisma (Vendt 2008).

Ir sastopama arT dzelzs bez transferina saites. ST dzelzs nav piesaistita pie transferina,
tai ir maza molekulara masa, un ta var piesaistities pie specifiska dzelzs helatora. Vairakas
Kvantitativas analizes paradija, ka $adas frakcijas plazma ir atrodamas pacientiem ar dzelzs
parslogojumu (Pedlar et al. 2018).

Biezi seruma dzelzs un seruma Tf raditaji netiek nemti véra, jo tie ir neparedzami
mainigi un to veértibu svarstibas ir loti lielas (Vendt 2008).

Laktoferins

Cita strukturali 11dziga komponentu grupa ir laktoferini (Lf), kuri tika vispirms atrasti
piena, bet velak arT asaras, siekalas, kunga sula, bronhu un kunga-zarnu trakta sekrétos, ka ari
neitrofilos leikocttos. Lf ir atrodami kriits piena — kolostruma, ap 10 g/l un ap 1-2 g/l nobriedusa
piena (Vendt 2008). Lf ir galvena dzelzi saistosa olbaltumviela kriits piena, papildus tam ta
darbojas ka dzelzs uzstiksanas katalizators (Davidsson et al. 1994). Tadgjadi Lf ir loti nozimigi
zidainiem, seviski uzreiz pec piedzimSanas. Laktoferinam ir svariga loma dzelzs atsavinaSana
no makrofagiem un polimorfonukleariem neitrofiliem (Hernell et al. 2015; Vendt 2008). Tas ir
galvenais cirkul€joSo polimorfonukleotitu specifisko granulu olbaltumvielas komponents,
kuram ir svariga loma iekaisuma procesa. Péc dzelzs piesaistes metalu saturosu olbaltumvielu
uznem makrofagi, visticamak, endocitozé ar receptoru starpniecibu. Makrofagi ir atrodami
daudzos audos, ieskaitot aknas, plausas, liesu, nervaudus, saistaudus un serozos dobumus. Sim
Stnu klasém ir divas svarigas funkcijas, pirmkart, novadit galveno iekaisuma atbildes reakciju
un, otrkart, regulét dzelzs homeostazi. Galvena makrofagu loma dzelzs homeostaze ir
novecojuso eritrocitu fagocitoze liesa. Héma oksigenaze katabolizé hému Fe?* forma, zults
pigmentu biliverdinu un gazveida $tinu parnes€ju oglekla monoksidu. Makrofagos §1 briva
dzelzs ir vai nu ieklauta feritina, vai ar1 palaista cirkulacija, lai piesaistitos pie Tf. Makrofagi ir

sp€jigi saglabat dzelzi periodos, kad dzelzs ir pietieckama daudzuma, un atbrivot dzelzi, kad tas
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daudzums ir nepietiekoss (Vendt 2008). Lf ir loti laba dzelzs piesaistiSanas sp&ja (Davidsson et
al. 1994; Vendt 2008).

Feritins

Feritins (Ft) ir galvena dzelzs rezervju olbaltumviela organisma (Hernell et al. 2015).
Feritins atrodas dazadas Stnas: hepatocitos, aknas, liesa un kaulu smadzenu makrofagos, ari
limfocitos, fibroblastos un retikulocitos (Hernell et al. 2015; Vendt 2008). Ft koncentracija
liecina par organisma dzelzs rezervém, ta samazinaSanas notiek dzelzs deficita, paliclinaSanas
— dzelzs parslodzes gadijuma. Diagnostic€jot dzelzs deficitu, janem vera, ka feritina daudzums
organisma var palielinaties arT infekcijas, iekaisuma, onkologiskas saslim$anas un aknu slimibu
ietekmé (Bhatnagar 2017; Marcogliese and Yee 2018).

Dzelzs rezerves darbojas ka buferis starp Siinu dzelzs pieprasijumu un ta piegadi ar
uzturu. Feritins sastav no 24 apoferitiniem, kuri ir brivi no dzelzs un kuri kopa veido holosferu.
Apoferitins vas piesaistit 1idz 4500 dzelzs atomu. Cilvéka organisma ir atrodamas divu veidu
feritina subkategorijas: H un L. L subkategorija parsvara atrodas aknas un liesa, bet H
subkategorijas — sirdi. Sis divas subkategorijas ar savam specifiskam funkcijam sp&j neatkarigi
regulét lielu daudzumu Ft molekulas, t. i., dzelzs rezervju kapacitati, katalitisko saiSu daudzumu
(dzelzs oksidacijas kapacitati) (Bhatnagar 2017; Vendt 2008).

Ir noverojama saistiba starp dzelzs rezervém aknas un seruma feritina (sFt)
koncentraciju. JaundzimuS$ajiem ir relativi lielas dzelzs rezerves un liela Ft koncentracija
nabassaites asinis. Postnatali seruma Ft limenis samazinas Iidz pieaugusa cilvéka limenim 18
ménesSu vecuma. Seruma Ft koncentracija liecina arT par dzelzs parslodzi. Ta ka Ft aktivi
darbojas akiitaja iekaisuma fazg, tas apgriitina dzelzs satura noteikSanu zidainiem, jo pie zemam
dzelzs rezervém, analiz€s var uzradities normala Ft koncentracija. Tadel interpret€jot Ft raditaju
asinis, ir nepiecieSams nemt véra ar1 C-reaktivas olbaltumvielas vai a-1-skabes glikoproteina
raditaju (Hernell et al. 2015).

Tansferina un SkistoSie transferina receptori

Lielaka dala Stinu dzelzi sp&j panemt, izmantojot transferina receptorus (Tf), kuri aptver
argjo Stnas membranu. Intracelularais dzelzs deficits palielina membranu Tf receptoru
aktivitati. Noteikts Tf receptoru procents atrodas seruma, kur tas var tikt izmérits ka seruma
SkistoSo transferina receptoru daudzums (sTfR). Palielinata sTfR koncentracija liecina par
dzelzs izsikumu $tinas (Hernell et al. 2015). sTfR avots galvenokart ir sarkanas asins §inas. So
receptoru normas jaundzimus$ajiem un maziem b&rniem nav noteiktas, jo to koncentracija
palielinas, zidainim attistoties, un nostabiliz€jas pieauguSo Iimeni ap 18 méneSu vecumu

(Ziegler et al. 2009). sTfR ir daudz uzticamaks dzelzs deficita raditajs neka Ft, jo ta limeni
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neietekmé infekcijas, un tas liecina par celularo dzelzs nepiecieSamibu (Domellof et al. 2002;
Vendt 2008).

Seruma sTfR koncentracija palielinas hemolitiskas anémijas gadijuma, gan autoimiinas
anémijas, gan iedzimtas sferocitozes gadijuma, megaloblastiskas anémijas gadijuma
kobalamina deficita d¢€l, a-talasémijas un B-talasémijas gadijuma (Vendt 2008).

1.4. Dzelzs ieteicamas dienas devas

Ka jau tika aprakstits ieprieks, veselam, laika dzimuSam zidainim, kur§ sanem krits
pienu, pirmajos dzives 6 ménesos dzelzs papildus nav nepiecieSsama (Aggett et al. 2002;
Domellof et al. 2014; Aggett et al. 2000). Lai gan zidainiem, kuriem ir zems svars piedzimstot
vai arl virieSu kartas parstavjiem, ir lielaks dzelzs rezervju izsikSanas risks lidz 6 ménesu
vecumam (Aggett et al. 2002; Domellof et al. 2014; Institute of Medicine 2000; Yang et al.
2009). Péc 6 méneSu vecuma nepiecieSamiba péc eksogénas dzelzs strauji palielinas, jo
fiziologiskas vajadzibas uz 1 kg kermena svara kliist arvien lielakas ar katru dzives ménesi. Péc

6 ménesSu vecuma icteicamas dienas devas vari€ (1.4. tabula).

1.4. tabula
Dzelzs ieteicama dienas deva zidainiem
PVO! EFSA? ESPGHAN? LV*

= no 0 [idz 6 meénesiem — 0,3 (ziditiem) Zema 6

wn O
S5 ¢
25 8 | no 6 ldz 12 menesiem 8,5 8 0,9-1,3/kg 8
= kermena svara

1- Food and Agriculture Organization of the United, Pasaules Veselibas, United Nations and Joint 2004;
2—EFSA 2013;

3—Domellof et al. 2014;

4 — Veselibas ministrija 2003.

1.5. Dzelzs avoti zidainu uztura

Dzelzs uztura ir atrodams divas formas — héma un nehéma. Héma dzelzs atrodas
dzivnieku valsts produktu hemoglobina un mioglobina. Ar héma dzelzi visbagatakie produkti
ir: sarkana gala, aknas, subprodukti. Héma dzelzs uzsiikSanas ir visaugstaka — 25%, un to
neietekmé citi uztura faktori, ka, pieméram, askorbinskabe, lai gan héma dzelzs veicina dzelzs
uzsiik§anos no nehéma dzelzs uztura avotiem. Nehéma dzelzs avoti uztura ir graudaugi, zaveti
augli, ar dzelzi bagatinati produkti, pieméram, bérniem paredz&tas biezputras, brokastu parslas
u.c. Nehéma dzelzs uzstik§anas var bt loti atskiriga, jo to ietekmé€ vairaki faktori, tai skaita ar1

dzelzs rezerves zidaina organisma. UzstkSanos veicina kriits piens, galas olbaltumvielas,
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askorbinskabe un citronskabe, fermentéti darzenu produkti. Savukart uzsiikSanos inhibé
polifenoli, fitati un govs piens (Aggett et al. 2002; Domellof et al. 2014; Hernell et al. 2015).

Svarigs dzelzs uzstuksSanas inhibitors ir govs piena esosais kalcija daudzums, kurs ir
daudz augstaks neka kriits piena (Davidsson et al. 1994).

Kriits piens

Kriits piens ir galvenais vai pat vienigais uztura avots zidainim pirmaja pusgada. Dzelzs
koncentracija krits piena ir 0,2-0,4 mg/l (Domelldf et al. 2002). Koncentracija samazinas
laktacijas laika — no 0,97 mg/1 agrina parejas piena lidz 0,3 mg/l péc 5 ménesu vecuma (Siimes
et al. 1979). Mates dzelzs deficits neiespaido vai loti nenozimigi iespaido dzelzs saturu kriits
piena, tadgjadi nav nozimes lietot dzelzs preparatus laktacijas laika, lai palielinatu dzelzs
koncentraciju kriits piena (Zavaleta et al. 1995).

Stabilu izotopu peétijumi liecindja par to, ka 6 méneSu vecuma no kriits piena uzsiicas
12-21% dzelzs (Domellof et al. 2002). Tas nozimé, ka zidainim, sanemot 800 ml kriits piena
diena (pienemot, ka kriits piens satur 0,3 mg/l dzelzs un uzstkSanas efektivitate ir 20%), tas
uznems tikai aptuveni 0,05 mg dzelzs diena. Sis fakts liecina, ka zidainim ir sp&jas sistematiski
izmantot dzelzs rezerves, kuras tika akumul@tas intrauterini, lai nodroSinatu organisma
funkcionalas vajadzibas péc dzelzs pirmajos dzives 6 méneSos. Tas apliecina ari to, ka
zidainiem nav nepiecieSama dzelzs papildus uznemsana eksogéni, neatkarigi no €dinasanas
veida — vai tie tiek ziditi, vai &dinati ar maksligo maisijumu. Tad€] nav nepiecieSamibas ari
noradit dienas ieteicamo dzelzs devu zidainiem vecuma no dzimSanas Iidz 6 méneSu vecumam
(Idjradinata et al. 1994; Nordic Council Of Ministers 2014).

Dzelzs uzstikSanas no mates piena biis atkariga no zidaina vecuma, dzelzs rezervém,
kop€ja uznemta dzelzs daudzuma.

Dzelzs uzstiksanas no kriits piena ir daudz labaka, salidzinot ar maksligo maisijumu vai
govs pienu. lemesls — sastavs, kas labvéligi ietekmé dzelzs uzsukS$anos. Salidzinajuma ar govs
pienu kriits piens satur mazaku daudzumu olbaltumvielu un kalcija, kas var traucét dzelzs
uzstikSanos. Kriits piena olbaltumvielu kvalitativais sastavs ir ar1 labveligaks dzelzs uzsiikSanas
procesam, neka maksligo maisijumu sastavs. Pats svarigakais faktors ir laktoferins, kurs kriits
piena atrodas nozimiga daudzuma. Laktoferins darbojas ka dzelzs piegades sisteéma, kurs§
atvieglo dzelzs uzsiik§anos no kriits piena (Davidsson et al. 1994).

Maksligie maisijumi

Ja zidainis netiek €dinats ar kriits pienu, tad par galveno uztura avotu vismaz pirmos
sesus dzives ménesus klust maksligais maisijums. Tas arT kalpo par eksogénas dzelzs avotu. No
maksligajiem maisijumiem dzelzs uzsiicas saméra slikti, tikai 10%. Tomer tas tiek nemts veéra,

un razo$anas procesa Siem maisijumiem tiek pievienots 4—12 mg/l dzelzs, kas ir 10-60 reizes
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vairak neka krits piena. Sada palielinata daudzuma pievienoSana ir nepiecieSama, lai
nodro$inatu zidaina fiziologisko nepiecieSsamibu péc dzelzs pirmaja dzives gada. Lai gan
petijumi liecina, ka, uznemot papildu dzelzi ar uztura bagatinatdjiem vai maksligiem
maisijumiem 4 Iidz 6 ménesSu vecuma, netiek uzlabots dzelzs daudzums zidaina organisma
(Hernell et al. 2015; Hernell and Lonnerdal 2002).
Gala

Gala ir labs dzelzs avots, jo dzelzs taja atrodas héma forma, ka art dzelzs koncentracija
gala ir augsta. Héma dzelzs uzsiik§anos var inhibét kalcijs. Dzelzs uzsiikSanos veicina MFP
faktors, kur§ ir atrodams gala un zivis (Nordic Council Of Ministers 2014). Iesp&jamais
izskaidrojums tik labam dzelzs uzstksanas procesam ir muskulu olbaltumvielas. Piemé&ram,
gala olbaltumvielas ir dalgji sagremoti peptidi, cisteina un histidina atlieckas no muskulu
olbaltumvielam, kas piesaista dzelzi un veido savienojumus, kuri ir $kisto$i un viegli pieejami
uzstikSanas procesam (Hurrell et al. 2006; Nordic Council Of Ministers 2014).

Visiem zidainiem vajadz&tu lietot galas produktus un citus dzivnieku izcelsmes

produktus (Fewtrell et al. 2017).

1.6. Dzelzs deficits un dzelzs deficita anemija

Dzelzs deficits (DD) un dzelzs deficita anémija (DDA) ir aktuala probléma visa pasaulée,
turklat DDA ir izplatitakais uzturvielu deficita anémijas veids (Hernell et al. 2015; Lejniece
2015). Zidaini un mazbérni atrodas DD attistibas zina augsta riska grupa, jo dzelzs patérins ir
paaugstinats, lai nodros§inatu organisma strauju augSanas un attistibas procesu. (Lejniece 2015;
Vendt et al. 2007; Wharton 1989).

Globali dzelzs deficits skar aptuveni divas treSdalas visu bérnu, bet dzelzs deficita
anémija attistas 20-25% pirmsskolas vecuma b&rnu. DD ir nov@rojams gan partikusas valstis,
gan triicigas, un ta prevalence ir mainiga dazadas bérnu vecuma grupas. Eiropa dzivojoSiem
zidainiem DDA prevalence ir < 2% zidainiem pirmaja pusgada, 2—3% 6 [idz 9 ménesu vecuma
un 3-9% vecuma no 1 lidz 3 gadiem (Hernell et al. 2015).

Zidaina organismam ir raksturiga gan paaugstinata nepiecieSamiba péc dzelzs, gan ar1
loti ierobezota eksogéna dzelzs uznemsana (Vendt et al. 2007). Dzelzs deficita dél kaulu
smadzenés neveidojas pietiekams hemoglobina daudzums, kas rada hipohromisku mikrocitaru
dzelzs deficita anémiju (Lejniece 2015). DD parasti manifest&jas velaka zidaina perioda vai
otra dzives gada laika (Aggett et al. 1989; McCarthy et al. 2017).

Dzelzs deficits organisma sakas ar dzelzs rezervju izsikSanu.
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Izskir tris DD stadijas:

1) dzelzs izsikums jeb dzelzs rezervju deficits (prelatentais dzelzs deficits);
2) dzelzs deficits eritropoéze (latentais dzelzs deficits);
3) dzelzs deficita anémija.

Prelatento un latento DD var noteikt tikai laboratorisko izmekl&jumu cela. Bitiskakais
raditajs, kurs$ signaliz€ par DD sakumu, ir feritins (prelatentais dzelzs deficits) (Lejniece 2015)
(Vendt et al. 2007). Savukart transferina un briva protoporfirina pieaugums dzelzs deficita
eritropo€ze liecina par dzelzs trikumu hemoglobina veidoSanai (Lejniece 2015). Kad dzelzs
rezerves ir praktiski izsikusas, iestajas latenta dzelzs deficita stadija, kura talak var pariet DDA
(Vendt et al. 2007). DDA gadijuma laboratoriski novéro hemoglobina Iimena samazinasanos
un paradas ari kliniskas izpausmes (Lejniece 2015).

Latento un prelatento dzelzs deficitu ir iesp&jams kompensét ar uzturu, lai gan atraku
kompensaciju var panakt ar peroraliem dzelzs preparatiem (Lejniece 2015).

Dzelzs deficits agrina vecuma var trauc€t zidaina un mazb&rna normalai attistibai,
centralas nervu sistémas attistibai un kognitivo funkciju veidosanas procesam, savukart dzelzs
deficita anémija palielina elpoSanas celu infekciju risku (Forfar and Arneil's Textbook of
Paediatrics 2008; Vendt et al. 2007).

Dzelzs deficita izpausmei ir divas galvenas formas: ir absoliitais un funkcionalais
deficits. Absolutais dzelzs deficits rodas tada gadijuma, ja dzelzs rezerves organisma ir
izsmeltas pilniba vai samazinatas. Savukart funkcionala dzelzs deficita gadijuma kopéjais
dzelzs daudzums organisma ir pietiekams vai pat palielinats, bet ir traucéta dzelzs piegade kaulu
smadzeném.

Absoliitais un funkcionalais dzelzs deficits var arT kombinéties. Funkcionalais dzelzs
deficits parasti liecina par akiitu vai hronisku infekciju (Lopez et al. 2016).

Izsikstot dzelzs rezervém Iidz noteiktam limenim, dzelzs piesatinajums transferina
samazinas lidz [tTmenim, kas ir zemaks par nepiecieSamo, lai nodrosinatu dzelzs komponentu
sintézei. Zems transferina piesatinajums liecina par to, ka ir daudz brivu vietu dzelzs saistiSanai.
Vislielakais transferina piesatinajums ir noveérots jaundzimusajiem; ta daudzums samazinas lidz
4 méneSu vecumam, péc tam atkal ir kapums mazb&rna un pusaudZa vecuma. Transferina
piesatinagjumu noteik$anai izmanto divus laboratoriskus mérjjumus: Seruma dzelzs
koncentraciju un kopg&jo dzelzs saistiSanas sp&ju (TIBC). Transferina piesatindjuma raditaju
ambulatori nevar izmanot skrningam biologiska mainiguma dgl, kas var bt atskirigs dienu no
dienas, to var ietekmét uzturs vai slimibas akiita faze (Vendt 2008).

Dzelzs koncentracija seruma tiek noteikta péc kop&ja dzelzs satura seruma.

Laboratoriska izmekleéSana vairaki faktori var ietekmé&t §1 parametra rezultatu, pieméram,
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seruma dzelzs koncentracija piecaug péc katras maltites, savukart infekcijas un iekaisums var
samazinat koncentraciju. Sis raditajs ir mainigs arT dienas laika — no rita tas ir augstaks, bet
samazinats nakts laika (McPherson 2016).

Dzelzs deficita eritropo€z€ noteikSanai misdienas plasi pielieto transferinSkistoSos
receptoru (sTfR) koncentraciju. Seruma transferinskistoSie receptori atrak reagg, un reakcija ir
specifiska subkliniska DD noteikSanai salidzino$i ar citiem raditajiem. Tas diezgan precizi
parada funkcionalo komponentu izstkumu, kas lauj diferencét sakotngjo dzelzs rezervju
izsikumu un anémijas attistibu organisma (Buyukkaragoz et al. 2017).

Sarkano stunu (mikrocitoze, hipohromija, anisocitoze un poikilocitoze) morfologiskas
izmainas notiek tikai pasa vélakaja dzelzs deficita manifestacija.

Dzelzs deficita noteikSanai nav vienotu specifisku laboratorisko kriteriju. Ka
visbiezakie kriteriji tiek izmantoti samazinats seruma feritins vai vairaku kritériju kombinacija,
izmantojot dazadus dzelzs vielmainas indikatorus (Vendt 2008). Pasaules Veselibas
organizacija rekomendeé DD noteikSanai berniem Iidz 5 gadu vecumam ka kriteriju izmantot
feritina Iimeni < 12 pg/ | (WHO 2001). Sis kritérijs ir pienemts, balstoties uz vecaku bérnu
grupam un var biit neprecizs zidainiem (Vendt 2008).

Ka dzelzs deficita iemeslus zidainiem var min&t neadekvatus uztura paradumus:
nepietickami ilga vai parak ilga ekskluziva zidisana, parak agra papildu uztura ieviesana, govs
piena agra ievieSana uzturd un parlieku liela govs piena daudzuma lietoSana, ka ar7 vairakus
citus faktorus: dzimumu, dzivesvietu, mates izglitibu, mates anémiju gritniecibas laika,
socialekonomisko stavokli, paragru nabas saites pargrieSanu (Eussen et al. 2015; Antunes et al.
2012; Lejniece 2015; Vendt 2008; WHO 2001). Priekslaikus dzimusie zidaini, kuriem ir zems
dzimSanas svars un straujaks p€cnatalais augSanas temps, atrodas augsta riska grupa dzelzs
deficita attistibas iesp&ju zina. Sai zidainu grupai ir ieteicams papildus uznemt dzelzi
medikamentu veida (Hernell et al. 2015).

Dzelzs deficita un tas anémijas kliniskas izpausmes zidainiem

Zidainiem, kuri ir sanémusi pietiekamu uzturu, DD pirms anémijas var ietekmét bérna
neirologisko attistibu. To var raksturot ar psihomotoras vai garigas attistibas traucgjumiem,
kognitiviem traucg€jumiem, ietekmi uz sociali emocionalo uzvedibu, izmainitu imunitati un
smadzenu vénu trombozi (Suskind 2009).

Zidainiem DDA biezi sastopama kopa ar tadiem simptomiem ka balums, letargija,
aizkaitinamiba, slikts barojums, kardiomegalija, bals konjuktivits (glotada, kas aptver acu
prieksgjo dalu un meli). Smagas anémijas gadijuma b&rniem var biit sirds mazsp&jas simptomi:
nogurums, tahipnoja, hepatomegalija un taska. Citi simptomi ir saistiti ar paléninatu augSanu

un attistibu, pavajinatu bri¢u dzisanu un adas dzelti (Abdullah et al., 2015).
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Dzelzs defictta indikatori un to noteikSana zidainu asins paraugos

Progresgjosa dzelzs deficita gadijuma notiek secigas biokimiskas un hematologiskas
izmainas. Pirmkart, izsikst dzelzs rezerves audos. So dzelzs izstkumu raksturo samazinats
feritina Itmenis seruma, kas ir dzelzs rezervju proteins un kas atspogulo dzelzs krajumus
organisma, ja organisma nav iekaisuma. Nakamais pazeminas dzelzs limenis Seruma, palielinas
dzelzs saistiSanas spgja (transferins) Un pazeminas transferina piesatinajums. Samazinoties
dzelzs rezervém, dzelzs klast nepieejams protoporfirina kompleksam, kas savukart
nepiecieSams héma veidoSanai. Brivie eritrocitu protoporfirini uzkrajas, un tiek traucéta
hemoglobina sintéze. Saja bridi dzelzs deficits progresé un pariet dzelzs deficita anémija.

Ta ka hemoglobins $iinas sak triikt, sarkanas asins Siinas klust mazakas un dazados
izméros. Sis izmainas ir saistitas ar videja korpuskulara tilpuma un vidgja korpuskulara
hemoglobina limena pazeminasanos. Samazinats MCV limenis plazma jeb mikrocitoze ir
tipiska pirms hematokrita Iimena krituma. MCV var biit normala limeni plazma DD sakuma
stadija vai arT jauktas an€mijas gadijuma. MCH limenis plazma arT samazinas pie DD, bet MCH
samazinasanas nav specifiska DD (Rotman 2018). Samazinas ari sarkano asins $tnu skaits. Par
objektiviem agrina dzelzs deficita raditajiem var izmantot §kistoSo transferina receptoru Iimeni,
Kuru limenis paaugstinas, un hemoglobina koncentraciju, kas samazinas (Rotman 2018).

Dzelzs deficita anémiju nosaka, balstoties uz vairakiem laboratoriskiem raditajiem:
samazinats hemoglobina limenis un samazinats vid&jais korpuskularais tilpums (MCV),
samazinata seruma feritina koncentracija un/ vai palielinats SkistoSo transferina receptoru
daudzums seruma (1.5. tabula) (Lejniece 2015; Vendt et al. 2007; WHO 2001) .

Dzelzs deficita un dzelzs deficita anémijas noteikSanai zidainiem nepastav vienotas

vadlinijas laboratorisko izmekl&jumu raditajos (Vendt et al. 2007).

1.5. tabula
Dzelzs deficita stadiju laboratoriskais raksturojums (Lejniece 2015)

Stadija Feritins Transferins Brivais Hemoglobins

protoporfirins

eritrocitos
Norma Normals Normals Normals Normals
Dzelzs izsikums Samazinats Normals Normals Normals
Dzelzs deficits eritropoéze Samazinats Palielinats Palielinats Normals
Dzelzs deficita anémija Samazinats Palielinats Palielinats Mazinats

Pirmaja dzives gada notiek loti straujas izmainas dzelzs vielmaina. Augla hemoglobins
tiek pakapeniski aizvietots ar pieaugusa cilvéka hemoglobinu. Ir daudz sarezgitak noteikt
optimalu seruma feritina koncentraciju neka pieaugusiem cilvékiem, jo ta koncentracija strauji
samazinas pirmajos dzives seSos ménesos, un ari péc 6 ménesu vecuma ta koncentracija vél var
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biit samazinata. Sobrid zidainiem pieméro raditajus, kuri ir izvertéti, balstoties uz pieauguso
laboratoriskajiem mérfjumiem. Sis normas dzelzs deficita noteik$anai varétu biit nepiemérotas
zidainiem (Bhatnagar 2017; Domellof et al. 2014).

Saskana ar FEiropas Pediatru asociacijas un Pasaules Veselibas organizacijas
rekomendacijam dzelzs deficita anémijas noteikSanai izmanto seruma feritina raditaju
zem < 12 pg/l kombinacija ar hemoglobina raditaju < 110 g/l bé&rniem no 6 ménesu Iidz
5 gadu vecumam (WHO 2001). Janem véra, ka $is raditajs ir objektivs tikai tad, ja organisma
nav iekaisuma procesa. Paaugstinats eritrocitu protoporfirins tados pasos nosacijumos liecina
par dzelzs deficitu eritropo€zi. Tomer eritrocitu protoporfirins nav tik specifisks raditajs ka
seruma feritins. Vidgjais korpuskulara hemoglobina daudzums sak samazinaties, kad dzelzs
rezerves ir izsikuSas un sak attistities dzelzs deficits. Tomér vid€jais korpuskularais
hemoglobina lItmenis samazinas loti 1€ni un, iestajoties dzelzs deficitam, tas vél var nesasniegt
parmérigi zemu limeni (WHO 2001). MCV raditajs tiek visbiezak pielietots dzelzs deficita
noteikSanai. MCV jaundzimuSajiem ir augstaks neka zidainiem un mazbérniem. Zidainiem péc
6 ménesu vecuma par samazinatu MCV Iimeni pienem < 74 fL (National Center for Health
2001).

Lai ar1 vairakos literatiiras avotos tiek noradits, ka, iespgjams, seruma feritina norma
varétu bt pielaujama zemaka limenti, tas ir, 10 pug /I (Hernell et al. 2015) vai 10,9 ug /I (Vendt
et al. 2007).

1.7. Dzelzs deficits saistiba ar uztura paradumiem

NeatbilstoSs uzturs ir biezakais iemesls nepietiekamam dzelzs daudzumam zidainu un
bérnu organisma (Hirata et al. 2017; Oski 1985; Yager and Hartfield 2002).
Ekskluziva zidiSana

Ka jau tika minéts ieprieks€ja sadala par uztura paradumiem, ekskluziva zidiSana ir
ieteicama pirmos 6 dzives meéneSus. Ekskluziva zidiSana kombinacija ar labam dzelzs rezervém
laika dzimu$iem zidainiem kalpo ka dzelzs deficita anémijas profilakse (National Institute for
Health and Welfare in Finland 2016). Ja zidi$ana ilgst mazak par 6 pirmajiem dzives ménesiem,
tad tas tiek uzskatits par vienu no dzelzs deficita riskiem (Oski 1985; Yager and Hartfield 2002).
Savukart peéc 6 méneSu vecuma jaievie$ uztura tadi dzelzs avoti ka gala, zivis un pilngraudu
graudaugi (National Institute for Health and Welfare in Finland 2016).
Gala

Ir vairaki pieradijumi tam, ka papilduzturs ar augstu galas saturu palielina hemoglobina

koncentraciju asinis. Viena pétijjuma tika atklats, ka galas lietoSanai uztura ir lidziga iedarbiba
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uz dzelzs saturu ka ar dzelzi bagatinatu biezputru lietoSanai, kaut art diena uznemtais dzelzs
daudzums no biezputram bija 5 reizes augstaks (Fewtrell et al. 2017). Galas lictoSana uztura
pasarga no dzelzs Iimena krituma zidainim augot (Atkins et al. 2016).

Govs piens

Agra govs piena ievieSana (pirms viena gada vecuma) ir visbiezak nové€rota uztura
paradumu kltida zidainiem ar dzelzs deficita anémiju pirmaja dzives gada (Vendt 2008). Tadgl
govs piena ievieSana uzturd lidz 12 menesu vecumam tiek uzskatita par riska faktoru dzelzs
deficita un anémijas attistibai (Kahl and Lichtin 2017; Marcdante and Nelson 2011; Penagini
et al. 2017). Govs pienu var ieviest uztura pirmaja dzives gada tikai nelielos daudzumos, to
pievienojot citam uzturam (Fewtrell et al. 2017).

Noveérosanas pétijumi liecina, ka zidainiem, kuri uznem govs pienu lielos daudzumos,
ir lielaks dzelzs deficita un anémijas risks. Par iemeslu tam kalpo zemais dzelzs saturs govs
piena un ta slikta biopieejamiba, ka ar1 tas, ka piens samazina dzelzs biopiejamibu no citiem
partikas produktiem taja esosa kalcija d&] (Fewtrell et al. 2017; Marcdante and Nelson 2011;
Nordic Council Of Ministers 2014). Kalcijs inhibé gan héma, gan nehéma dzelzs uzstksanos.
Merfjumi vienas &dienreizes ietvaros paradija, ka 40 mg kalcija nesamazinaja dzelzs
uzsiks$anos, bet viena glaze piena, kura saturgja 165 mg kalcija, samazinaja uzsukSanos par
50% (Cook et al. 1991).

Par parmérigu govs piena lietosanu uztura uzskata daudzumu virs 300-500 ml diena, un
to saista ar dzelzs deficita risku (Griebler et al. 2016; Nordic Council Of Ministers 2014;
Thorsdottir et al. 2003). Islandes p&tnieka Torsdotira pétijuma rezultatos parliecinosi uzsverts,
ka, lietojot vairak neka 500 ml govs piena vecuma no 9 lidz 12 méneSiem, palielinas dzelzs

deficita risks (1.6. tabula) (Thorsdottir et al. 2003).

1.6. tabula

Vidgjie dzelzs vielmainas raditaji 9—12 ménesu veciem zidainiem,
kuri sanem govs pienu virs vai zem 500 g diena (Thorsdottir et al. 2003)

Govs piens <500 g/diena | Govs piens > 500 g/diena p
Hb (g/l) 114,8 (n = 80) 1158 (n=17) -
SF (ug/l) 20,1 (n=78) 9,7 (n=16) 0,001
MCV (f1) 77,3 (n=80) 73,1 (n=17) 0,001
TfR (mg/l) 7,0 (n=70) 8,2 (n = 15) 0,041

Lietojot govs pienu uzturd, ar to tiek aizstati citi dzelzs avotu produkti (Brittenham

2018; Fewtrell et al. 2017; Nordic Council Of Ministers 2014).
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Govs piens papildu augstak minétajam negativam iedarbibam uz dzelzs saturu
organisma provoc€ kunga-zarnu trakta asinosanu, kas ar var klat par iemeslu dzelzs deficita
attistibai (Brittenham 2018; 1liff 2010; Polin 2016; Vendt 2008). Zidainiem pirmaja dzives gada
vél nav izveidojusies tolerance pret govs piena olbaltumvielam, kas rada alergisku reakciju,
Kura var izpausties ar zarnu trakta asinoSanu (Pomeranz et al. 2015).

Dzelzs saturs govs piena ir tikpat niecigs ka kriits piena — 0,3-0,4 mg/l (Nordic Council
Of Ministers 2014).

Ja mate kadu iemeslu dé] nevar zidit savu mazuli, kriits piens jaaizvieto ar piemérotu
maksliga piena maisijumu, bet ne ar govs pienu (Nordic Council Of Ministers 2014).
Askorbinskabe

Nehéma dzelzs uzsiikSanas ir atkariga no maltites sastava. Neh&ma dzelzs uzsiikSanos
veicina askorbinskabe. Vislielakais efekts tiek noverots, lietojot mérena daudzuma lidz 100 mg
askorbinskabes diena (Nordic Council Of Ministers 2014).

Askorbinskabe jaieklauj maltite, kura satur dzelzi. Askorbinskabes avoti, pieméram, ir
svaigi darzeni, augli vai ogas, to sulas (Forfar and Arneil's Textbook of Paediatrics 2008;
Nordic Council Of Ministers 2014).

Citi uztura paradumi

Ir arf citi uztura paradumi, kas negativi ietekmé dzelzs uzsiik§anos organisma un var bt
par iemeslu dzelzs deficitam, pieméram, parmériga Skiedrvielu uznemsana fitatu dgl, t&jas,
kakao lietosana polifenolu dgl. Fitati un polifenoli inhibé dzelzs uzstksanos (Eussen, Alles,
Uijterschout, Brus and van der Horst-Graat 2015; Nordic Council Of Ministers 2014).
Zidainiem 1pasi nav ieteicams lietot t€ju kopa ar maltiti, jo td samazina nehéma dzelzs
uzsiikSanos. Kakao savukart satur ne tikai polifenolus, bet ar1 ievérojamu daudzumu fitatu
(Nordic Council Of Ministers 2014).

Bérni, kuri ir izvéligi €diena zina (“picky eaters™), ari tiek ieklauti dzelzs deficita riska
grupa, jo parasti neuznem pietiekoSu daudzumu ar dzelzi bagatu produktu (Kahl and Lichtin
2017).

1.8. Dzelzs deficita profilakse

Primara dzelzs deficita profilakse
Profilakses mérkis ir nodroSinaties, ka dzelzs dienas deva tiek uznemta atbilstosi
individa organisma vajadzibam. Ikdienas uztura papildinaSana ar dzelzi veseliem zidainiem
netiek ieteikta. Sadu papildinasanas iesp&ju var izvertét saistiba ar tiem zidainiem, kuri atrodas
dzelzs deficita riska grupa.
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Profilaktiskie ieteikumi ir:
e ckskluziva zidiSana pirmos 4 lidz 6 dzives ménesus;
e papildinat uzturu ar dzelzs piedevam/medikamentiem priekslaikus dzimuSiem
zidainiem vai zidainiem ar mazu dzim8$anas svaru no 1 1idz 12 méneSu vecumam;
e zidainiem, kuri netiek ziditi vai tiek dal&ji ziditi, uztura jalieto maksligais maistjums ar
dzelzs saturu vismaz 12 mg/l;
e papildus uztura jaieklauj ar dzelzi bagati produkti, piemeéram, gala, paksaugi, zalo lapu
darzeni (salatlapas, spinati utt.);
e neieviest govs pienu uzturd agri, ka arT nelietot to ka atsevisku maltiti pirmaja dzives
gada;
o zidainiem, kuri ir vegetariesi, ka ar1 izvéligiem bérniem ir japievers Ipasa veriba dzelzs
saturam organisma un uztura (“picky eaters”) (Kahl and Lichtin 2017).
Sekundara dzelzs deficita profilakse
Dzelzs deficita anémijas augsta riska populacija ir javeic DD un DDA skrinings laika
posma no 9 Iidz 12 méneSiem, atkartoti p&¢c 6 méneSiem un reizi gada no 2 lidz 5 gadu
vecumam. Kas attiecas uz populaciju ar zemu dzelzs deficita risku, tad vienigi 1paSam So
populaciju grupam biitu nepiecieSams veikt skriningu, ka, pieméram, priekslaikus dzimusajiem
vai zidainiem ar zemu dzimSanas svaru, zidainiem, kuri tiek &dinati ar maksligajiem
maistjumiem, kas nav bagatinati ar dzelzi, ilgak par 2 me&nesiem, zidainiem, kuri tiek &dinati ar
govs pienu, zidainiem, kuriem papilduztura pe€c 6 méneSu vecuma netiek ieviesti ar dzelzi
bagati uztura produkti, zZidainiem, kuri sanem vairak neka 500 ml govs piena diend, zidainiem
ar specialam vajadzibam (lieto medikamentus, kas traucé dzelzs uzsiikSanos, ir hroniskas
infekcijas, iekaisuma saslimSanas, ierobeZota di€ta, ir zaudg&jusi daudz asinu no briices vai

kirurgiskas iejauksanas del) (Vendt 2008).

1.9. Uztura paradumu izpétes metodes

Uztura paradumu noteikSanai var tikt izmantotas vairakas metodes: partikas produktu
biezuma anketa (food frequency questionnaire (FFQ) vai food propensity questionnaire
(FPQ)), uztura dienasgramata, tie§a noveérosana, netieSa noveérosana, 24 stundu atceréSanas
metode un biomarkieru izmantoSana (pieméram, dzelzs noteikSana asinis) (Shim et al. 2014).
Tiesas novérosanas metodi parasti izmanto dienas stacionara vai lidzigas iestadés. ST metode
tiek uzskatita par loti precizu partikas produktu un dzeérienu lietoSanas paradumu noteikSana.

Vislabaka metode uztura datu iegiiSanai arpus stacionara péc autora uzskatiem ir 24 stundu
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atceréSanas metode, tie$as un netiesas noveérosanas metodém nav praktiska pielietojuma (Pray
et al. 2012). Katrai metodei ir savas priekSrocibas un savi trikumi (1.7. tabula).
Lai noteiktu uztura uznemtas dzelzs daudzumu zidainiem, par pietickamu avotu tiek uzskatitas
3 dienu uztura dienasgramatas, kur ieraksti veikti 2 darba dienas un viena brivdiena (Erkkola et
al. 2011; Lanigan et al. 2004). Savukart, lai noteiktu energijas patérinu, pietiek ar 2 dienu uztura
dienasgramatu aizpildiSanu. Ari citu uzturvielu — olbaltumvielu, tauku (tai skaita taukskabju),
oglhidratu, Skiedrvielu, cukura daudzuma — noteikSanai pietiek ar 1 lidz 2 dienu uztura
dienasgramatam (Erkkola, Kyttala, Takkinen, Kronberg—Kippila, Nevalainen, Simell, llonen,
Veijola, Knip and Virtanen 2011).
Vairakos skérsgriezuma uztura paradumu pétijumos zidainu un mazb&rnu populacija izmanto
24 stundu atceré$anas metodi (Briefel et al. 2010; Burrows and Collins 2014; Grimes et al.
2015; Persson and Carlgren 1984; Pounis et al. 2017; Ziegler et al. 2006).

Epidemiologiskiem pétijjumiem, lai noteiktu uztura paradumu saistibu ar kadu
saslimSanu, nav ieteicams izmantot partikas patérina biezuma anketu. Lai noteiktu uztura
paradumus, var izmantot gan partikas patérina biezuma anketu, gan vairaku dienu uztura

dienasgramatas vai 24 stundu atceréSanas metodi (Schatzkin et al. 2003).
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1.7. tabula

Uztura datu ievakSanas metodes epidemiologiskajos pétijumos (Shim, Oh and Kim 2014)
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2.Materiali un metodes

Pétijums sastav no divam dalam: A pétijuma “Latvija dzivojoSo zidainu uztura
paradumu izpéte” un B pétijuma “Latvija dzivojoSo zidainu uztura paradumu un dzelzs
vielmainas saistibu izpete”. A pétijjuma dala tika veikta Eiropas Partikas nekaitiguma iestades
(EFSA) atbalstita projekta ietvaros. Tika veikts Ske@rsgriezuma pétijums ar mérki apzinat
situaciju un iegiit pamatotus nacionala rakstura datus par Latvijas iedzivotaju vecuma no 0 lidz
74 gadiem paterétajiem partikas produktiem un dz€rieniem, &Sanas paradumiem un
iesp&jamajiem riskiem un apdraud€jumiem, kas saistiti ar partiku (uzsakts 2012. g., noslégts
2014. g.).
P&tfjuma metodes tika izvéletas, balstoties uz:
e pieejamiem resursiem;
e atbilstibai “Eiropas Partikas nekaitiguma iestades (EFSA) vadlinijam par
vispargjiem principiem attieciba uz valsts partikas patérina datu vakSanu Eiropas
méroga uztura apsekojuma skatijuma” (EFSA 2009).

e giito pieredzi pec pirma visaptverosa valsts partikas patérina apsekojuma, 2007.—
2009. gada.

B pétijums tika veikts, balstoties uz A pétijuma metodologiju uztura datu ievaksanai, un
papildu tika veiktas asins analizes dzelzs vielmainas raditaju noteikSanai talakai saistibu ar

uzturu petisanai, ka arT dzelzs deficita un dzelzs deficita an€mijas prevalences noteikSanai.

2.1. A petijums: Latvija dzivojoSo zidainu uztura paradumu izpéete

2.1.1. Pétijjuma subjekti

Saja pétijuma tika paredzéts iesaistit 260 zidainus (0—12 menesi), vienada skaita
ieklaujot meitenes un zénus.
Sads respondentu skaits tika izvéléts, balstoties uz EFSA rekomendacijam (EFSA
2009), kur minimalais respondentu skaits uztura paradumu noteikSanai populacija ir 260
respondenti: 130 meitenes un 130 z&ni.
P&tijuma dalibnieku atlases kriteriji to ieklauSanai petijuma izlase:
e atbilstoSs vecums;
e dzimums;

e vecaku piekriSana dalibai petijuma.
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P&tijuma piedalijas dalibnieki no visiem Latvijas regioniem proporcionali dzimstibas

raditajiem, kas noraditi Centralas statistikas parvaldes datu baze (CSP) (2.1. attels).

Pierigas reg. Vidzemes reg.
Zidaini:52 Zidaini:24
Mazbérni: 58 Zidaini: 92 Mazbérni: 30

Mazbérni: 100

Latgales reg.
L

.y N
Zidaini:30
3 Mazbémi: 38

furzemes reg. Zemgales reg.

Zidaipi: 32

Mazbémi: 38 Zidaigi:30

Mazbémi: 36

2.1. attéls. Paredzéto pétijjuma dalibnieku skaita sadalijums pa Latvijas regioniem

Pétijuma dalibnieku atlases procediira tika veikta divos posmos. Pirmaja posma
(uzaicinajums tika nosttits visiem arstiem, un visi brivpratigie tika pienemti). Saskana ar
aptaujas planu, ja aptauja netiktu ietvertas kadas kategorijas, atkartots uzaicinajums tiktu
nosutits arstiem, kuri strada attiecigaja joma, lai veicinatu dalibu $aja aptauja. Lai motivétu
arstus piedalities, par dalibu petijuma tika pieskirti sertifikacijas punkti (talakizglitibas punkti,
ko pieskir Latvijas Arstu biedriba). Latvija visi berni piedzimstot tiek registréti gimenes arsta
vai pediatra iecirkni. Otraja posma arstiem tika uzdots p&c nejausibas principa uzaicinat dalu
vinu pacientu piedalities apsekojuma. Katram arstam tika izsniegts atlases plans — noteikts
skaits virieSu un sievieSu kartas dalibnieku, kurus vajadzétu uzaicinat. Ta ka arsti jau bija
sadaliti p&c regioniem, netika veikti nekadi papildu pasakumi attieciba uz pé&tamo personu
dzivesvietu noteikSanu. Parasti gimenes arsts/pediatrs atrodas tuvu pétamas personas
dzivesvietai vai uzturéSanas vietai (Siksna et al. 2017). Ja vecaki parakstija p&tijuma dalibnieka

piekriSanas formu, intervétajs sazinajas ar vecakiem (2.2. attéls).
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Zidainu sadalijuma pa regioniem
atbilstosi Centralas statistikas datiem

Sadarbibas arstu identificéSana
- gimenes arsti un pediatri

- pasi atsaucas dalibai pétijuma
\

registra
leklausanas kritériji:
- vecums
- dzimums

L piekrisanas dokumenta parakstisana

Zidainu izlases veido$ana péc arsta prakses zidainu

Zidainu vecaku datu nodoSana intervétajam

Zidainu vecaku aptauja

- partikas patérina biezuma anketa

- 24h atcerésanas metodes uztura dienasgramata

Atkartota zZidainu vecaku aptauja

- uztura dienasgramata

Datu ievadiS$ana

Excel faila un datu bazé

Datu apstrade
SPSS

2.2. attels. A petijuma shematisks attelojums
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Aizvieto$anas stratégija

Pirmaja posma sakotngji tika aicinati piedalities visi valsti registrétie arsti; tika sasniegts
apmierino$s skaits primaro paraugkopu vienibu (n = 55) un netika veiktas nekadas
aizvietoSanas procediiras.

Otraja posma piedalities piekrita tikai 24% uzrunato respondentu. lkreiz, kad truka kada
atbilde, patstavigi un p&c nejausibas principa tika izraudzits papildu respondents no tas pasSas
primaras paraugkopas vienibas, tad€jadi nodrosinot to, ka kopgjais respondentu skaits sakrita
ar mérka izlases lielumu (Siksna et al. 2017).

Neatbilstibas, kas saistitas ar aizvietoSanu

Ta ka aizstaj€ji un sakotné&jie dalibnieki tika izve€leti neatkarigi viens no otra, aizstasana
pati par sevi neparedz€ja nekadu papildu novirzu rasanos papildu iesp&jamam atlases nobidém,
kas var€tu rasties no nesniegtas atbildes.

Realizetais izlases lielums attieciba pret mérka izlases lielumu

Pateicoties aizvietoSanas procedirai, respondentu skaits apakSgrupas, kas sasniegts
katra izlases vieniba nosléguma posma, liclakoties sakrita ar §1s vienibas mérka izlases lielumu.
Kopgjais sasniegto respondentu skaits nedaudz atSkiras no mérka izlases lieluma, kas radas dél]
izlases veikSanas vairakos posmos (Siksna et al. 2017).

Izlases lielums

Merka izlaSu lielums un sasniegtie respondenti p&c datu tiriSanas (pilnigi aizpildita visa
nepiecieSama informacija visas anketas) ir paraditi 2.1. tabula.

Atsaucibas raditaji ir aprékinati divos limenos: pediatru un gimenes arstu limeni un
respondentu limeni. Nav pieejama informacija par atteikuma sanemsSanu pirmaja posma, jo
pediatri bija nolémusi piedalities apsekoSana brivpratigi. Arstiem tika nosiitita papildu
aicindjuma vestule saistiba ar kopam, kuras bija nepietickams dalibnieku skaits. Petijuma tika
lugts piedalities visu zidainu un mazu bérnu vecakiem, kuri poliklinika ieradas noteikta diena
(intervetaja pirma apmekl&juma diena). Lielaka dala arstu veselus zidainus profilaktiskai vizitei
pienem noteikta nedg€las diena, ka rezultata mérka grupa bija vieglak sasniedzama. Katra klinika
vidgji 10% respondentu atteicas no dalibas apsekojuma. Sads rezultats, iesp&jams, tika
sasniegts, pateicoties tieSajam kontaktam starp arstiem un matém, ka arT pateicoties tam, ka
arsti piedalijas brivpratigi un tadgjadi bija vairak motiveti piedalities un atlasit dalibniekus. No
petijuma izslégto personu skaits otraja apsekojuma posma (otraja aptaujas diend) ir paradits 2.1.

tabula (Siksna et al. 2017).
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2.1.tabula

I1zlases lielums un sasniegtais respondentu daudzums

Vecuma Dzimums  Meérka  Sasniegtais Sasniegtais  Sasniegtais  Respondentu

grupa izlases izlases respondentu respondentu atsauciba (%)
lielums lielums skaits tikai skaits 2
vienai dienai dienam
Zidaini Zéni 130 125 29 96 74%
no 0-1
meénesiem Meitenes 130 127 52 75 58%
Bérni Zéni 150 168 41 127 85%
no 1-3 !
gadiem Meitenes 150 136 21 115 76%

Lai maksimali izmantotu iegiitos datus, tika veidotas 2 petijuma izlases grupas, atkariba
no petama jautajuma, ar atSkirigiem ieklauSanas vai izslégSanas kriterijiem (2.2. tabula).
2.2. tabula

DazZadu pétamo parametru analizei izlasés ieklauto respondentu skaits un
ieklausanas/izslegSanas Kriteriji

P&tamais parametrs Izlase, n Ieklausanas/ izslegSanas kriteriji
Papilduztura lietoSanas 344 Ieklausana: anketa noradits papilduztura lietoSanas
uzsakSana uzsak$anas vecums
Uztura paradumi 266 Izslégsana: zidaina vecums virs 13 méneSiem, anketa trikst
produktu grupas uztura paradumu datu par kadu no uztura produktu grupam

Analizgjot papilduztura lietoSanas uzsakSanas vecumu, petijuma grupa ieklauti 334
respondenti, ieklaujot tos, kuriem tika atziméts vecums, kad uzsakts lietot papilduzturu.
Savukart, analiz€jot zidiSanas ilgumu, ka ar1 produktu grupu lietoSanas daudzumu un bieZumu,
tika 1zveidota izlase no 266 zidainiem, kur ieklauSanas kritériji bija vecums no dzimsanas lidz

12 ménesiem ieskaitot, ka art korekti noraditi uztura paradumu dati anketas.

2.1.2. Petijjuma metodes

Apsekojumi petijuma ietvaros tika veikti, izmantojot $adas metodes:
e 24 stundu atcergSanas metode 2 nesecigam dienam;

e partikas pat€rina bieZuma anketa.
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24 stundu atcereSanas metode

24 stundu atceréSanas metodes anketa bija pieejama gan papira formata, gan
elektroniska veida 2 valodas: latviesu un krievu. Aizpilditas anketas papira formata tika nodotas
grupas vaditajam jeb koordinatoram.

Datu ievaks$anai par bérniem, kuri apmekle bernudarzu, tika izmantota partikas pateérina
pieraksta metode. Lai partikas dienasgramata biitu iesp&jams noradit pilnigakus datus,
bérnudarzos stradajosajiem apriipétajiem tika ltigts aizpildit anketu par bérnu patéréto partiku
bérnudarza. 24 stundu atceréSanas metodes anketa ietver informaciju par:

e intervijas dienu;

e maltiti;

e maltites laika uznemto partiku;

e pateréto daudzumu;

e ¢&dienu pagatavosSanas veidu;

e vietu, kur partika tiek uznemta;

e partikas precu zimi.

Intervijas beigas 1paSa uzmaniba tika pieversta tam, lai noskaidrotu informaciju par
patéréto idens daudzumu, vitaminiem un uztura bagatinatajiem, cukuru, taukiem vai citam
sastavdalam, kas pievienotas €dienam un kas tiek uznemti starp €dienreiz€m. Jautajumi saistiba
ar ieprieks mingto tika izmantoti ka parbaudes jautajumi, lai parliecinatos, ka iegiita informacija
ir pietiekama un pareiza (Siksna et al. 2017).

Partikas paterina bieZuma anketa

Partikas patérina bieZuma anketa bija pieejama gan papira formata, gan elektroniska
veida 2 valodas: latvieSu un krievu. Aizpilditas anketas papira formata tika nodotas grupas
vaditajam jeb koordinatoram.

Leémumi par to, kurus partikas produktus ieklaut partikas patérina biezuma anketa, tika
pienemti, pamatojoties uz EFSA zinatniskajiem zinojumiem (EFSA 2010; EFSA 2011; EFSA
2012). Pec tam partikas grupas tika novertétas atbilstosi patérinam un pielagotas katras pétijuma
mérka grupas specifiskajam vajadzibam. Tie pasi principi tika izmantoti, izv€loties citus
produktus ieklauSanai partikas patérina biezuma anketa. Pamatojoties uz iepriek§ minéto
informaciju, zidainu un mazbérnu meérka grupas partikas patérina bieZuma anketa tika ieklauti
115 partikas produkti (Siksna et al. 2017).

Lai noskaidrotu informaciju, kas saistita ar papildu uztura paradumiem, $aja anketa bija
ieklauta pamatinformacija par bérna dzimumu, vecumu, dzim$anas un pasreiz€jo svaru,

dzivesvietu un bérna vecaku izglitibu, nodarbinatibu.
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Partikas apraksts

Partikas apraksti tika ieklauti izmantotaja programmatira ‘Partikas pat€rina
informacijas sisteéma (FCIS)”. FCIS ir ieklauti vairak neka 10 000 partikas apraksti. Intervetajs
vargja pievienot jaunus produktus. Datu operatoriem, kuri uzmanigi sekoja datu ievadiSanas
procesam, bija pienakums novértét FCIS pievienotos jaunos partikas produktus un atjaunot
sarakstu. Ja trika informacijas vai Skita, ka triikst datu, operatoram bija iesp&ja sazinaties ar
intervetaju, lai pieprasitu papildu informaciju. Majas gatavotu jauktu €dienu sadaliSana tika
veikta 11dz neapstradatam sastavdalam. P&c iesp€jas detalizétaks apraksts tika iegiits saistiba ar
rupnieciski razotiem produktiem vai jauktiem €dieniem, kas tika bauditi restoranos. Vélak
informacija tika iegtita no valsts recepSu datubazes.

Porciju lieluma noteikSana

Uznemto porciju lielums pétijuma laika tika novertéts, izmantojot valstij un vecumam
atbilstoSu atteélu gramatu “Fotogramata par uzturu un porciju lielumu”. Att€lu gramatu 2007.
gada ir izstradajusi Vilnas Universitates Medicinas fakultate. Ta tika iztulkota un pirmo reizi
izmantota nacionalaja uztura pétfjuma Latvija “VisaptveroSais valsts partikas paterina
apsekojums, 2007.-2009. gads”. Attélu gramata sastav no 144 partikas produktiem, kas
apvienoti 27 grupas. Katram produktam ir divas [idz Cetras att€lu s€rijas. Lai labak novertetu
porciju lielumu, daudzuma noteikSanai tika izmantoti arT dazadi majsaimniecibas priekSmeti.
Individualai lietosanai tika izmantota att€lu gramatas elektroniska versija. Ta ka Vilnas
Universitates Medicinas fakultates izstradatais katalogs primari ir paredzets pieauguso cilvéku
populacijai, papildu bija pieejams porciju lieluma noteikSanas katalogs zidainu un bérnu
partikai gan elektroniski, gan drukas versijai. Drukas versijas katalogam tika pievienoti art
lokali sastopami un plasi lietoti produktu atteli, piemeéram, siera nijjinas, biezpiena sierins
“Karums”, dzeramais jogurts “Actimel”, raudzgtais piena produkts “Lakto”.

Patérétais piena daudzums tika noteikts, zinojot par €dienreizu skaitu, kuru laika tika
uznemts kruts piens. Uz dalibniekiem, kuri tika baroti tikai ar kraiti, tika attiecinata standarta
atsauces veértiba 780 ml mates piena diena, ja bérni bija vecuma no 0 Iidz 5,9 ménesiem, un 600
ml diena, ja vini bija vecuma no 6 1idz 11,9 ménesiem. Ja dalibnieki ar kriiti tika baroti dalg&ji,
attiecinatais mates piena daudzums bija 780 ml diena vai 600 ml diena, atskaitot kop&jo patéréto
cita veida piena apméru ml/diena atbilstoSi vecuma grupai. Pie cita veida zidainu piena
maistijumiem tika pieskaititi: govs/kazas piens, piens ar piedevam, sojas/risu piens. Ja kop€jais
cita veida piena daudzums parsniedza attiecigajam vecumam pieméroto dienas normas atsauces
vertibu, uz petijuma dalibnieku tika attiecinati 89 ml par katru zinoto baroSanas reizi. Kas

attiecas uz 12 lidz 17, 9 méneSus un 18 11dz 23,9 meéneSus veciem bérniem, tad kopgjais ikdiena
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pateréta krits piena daudzums tika aprékinats attiecigi 89 ml vai 59 ml apmeéra par katru zinoto
baroSanas gadijumu.

Dati par partikas patérinu tika apkopoti vairakos datu vakSanas p&tijumos. Datu vaksana
tika veikta, izmantojot Eiropas Partikas nekaitiguma iestades (EFSA) vadlinijas rekomend&to
metodologiju, un taja tika ieklauti dati no partikas patérina biezuma metodologijas, produktu
izvelu metodologijas un 24 stundu atcerésanas metodes metodologijas.

FCIS ietver ari partikas produktu sastava datubazi un EFSA FoodEx2 klasifikacijas
sistemu (EFSA 2011).

Lai saglabatu informaciju par produktiem, receptém un uzturvielu sastavu (dati par
partikas produktu sastavu), FCIS ir ieklauts produktu katalogs, kura ir $adi pamatdati:

e uzturvielu sastavs — tauki, oglhidrati, vitamini utt.;

e neapstradati produkti — produktus var &st svaiga veida vai ieklaut kompleksas
recepts (svaigs gurkis, marinéts gurkis);

e jaukti &dieni — visparzinamas receptes, kas ietver kompleksus produktus, kurus
izmanto ka gala partikas produktus (sipolu zupa, kruasans u.c.) Ir aprékinati un
pievienoti arl uzturvielu sastava dati. Visparzinamo recepSu galvenais mérkis ir
aprakstit €dienu un uzturét saikni starp jauktu €dienu (pieméram, picu) un tas
galvenajam sastavdalam (pieméram, $kinki, sieru utt.). ST pieeja sniedz iespé&ju
identificét €dienu sastavdalas un aprékinat datus par uzturvielu sastavu.

Saskana ar izlases planu katram interv&tajam/ai interviju veikSanai tika iedalits savs
atsevisks regions. Katra intervétaja meérka respondentu skaits neparsniedza 50. Sakotngji
atbildigajam iestadém (arstu apvienibai u.c.) tika nositita informativa véstule, lai sniegtu
plasaku informaciju par apsekojumu.

Aptaujas veikSanas vieta visos gadijjumos bija atSkiriga. Kas attiecas uz apsekojumu
aptaujas veikSanas vieta biezak bija arstu pienemsSanas vieta; daZos gadijumos intervija notika
respondentu dzivesvieta.

Pirmajai intervijai visos gadijumos bija janotiek klatiengé. Pirmas tikSanas laika
intervetajs izskaidroja visu bitisko informaciju par pétijjumu un anketam, veica visus
nepiecieSamos mérjjumus un atstaja savu kontaktinformaciju, ja rastos nepiecieSamiba péc
papildu informacijas par pétijumu. Lai aizpilditu otraja intervija nepiecieSamos datus,
respondentiem tika pieskirts arT porciju lieluma katalogs elektroniska versija.

Otra intervija tika veikta telefoniski vai sazinoties ar e-pasta starpniecibu.

Intervétajiem tika izvirzitas noteiktas prasibas — bija nepiecieSama atbilstosa izglitiba
(uztura specialisti, dietologi, sabiedribas veselibas specialisti vai specialisti ar cita veida

mediciniskam zinasanam), ka ar1 pieredze uztura apsekojumu veikSana. Visiem darba
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pienemtajiem intervétajiem bija iepriekS€ja pieredze cita veida apsekojumu veikSana,
pieméram, apsekojums par griitniecem (EFSA finanséts CFT/EFSA/DCM/2011/01),
apsekojums par skolu audzeknu uzturu (Auglu un darzenu programmas novert§jums Latvija).
Piedalities tika aicinati arT intervétaji, kuri dzivo dazados regionos (pieméram, Liepaja), jo
viniem l1dz intervijas vietai nebija jamero tals cels.

Visi intervetaji pirms praktiska darba uzsakSanas tika apmaciti. Macibas ilga trTs dienas.
Macibu procesa katram intervétajam tika izsniegtas rakstiskas vadlinijas ar visu bitisko
informaciju.

ST pétijuma darba ietvaros tika izmantoti dati vienigi no partikas patérina biezuma
anketam, savukart 24 stundu atceréSanas metodes uztura dienasgramatas tika izmantotas datu

validacijai.

2.1.3. Petijuma statistiska analize

ZidiSanas un papildu uztura definicijas tika noteiktas, balstoties uz Pasaules Veselibas
organizacijas noteiktiem kritérijiem (WHO 2001).

Lai izvertétu iegiitos uztura paradumu datus, ka references tika izmantotas vairakas
vadoSo specialistu izstradatas uztura vadlinijas, pieméram, PVO, EFSA, Somijas nacionalas
rekomendacijas un Vacijas nacionalas rekomendacijas (WHO 2009; EFSA 2013; National
Institute for Health and Welfare in Finland 2016; Prell and Koletzko 2016).

Visi iegiitie dati tika apkopoti Excel tabula un analizgti, izmantojot IBM SPSS Statistics
22 programmu. Uztura dati tika analiz&ti, izmantojot nacionalo partikas sastava datu bazi.

Analizgjot saistibu starp mates vecumu un papilduztura uzsakSanas vecumu vai
zidiSanas ilgumu, mates vecums tika raksturots ar vidgjo aritmétisko un standartnovirzi (SN).
ApakSgrupu salidzinaSanai tika izmantota dispersiju analize (ANOVA). Papilduztura
uzsakSanas vecuma datu analiz€Sanai bérni tika sadaliti 4 grupas: 1. grupa — [idz 4 méneSiem
(< 4), 2. grupa — sasniedzot 4 ménesus, bet nesasniedzot 6 ménesus (> 4, < 6), 3. grupa—no 6
lidz 7 méneSiem (> 6, < 7), 4. grupa — no 7 ménesiem (> 7).

Ta ka dazadu partikas produktu grupu lietoSanas biezumam un porciju lielumam nebija
normals sadalfjums (Shapiro-Wilk tests), tie tika noraditi ka medianas veértibas ar starpkvartilu
amplitidu (IQR). Vecums tiek noradits ka vidgja aritm&tiska vertiba ar standartnovirzi (SN).
Proporciju salidzinasanai tika izmantots Pirsona hi kvadrata tests. Par statistiski ticamu tika

pienemta p vertiba zem 0,05.
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2.2. B péetijums: Latvija dzivojoSo zidainu uztura paradumu un dzelzs vielmainas

saistibu izpete

ST pétijuma dala tika veikta pec lidzigam jau A sadala iepriek$ aprakstitam metodém.
Arstu atlase netika veikta atkartoti, bet gan tika izmantota jau eso$a atlase no A pétijuma (2.3.

attels).

2.2.1. Petijjuma subjekti

P&tijuma tika paredzets iesaistit 100 zidainus vecuma no piedzimsanas [idz 12 m&neSiem
(ieskaitot), vienada skaita ieklaujot meitenes un z€nus. Izlases lielums tika aprékinats
programma OpenEpi, balsoties uz sagaidamo dzelzs deficita anémijas prevalenci Eiropa — 3%
un 2,5% kladu (Hernell et al. 2015) vai arT balstoties uz sagaidamo dzelzs deficita prevalences
atskiribu zidainiem, kas tiek un kas netiek ziditi ar mates pienu: 4% pret 25% (Eussen et al.
2015).

Dalibnieku ieklauSanas un izslégSanas Kriteriji
1. Petijuma tika ieklauti zidaini:
a) vecuma no 9-12 ménesiem (ieskaitot);
b) dzimusi, sakot ar 38. griitniecibas nedélu un dzims$anas svaru ne mazaku par 2,5 kg.
2. Peétijuma netiek ieklauti zidaini, kuriem:
a) pedgjo 2 nedelu laika ir bijusas infekcijas slimibas;
b) péd&jo 3 ménesu laika bija nepiecieSsama medikamentoza anémijas arsté$ana;
C) ir iedzimta patologija, hromosomu trauc&jumi vai cita smaga slimiba (piemé&ram,
traheoezofagealu fistula, tracheomalacia, iedzimtas sirds slimibas, Dauna sindroms,
HIV, vézis);

d) veselibas traucgjumi, saslim$anas, kuras rada ierobezojumus &dienkarté
(piem&ram, diagnostic&ta partikas alergija, celiakija u.c.);

e) zinama hemoglobinopatija vai talasémija;

f) ir bijusi asins parlieSana ped&jo 6 ménesu laika;

g) vecaki nav parakstijusi pétijuma piekriSanas formu.

Lai noteiktu uztura paradumus tika intervéti 87 respondenti, no tiem uztura paradumu
datu analizei tika izmantotas 73 respondentu anketu dati, 14 respondentu anketas nevargja tikt
izmantotas, nepilnigu sniegto datu dél. 65 respondentiem papildus tika iegtti arT asinu
laboratoriskie raditaji. Talak uztura paradumu saistibai ar dzelzs metabolisma raditajiem
petijuma tika ieklauti tikai tie respondenti, kuriem bija gan aptaujas anketas, gan asins

laboratoriskie dati — kopa 65 respondenti.
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Sadarbibas arstu identificéSana
- gimenes arsti un pediatri

- tika apzinati arsti no B sadalas pétijuma

\ 4

/ Zidainu izlases veido$ana péc arsta prakses zidainu registra \
Pétijuma tika ieklauti zidaini:

1. vecumd no 9 — 12 menesiem;

2, dzimusi sakot ar 38. gritniecibas nedelu un dzimSanas svarune mazaku par 2,5 kg.

Pétijuma netika ieklauti zidaini, kuriem:

1 pédejo 2 nedélu laika ir bijusas infekcijas slimibas;
2, pédéjo 3 menesu laika bija nepieciesama medikamentoza anémijas arstesana;
3. ir iedzimta parologija, hromosomu traucéjumi vai cita smaga slimiba (piemeram,

traheoezofagealu fistula, tracheomalacia, iedzimtas sirds slimibas, Dauna sindroms, HIV,
vezis);

4. ir veseltbas traucejumi, saslim$anas, kuras ierobeZo édienkarti (pieméram,
diagnosticéta partikas alergija, celiakija u.c.);
5. ir zinama hemoglobinopatija vai talasémija;
6. ir bijusi asins parliesana pédejo 6 ménesu laika;
( vecdki nav parakstijusi pétijuma piekrisanas formu. /

¥ n

Zidainu vecaku datu nodoSana
intervetajam

. 4

- partikas patérina biezuma anketa

Nosiitisana uz asins parauga nodoSanu

Zidainu vecaku aptauja

- 3 24 h atceresands metodes uztura dienasgramatas

\ 4

Uztura datu un laboratorisko radijumu ievadisana

Excel faila un datu baze

\ 4

Datu analize

SPSS, Stat
Asins analizes- dzelzs Uztura paradumu saistiba ar
Uztura dati deficita un anémijas dzelzs metabolisma
noteik§ana laboratoriskajiem raditajiem

2.3. attels. B pétijjuma shematisks attélojums
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2.2.2. Petijjuma metodes

P&tijumam nepiecieSamie dati tika ievakti ar interviju palidzibu. Tika interveti vecaki
val bérnu aizbildni. Intervijai tika izmantotas 2 veidu anketas: partikas produktu pat€rina
biezuma anketa un tris nesecigu dienu 24 stundu atceréSanas metodes uztura dienasgramatas,
kuras tika aizpilditas vienas ned€las ietvaros. Partikas produktu patérina biezuma anketa bija
ieklauti papildu jautajumi par zidiSanu un papildu uzturu. Tika izmantotas anketas papira
versijas divas valodas — krievu un latviesu.

Ar anketas palidzibu tika ievakti $adi dati: pamatinformacija par bérnu un vina
vecakiem, uztura paradumi: zidiSana, maksliga maisijuma lietosana, papildu uztura uzsaksana,
produktu uznemsana no dazadam partikas produktu grupam.

S1 pétijuma darba ietvaros tika izmantoti dati vienigi no 24 stundu atcerésanas metodes
uztura dienasgramatam, savukart partikas patérina biezuma anketas tika izmantotas datu
validacijai. Galvenais meérkis bija noskaidrot datus, kas saistiti ar dzelzs uznemsanu ar uzturu,
un saskana ar publicéto — $adus datus korekti var iegiit no 3 dienu uztura dienasgramatam
(Erkkola et al. 2011).

Porcijas lieluma noteikSanai tika izmantots validéts partikas porciju katalogs ar att€liem
drukata veida un ar1 elektroniski, Skidruma daudzuma noteikSanai tika izsniegta kruzite ar
tilpuma atzimém.

P&tijuma piedalijas viens interveétajs — sertificéts uztura specialists.

Zidisanas un papildu uztura definicijas tika noteiktas, balstoties uz Pasaules Veselibas
organizacijas noteiktiem kritérijiem (WHO 2004).

Lai izvertétu iegiitos uztura paradumu datus, ka references tika izmantotas Latvijas
Veselibas ministrijas, EFSAs un PVO dienas ieteicamo uzturvielu devu rekomendacijas (EFSA
2013; WHO 2004; Veselibas ministrija 2017)

Papildu uztura datu ievaksSanai no zidainiem tika panemti asins paraugi, kur tika noteikti
parametri dzelzs vielmainas, DD vai DDA noteik$anai.

Nosakamie parametri asins parauga:

a) pilnaasins aina (ietverot MCV, MCH, MHCH);

b) dzelzs;

c) transferins un dzelzs saistiSanas spé€ja;

d) ferritins;

e) transferina skistoSie receptori.

Lai ievaktu asins paraugus, parsvara tika izmantotas E. Gulbja laboratorijas iesp&jas
(2.3. tabula).
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2.3. tabula

Respondentu skaits dazadas laboratorijas

Laboratorijas nosaukums Respondentu skaits
E. Gulbja laboratorija 54
SIA “Ogres rajona slimnica” laboratorija

Centrala laboratorija
NMS

|~

Uztura paradumu izpétei saistiba ar dzelzs vielmainas traucgumiem tika izvertéti
vairaki uztura paradumi, un zidaini tika iedaliti vairakas vecuma grupas. Tika izdalitas ari

vairakas grupas péc produktu lietojuma vispar, lietoSanas biezuma un daudzuma (2.4. tabula).

2.4. tabula

Uztura paradumu mainigo iedalijums dzelzs vielmainas traucéjumu izpétei

Nr. Mainigais ledalijums
p.k. (uztura paradums)
1. Ekskluziva zidiSana 1) 6 ménesi

2) 0 ménesi

3) < 6 ménesi

4) < 4 ménesi

2. Zidisana 1) zida anketé$anas laika
2) nezida anketéSanas laika
3. Maksliga piena maisijuma lietoSana 1) lieto pétijuma laika perioda
2) nelieto pétijuma laika perioda
4. Govs piena lietoSanas uzsakSana 1) 0-3,99 ménesi

2) 4-6,99 ménesi

3) 7-12 mén

4) nelieto

5. Galas ievieSana uztura 1) 0-3,99 ménesi

2) 4-6,99 ménesi

3) 7-12 mén

4) nelieto

6. Galas lietoSana uztura 1) 1 no 3 dienam

2) 2 no 3 dienam

3) 3 no 3 dienam

4) nelieto

7. Govs piena lietoSana 1) 1 no 3 dienam

2) 2 no 3 dienam

3) 3 no 3 dienam

4) nelieto

8. Govs piena lietoSanas daudzums diena 1) 0

2) 0-500 ml

3) virs 500ml

4) nelieto

9. Galas lietosanas daudzums uztura 1) 0

2) 0-20g¢

3) virs20g

4) virs40g
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2.4. tabulas turpinajums

10. | Graudaugu lietoSana uztura 1) 1 no 3 dienam
2) 2 no 3 dienam
3) 3 no 3 dienam
4) nelieto

11. | Piena produktu lietoSana uztura 1) 1 no 3 dienam
2) 2 no 3 dienam
3) 3 no 3 dienam
4) nelieto

12. | Paksaugu lietoSana 1) 1 no 3 dienam
2) 2 no 3 dienam
3) 3 no 3 dienam
4) nelieto

13. | Dzivnieku izcelsmes produktu lictosana 1) 1 no 3 dienam
2) 2 no 3 dienam
3) 3 no 3 dienam

4) nelieto
14. | Fe uznemsana atbilstosi rekomendacijam | 1) 8g
2)zem 8¢
3)virs8g
4)zem 4 g
5)no 4-7,99 g
15. | Dzelzs preparatu lictoSana griitniecibas 1) lietoja
laika 2) nelietoja
16. | Dzelzs preparatu lictoSana pec 1) lietoja
dzemdibam 2) nelietoja
17. | Kopgjas dzelzs uznemsana ar dzivnieku 1) Iidz 50% kopgjas dzelzs uzpemta ar
izcelsmes produktiem dzivnieku izcelsmes produktiem

2) 50% kopgjas dzelzs uzpemta ar
dzivnieku izcelsmes produktiem

3) 0% kopgjas dzelzs uznemta ar dzivnieku
izcelsmes produktiem

4) vairak par 50% kopgjas dzelzs uznemta
ar dzivnieku valsts produktiem

2.2.3. Laboratoriska analize

Lai noteiktu dzelzs deficita anémijas Ipatsvaru (jeb prevalenci), tika noteikti $adi
raditaji:

e hemoglobins < 110 g/l (WHO 2001) un

e seruma feritins zem < 12 pg/l vai MCV < 74 fL (péc Eiropas Pediatru asociacijas un
Pasaules Veselibas organizacijas rekomendacijam).
Dzelzs deficita noteikSanai izmantoja $adus 3 kriterijus:

1) seruma feritins < 12 pg /I;

2) MCV <74fL;

3) sTfR>2,4 mg/l.
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Dzelzs vielmainas raditaju novirzes, kas liecina par dzelzs vielmainas trauc&jumiem, ir

apkopotas 2.5. tabula.

2.5. tabula
Dzelzs vielmainas traucéjumu raditaji
Raditajs Dzelzs vielmainas Nav dzelzs vielmainas
traucgjums traucgjuma

MCV samazinats Norma
Seruma feritins samazinats Norma
Dzelzs samazinats Norma
Seruma skistosie transferina paaugstinats Norma
receptori

Hemoglobins samazinats Norma
Fe saistiSanas sp&ja paaugstinats Norma

2.2.4. Petijuma statistiska analize

Visi iegiitie dati tika apkopoti Excel tabula un analizeti, izmantojot IBM SPSS Statistics
22 un Stat programmu.

Uztura paradumu un citu parametru ar dzelzs vielmainas laboratoriskiem raditajiem
saistibu analizei nepartrauktu mainigo gadijuma tika izmantots Kruskala—Valisa tests un
Vilkoksona-Manna-Vitnija tests. Tadu pasu saistibu analizei, bet diskrétu mainigo gadijuma
tika izmantots Pirsona 2 tests.

Dazadu partikas produktu grupu lietoSanas biezumam un porciju lielumam nebija
normals sadalijums (Shapiro-Wilk tests), tie tika noraditi ka medianas vértibas ar starpkvartilu
amplitudu (IQR). Vecums tika noradits ka vid€ja aritmétiska vertiba ar standartnovirzi (SN).
Par statistiski ticamu tika pienemta p vertiba zem 0,05. Ir aprakstiti arT rezultati ar statistisko
ticamibu zem 0,1. Statistiska nozZimiguma Iimenis ir noradits pie rezultatu apraksta un izteikts

procentos, attiecigi 5% vai 10%.
2.3. Datu dokumentacija

Visas pétijuma sadalas iegttie pacientu demografiskie, kliniskie un laboratoriskie dati
registréti specialas, pétijuma vajadzibam izstradatas anketas.

Pétijuma pacientu demografiskie, epidemiologiskie, kliniskas un laboratoriskas

atradnes dati uzkrati datu bazg, kas izveidota Microsoft Excel programma.
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2.4. Etiskie aspekti

P&tijuma protokols apstiprinats Latvijas Centrala medicinas €tikas komiteja 2013. gada
12. septembri un atkartoti apstiprinats péc pétijuma nosaukuma precizéSanas 2016. gada 8.
septembri. Visu pétijuma ieklauto b&rnu vecaki parakstija rakstisku piekriSanas formu bérna

dalibai pétijuma.
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3. Rezultati

3.1. Latvija dzivojoSo zidainu uztura paradumu izpéte

Vispargjs izlases grupas raksturojums ir atspogulots 3.1. tabula. Kopuma zénu un
meitenu proporcija, ka arT respondentu regionalais sadalijjums ir salidzinams ar Latvijas

populacijas demografisko sadalijumu.

3.1. tabula
Visparéjs respondentu raksturojums un salidzinajums ar
Latvijas demografijas statistiku 2012. gada
Parametrs Pétijuma Latvijas zidainu un
grupa masu statistika, 2012
(n = 266)
Zidaina dzimums, n (%) Meitene 126 (47) 9640 (48)
Z@ns 140 (53) 10257 (52)
Zidaina dzivesvieta, n (%) Riga 88 (33) 6739 (34)
Rigas regions 36 (13) 3982 (20)
Cita pilseta 43 (16) 3171 (16)
Lauki 99 (37) 6005 (30)
Mates vecums, n (%) Vidgjais, gadi (SN) 29 (6) 29
17-25 gadi 71 (27) 6414 (32)
26-35 gadi 156 (58) 10946 (55)
36-45 gadi 39 (15) 2418 (12)
Mates izglitiba, n (%) Augstaka 149 (56) -
Videja 93 (34) -
Pamata 19 (7) -
Nav 3(1) -
Nav informacijas 2 (1) -
Uztura paradumi, n (%), Zidisana 63% -
kategorijas nav savstarpgji Maksligais maistjums 37% -
izsledzosas Uzsakta papilduztura 65% -

lietoSana

3.1.1. Zidi§anas prevalence

Zidisanas prevalence tika noteikta viena ménesa intervala ietvaros (3.1. att€ls). Gandriz
visi zidaini (89%) bija ziditi pirmaja dzives meénesi. Sasniedzot 6 meénesus, zidiSanas prevalence
samazinajas Iidz 68%. Zidainu skaits, kuri tik ziditi, samazinajas Iidz ar zidaina vecumu (p =
0,002). Zemakie zidiSanas prevalences raditaji bija noveroti 11 un 12 ménesos, attiecigi 33%

un 45%.
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Vecums, ménesos (zidainu skaits attiecigaja vecuma grupa)

3.1. attels. Ziditu zidainu proporcija vecuma grupa

3.1.2. Papildu uztura lietoSanas uzsaksSana

Papildu uztura lietoSana misu izlas€ bija uzsakta kopuma 164 zidainiem. Papildu uztura
lietoSanas uzsakSanas vid€jais vecums bija 5 méneSi (SN = 1). Lidz 4 m@neSu vecuma
sasniegSanai 9% (n = 14) zidainu san€ma papildu uzturu. Vairums vecaku (85%) ieviesa
papildu uzturu zidainiem 4—6 ménesu vecuma. SeSiem procentiem (n = 10) zidainu tika ieviests
papildu uzturs, sakot no 7 méneSu vecuma. Biezaka pirma papildu uztura €diena izvéle bija
biezputra (64%); otra visbiezaka uztura izvéle bija darzeni (21%). Vispopularakie darzeni bija
kirbis un kartupeli. 10% gadijumu ka pirmo papildu uzturu izvelgjas auglu biezeni un 5% —

citus partikas produktus (piemé&ram, jogurtu).
3.1.3. Partikas produktu ieklausana uztura no dazadam produktu grupam

Lidz 4 ménesu vecumam tikai daZu zidainu &dienkarte tika ieklauts kads papildu uztura
produkts. Lielaka partikas produktu dazadiba tika ieviesta 4—6,9 méneSu vecuma; tie bija
darzeni, kartupeli, augli un ogas, ka ar graudaugi. No 7 méneSu vecuma katra zidaina diéta tika
ieklauti partikas produkti no gandriz visam partikas produktu grupam, pieméram, graudaugi,

darzeni un augli, gala un zivis, olas, paksaugi, piena produkti un citi (3.2. tabula).
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3.2. tabula

Dazadu grupu partikas produktu lietoSana uztura atkariba no vecuma grupas

Vecums ménesos (n)
0-3,9 4-6,9 7-12,9

Produktu grupa (69) (79) (118)

% n % n % n
Darzeni 4 3 28 22 95 112
Kartupeli 1 1 28 22 93 110
Augli un ogas 1 1 28 22 86 102
Graudaugi 6 4 22 17 96 113
Gala 3 2 10 8 8 100
Zivis 1 1 4 3 42 50
Piens 1 1 15 12 73 86
Piena produkti 1 1 10 8 92 108
Olas 0 0 5 4 52 61
Paksaugi 1 1 3 2 33 39
Tauki 1 1 15 12 83 98

Turpmakai analizei visi zidaini tika sadaliti divas grupas: 0-5,9 ménesi un 6-12,9
meénesi.

Darzeni &dienkarte tika ieklauti 86% (n = 126) zidainu no 6 méneSu vecuma
(n = 126). Vidgjais patérina biezums bija viena reize diena un vid&jais vienas porcijas lielums
— 80 g (3.3. tabula). Lidz 6 ménesu vecumam darzeni &dienkarté tika ieklauti 10% (n = 12)
zidainu.

No darzenu grupas kartupelu patérins tika analizets atseviski. Kartupeli édienkarte tika
ieklauti 85% (n = 124) zidainu, kas vecaki par 6 ménesiem, ar vidgjo liectoSanas biezumu — reizi
diena. Vidgjais daudzums, kas izlietots viena baroSanas reiz€, bija 17 g. Lidz 6 méneSu
vecumam kartupeli €dienkarte tika ieklauti 8% (n = 9) zidainu.

Visas papildu uztura partikas grupas edienkarté tika ieklautas galvenokart no seSu
méneSu vecuma. Zidainiem, kas vecaki par seSiem meéneSiem, 81% (n = 118) gadijumu
€dienkarte tika ieklauti augli un ogas. Patérina biezuma mediana bija viena reize diena un
uznemta daudzuma mediana — 54 g viena &dinasanas reiz€. Graudaugu patérins ar bija izplatits
(88%), tacu to lietoSanas biezuma mediana bija retak neka reize diena (6 reizes nedéla), un
uznemto graudaugu daudzuma mediana viena &dinasanas reizé — 20 g. Vairumam zidainu (73%,
n = 107) uztura tika ieviesta ar1 gala. Galas patérina biezuma mediana bija 1,7 reizes diena un
vienas porcijas lielums — 46 g viena &dinasanas reiz€. Aptuveni vienai tredalai zidainu (36%,
n = 53) Saja vecuma grupa dienkarte tika ieklautas zivis. Zivju paterin$ bija relativi rets; zivju

lietoSanas biezuma mediana bija reizi ned€la un zivju daudzums viena €dinasanas reiz€ — 30 g.
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3.3. tabula

Partikas produktu grupas patérina bieZuma mediana un édiena daudzuma mediana viena
édinasanas reizé zidainiem vecuma no 6 lidz 12,9 méneSiem

EdienreiZu biezums Porcijas lielums

Produktu grupa

Diena vai nedéla IQR Viena edienreizg, g IQR
Darzeni 1/ diena 0,6 80 100
Kartupeli 1 / diena 0,6 17 4
Augli, ogas 1/ diena 0,6 54 60
Graudaugi 6 / nedéla 11 20 30
Gala 1,7/ diena 15 46 40
Zivis 1 / nedéla 2,5 30 40
Piens 6 / nedela 7 46 91
Piena produkti 1/ diena 1 45 30
Olas 1 / nedela 1.75 1ola 0
Paksaugi 1 / menest 1.75 30 40
Tauki 5/ nedéla 11 6 10

Visas papildu uztura partikas grupas €dienkarté tika ieklautas galvenokart no seSu
méneSu vecuma. Zidainiem, kas vecaki par seSiem meneSiem, 81% (n = 118) gadijjumu
&dienkarte tika ieklauti augli un ogas. Patérina biezuma mediana bija vienu reizi diena un
uznemta daudzuma mediana — 54 g viena &dinasanas reiz€. Graudaugu paterins ar bija izplatits
(88%), tacu to lietoSanas biezuma mediana bija retak neka reize diena (6 reizes nedg€la), un
uznemto graudaugu daudzuma mediana viena €dinasanas reizé — 20 g. Vairumam zidainu (73%,
n = 107) uztura tika ieviesta ar1 gala. Galas patérina biezuma mediana bija 1,7 reizes diena un
vienas porcijas lielums — 46 g viena &dinasanas reizé. Aptuveni vienai treSdalai zidainu (36%,
n = 53) Saja vecuma grupa edienkarte tika ieklautas zivis. Zivju paterin$ bija relativi rets; zivju
lietoSanas biezuma mediana bija reizi ned€la un zivju daudzums viena €dinasanas reiz€ — 30 g.

Gan piena, gan piena produktu patérins bija diezgan izplatits zidainiem, kas vecaki par
seSiem ménesiem. Zidainu uztura piens un piena produkti tika ieviesti attiecigi 66% (n = 96) un
78% (n = 114). Piena patérina biezuma mediana bija retak neka reize diena un piena produktu
— reize diena; produkta daudzums viena &dienreiz€ bija 45 ml jeb 46 g piena un 45 g piena
produktu.

Gandriz pusei zidainu (45%, n = 65) no seSu ménesu vecuma diéta tika ieklautas olas;
olu patérina bieZuma mediana un lietoSanas daudzuma mediana — 1 ola nedéla. Mazak izplatits
bija pakSaugu patérins. Tie tika ieviesti uztura 28% (n = 41) zidainu S$aja vecuma grupa.

Paksaugu pat€rina biezums bija tikai reize mé&nest un daudzums viena barosanas reizé — 30 g.
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No seSu méneSu vecuma vairumam (73%, n = 107) zidainu €dienkarte tika ieklauti art
tauki. Tauku paterina biezuma mediana bija 5 reizes nedéla un daudzums viena €dinasanas reizé
-640.

Zidainiem, kas jaunaki par seSiem méneSiem, tikai 6% (n = 7) gadijumu &dienkarte tika
ieklauti augli un ogas, un 5% (n = 6) — graudaugi. Dazu zidainu uztura tika ieviesta gala un
zivis — attiecigi 3% (n =3) un 1% (n = 1).

Zidainu I1dz seSu ménesu vecumam uztura tika ieviests vai nu piens vai piena produkti
3% (n = 3). Tikai 1% (n = 1) zidainu $aja vecuma grupa &dienkarté tika ieklauti paksaugi un
3% (n = 4) zidainu — tauki.

Nav konstattas statistiski nozimigas atSkiribas saistiba ar dazadu partikas grupu
patérinu un mates izglitibu (5. pielikums).

Lai varétu salidzinat A un B pétijuma uztura paradumu datus, atseviski tika apskatiti
galvenie energijas uzturvielu avoti vecuma grupa no 9 lidz 12 ménesus veciem zidainiem.
Galvenie energijas avoti zidainiem $aja vecuma grupa vél joprojam bija mates piens un
maksligie piena maisijumi, kopa veidojot 36% no kopg€jas energijas. Ka nakamais lielakais
energijas avots bija augu izcelsmes produkti un graudaugi, veidojot kopa 30%. Dzivnieku
izcelsmes produkti, iznemot pienu, veidoja 11% no visas energijas, bet piens un piena produkti
14%. Kikas, cepumi, Sokolade un mikla bija vismazakais energijas avots zidainiem $aja

vecuma grupa un kopa veidoja 8% (3.4. tabula).

3.2. Latvija dzivojoSo zidainu uztura paradumu un dzelzs vielmainas saistibu izpete

Kopuma B pétijuma piedalijas 73 respondenti no dazadiem Latvijas regioniem. Lidzigs
sadalfjums bija starp meiteném un zéniem, attiecigi 56% un 44%. ST pétijuma izlasg, atskiriba
no A pétijjuma, lielaka dala respondentu bija no citam pilsétam, nevis no Rigas, kas sastada
gandriz pusi jeb 44%. Lielaka dala masu, lidzigi ka A pétjjuma, bija vecuma grupa no 26 lidz
35 gadiem, tas ir, 75% B dalas petijuma un 58% A dalas petijuma. Masu izglitibas limenis abos

pétijumos bija gandriz identisks, tajos domingja augstaka izglitiba (3.5. tabula).
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3.4. tabula

Uzturvielu avoti zidainiem 9 Iidz 12 méne$u vecuma: vidéjais diennaktt uznemto uzturvielu

daudzums dazadas produktu grupas

Produktu Energétiska Olbaltum-  Oglhidrati, Tauki, g Dzelzs, Vitamins
grupa vertiba, vielas, ¢ g (%) (%) mg (%) C, mg
kcal (%) (%) (%)
Mates piens 318 (20) 5 (10) 36 (19) 17 (25) 0(5) 29 (25)
Maksligais 247 (16) 5(9) 28 (15) 13 (18) 2(23) 31 (26)
piena maisijjums
Augu izcelsme, 303 (19) 5(9) 52 (28) 8 (11) 3 (25) 55 (46)
iznemot
graudaugus
Graudaugi 173 (11) 5(9) 34 (18) 2 (3) 1(12) 0(0)
Dzivnieku 182 (11) 20 (37) 1(0) 11 (16) 2 (15) 1(0)
izcelsme,
iznemot pienu
Piens un piena 217 (14) 11 (21) 16 (9) 12 (17) 0(2) 3(3)
produkti
Kikas, cepumi, 135 (8) 2(4) 19 (10) 6 (9) 0(4) 0 (0)
Sokolade, mikla
Uztura 17 (1) 1(2) 2(1) 1(1) 1(13) 0 (0)
bagatinataji,
medikamenti -
vitamini, tdens,
teja, sals
3.5. tabula
Vispareéjs izlases grupas raksturojums
Parametrs Pétijuma Latvijas zidainu un
grupa masu statistika, 2012
(n=73)
Zidaina dzimums, n (%) Meitene 41 (56) 9640 (48)
Zg@ns 32 (44) 10257 (52)
Zidaina dzivesvieta, n (%) Riga 20 (27) 6739 (34)
Rigas regions 14 (19) 3982 (20)
Cita pilseta 32 (44) 3171 (16)
Lauki 7 (10) 6005 (30)
Mates vecums, n (%) 17-25 gadi 11 (15) 6414 (32)
26-35 gadi 55 (75) 10946 (55)
36-45 gadi 7 (10) 2418 (12)
Mates izglitiba, n (%) Augstaka 44 (60) -
Vidgja 23 (32) -
Pamata 5(7) -
Nav - -
Nav informacijas 1(1) -
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3.2.1.Uztura datu analize

Uztura datu analize paradija, ka dzelzs tiek uznemts vid€ji 7,4 mg diena, bet péc

medianas vértibas vél mazak — 6,5 mg diena, kas neatbilst dienas rekomend&amam

daudzumam. Vismaz 8 mg dzelzs diena uznem tikai 38% zidainu (n = 27). 6 zidainiem novirze

starp minimalo un maksimalo uznemta dzelzs daudzumu parsniedza 80% no vidgja patérina

(3.2. attels).

30
1

Dzelzs, mg/d
20
1

10
1

0 10 20 30 40 50
Respondenti

zidaina ~ minimalais  un
maksimalais uznemta dzelzs
daudzums, un ta starpiba
parsniedz 80% no vidgja
patérina

zidainpa ~ minimalais  un
maksimalais uznemta dzelzs

daudzums

vidgjais uznemta dzelzs
daudzums

3.2. attels. Uznemta dzelzs daudzums (minimalais, maksimalais, vidéjais)

individuala Iimeni

Dzelzs ar dzivnieku valsts produktiem tiek uznemta tikai 13% apmera no kopgja ar

uzturu uznemta dzelzs daudzuma (3.6. tabula). Dzilaka analize paradija, ka dzelzi ar dzivnieku

valsts produktiem 35% (n = 25) no respondentiem uznem mazak ka 10%, 10-20% uznem 39%

(n = 28) zidainu, bet 20% un vairak uznem 26% (n = 19) zidainu. Japibilst, ka no kopgjas

uznemtas galas, tikai 56% ir sarkana gala, 35% putnu gala, 9% cisini un 1% subprodukti.
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3.6. tabula

Ar uzturu uznemta dzelzs raksturojums zidainiem

Mediana

Parametrs (n=72) IQR
Vidgjais diena uznemtais dzelzs daudzums, mg/d 6,5 3,9
Dzelzs uznemsana no dzivnieku valsts produktiem, mg/d 0,9 0,8
Dzelzs uznemsana no citiem produktiem, mg/d 51 3,8
Dzelzs uznemsana no dzivnieku valsts produktiem, % no 13.1 10

kopgja dzelzs daudzuma

Ekskluzivas zidiSanas rekomendacijam — tas turpinasanai pirmos 6 dzives ménesus,
sekoja 21% (n = 15) no respondentiem, bet pirmos 4 1idz 5,9 ménesus zidija 29% (n = 21),
nezidija vispar vai zidija mazak par 4 méneSiem nedaudz mazak ka puse — 40% (n = 29) no
visiem respondentiem.

Atbildot uz jautajumu par zidisanu uz aptaujas bridi, mates pienu sanéma 44% (n = 32)
zidainu, bet maksligo piena maistjumu — 53% (n = 39) zidainu.

Papildu uztura lietoSana §1 pétijuma izlas€ bija uzsakta kopuma 69 zidainiem, un 4
zidainiem par papilduztura lietoSanas uzsakSanas vecumu nav informacijas. Papildu uztura
lietoSanas uzsaksanas vidg€jais vecums bija 5 ménesi (SN = 1), tapat ka A pétijuma. Lidz 4
méneSu vecuma sasniegSanai tikai 1 zidainis (1 %) san@ma papildu uzturu. Vairums vecaku
(93%, n = 64) ieviesa papildu uzturu zidainiem 4—-6 ménesu vecuma. SeSiem procentiem (n =
4) zidainu tika ieviests papildu uzturs, sakot no 7 méneSu vecuma, kas sakrit ar A pétijjuma
rezultatiem.

Uz aptaujas bridi govs piens uztura tika ieviests 38% zidainu, savukart gala — 34%
zidainu vecuma posma no 4 Iidz 6 meéneSiem, péc 7 ménesiem — 53%.

Svarigs ir fakts, ka dzelzs preparatus gritniecibas laika lietoja 79% masSu. Detalizétaks
datu apraksts ir apliikojams 3.7. tabula.

Partikas produktu grupas, kas tika izvert€tas turpmak saistiba ar dzelzs vielmainas
trauc€jumiem, bija noveérojama dazadiba. levérojama daudzuma tika lietota gala, piena produkti
un graudaugi, savukart govs piens tika lietots ierobezota daudzuma. Paksaugu lietoSana bija loti

maza un medianas vertiba pat neparsniedza 0 gramus diena (3.8. tabula).
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3.7. tabula

Visparéji dati par uztura paradumiem un citiem svarigakajiem faktoriem,

kas varétu bit saistiti ar dzelzs vielmainas traucéjumiem

Anketas jautajums Atbilde n (%)
Lidz kadam vecumam bérns tika Netika ekskluzivi zidits 11 (15)
ekskluzivi zidits? Lidz mazak neka 4 mén. vec. 18 (25)
Lidz 4-5,9 mén. vec. 21 (29)
Lidz vismaz 6 men. vec. 15 (21)
Nav informacijas 8 (11)
Vai bérns tika ekskluzivi zidits Netika ekskl. zidits vismaz 4 mén. 29 (40)
vismaz Iidz 4 ménesu vecumam? Tika ekskl. zidits vismaz 4 mén. 36 (49)
Nav informacijas 8 (11)
Vai aptaujas laika bérns tiek zidits?  Netiek zidits 36 (49)
Tiek zidits 32 (44)
Nav informacijas 5 (1)
Vai aptaujas laika bérns tick barots ~ Netiek barots ar maistjumu 32 (44)
ar maksligo piena maisijumu? Tiek barots ar maisTjumu 39 (53)
Nav informacijas 2 (3
Vai uztura ir ieviests govs piens? Nav ieviests 36 (49
Ir ieviests 28 (38)
Nav informacijas 9 (12)
Kada vecuma uztura ir ieviesta 4—6 mén. vec. 25 (34)
gala? 7 mén. vec. vai vélak 39 (53)
Nav informacijas 9 (12)
Vai mate griitniecibas laika ir Nav lietojusi 14 (19
lietojusi dzelzs preparatus? Ir lietojusi 58 (79)
Nav informacijas 1 (1)
Vai mate péc dzemdibam ir Nav lietojusi 60 (82)
lietojusi dzelzs preparatus? Ir lietojusi 12 (16)
Nav informacijas 1 (1)
Vai mate gritniecibas laika vai pec ~ Nav lietojusi 11 (15)
dzemdibam ir lietojusi dzelzs Ir lietojusi 61 (84)
preparatus? Nav informacijas 1 (1)
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3.8. tabula

Partikas produktu paterin$ no dazadam partikas grupam zidainiem

Partikas produktu grupa Mediana IQR
(n=72)

Galas daudzums diena, g/diena 38 39
Govs piena daudzums diena, g/diena 45 75
Piena produktu (izn. pienu) daudzums diena, g/diena 90 100
Piena un ta produktu daudzums diena, g/diena 151 135
Graudaugu daudzums diena, g/diena 77 67
Paksaugu daudzums diena, g/diena 0 4,9
Dzivnieku izcelsmes produktu daudzums diena, g/diena 200 153

Lai salidzinatu uztura paradumu datus ar A pétijumu, tika analizéti uzturvielu avoti
zidainiem. Lidzigi ka A dalas pétijuma, arT Saja pétijuma pétijuma galvenie energijas avoti
zidainiem bija mates piens un maksligie piena maisijumi, kopa veidojot 42% no kopgjas
energijas. Ka nakamais liclakais energijas avots jamin augu izcelsmes produkti kopa ar
graudaugiem, veidojot kopa 31%. Dzivnieku izcelsmes produkti, iznemot pienu, veidoja 9% no
visas energijas, bet piens un piena produkti — 12%. Kikas, cepumi, Sokolade un mikla bija

vismazakais energijas avots zidainiem $aja vecuma grupa un kopa veidoja 7% (3.9. tabula).

3.9. tabula
Uzturvielu avoti zZidainiem 9 Iidz 12 méneSu vecuma

Produktu Energéetiska Olbaltum-  Oglhidra Tauki, Dzelzs, Vitamins
grupa vertiba, kcal (%) vielas, g (%) ti, g (%) g(%) mg (%) C,mg (%)
Mates piens 336 (24) 6 (12) 38 (22) 18 (31) 1(5) 31 (24)
Maksligais
piena maisijums 248 (18) 5(12) 29 (17) 12 (21) 3(32) 37 (29)
Augu izcelsme,
iznemot
graudaugus 223 (16) 4 (8) 41 (24) 4(7) 2 (22) 54 (42)
Graudaugi 209 (15) 6 (14) 39 (23) 35 2 (18) 32
Dzivnieku
izcelsme,
iznemot pienu 124 (9) 14 (31) 0(0) 7 (12) 1(11) 1(0)
Piens un piena
produkti 166 (12) 9 (20) 11 (6) 9 (16) 0(2 2(2)
Kukas, cepumi,
Sokolade, mikla 94 (7) 1(3) 13 (8) 4 (7) 03 0 (0)
Citi* 4 (0) 0(0) 1(0) 0(0) 1(7) 0(0)

Citi* — uztura bagatinataji, medikamenti — vitamini, Gidens, t&ja, sals.
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3.2.2. Dzelzs vielmainas traucéjumu ipatsvars

Dzelzs deficits tika konstatéts 9,6% (n = 7; 95%T]1: 4,7-18,5) zidainu un dzelzs deficita
anémija — 4,1% zidainu (n = 3; 95%T]1: 1,4-11,4).

Kopuma vairak neka pusei zidainu galvenie dzelzs vielmainas raditaji bija normas
robezas: MCV, seruma feritins, dzelzs un hemoglobins. Savukart seruma skistoSie transferina
receptori normas robezas bija tikai 36% (n = 26) zidainu (3.10. tabula). Paaugstinats STfr

limenis asinis varétu liecinat par samazinatam dzelzs rezervém organisma.

3.10. tabula

Visparéejs iegiito dzelzs vielmainas raditaju asinis raksturojums

Laboratoriskais raditajs n (%)
Pazeminats 13 (18)
Normals 46 (63)
McV Paaugstinats 1 D
Nav informacijas 13 (18)
Pazeminats 10 (14)
Seruma feritins Normals 51 (70)
Nav informacijas 12 (16)
Pazeminats 10 (14)
Dzelzs Normals 50 (68)
Nav informacijas 13 (18)
L Normals 26 (36)
Seruma_slglstosw . Paaugstinats 28 (38)

transferina receptori

Nav informacijas 19 (26)
q lobt Pazeminats 7 (10)
CIMOEIODINS Normals 58 (79)
Nav informacijas 8 (11)

3.2.3. Uztura paradumu faktori saistiba ar dzelzs vielmainu

Ka galvenie dzelzs vielmainas laboratoriskie raditaji tika izmantoti: MCV, seruma
feritins, dzelzs, dzelzs saistiSanas sp&ja, SkistoSie transferina receptori, hemoglobins. Saistibu
pétniecibai ar dzelzs vielmainu ka galvenie uztura faktori tika apskatiti: ekskluziva zidiSana,
zidiSana, maksligo maisjjumu, govs piena, pakSaugu un galas lietoSana, vispariga dzivnieku

valsts produktu lietoSana uztura. Papildu uztura paradumiem tika apskatiti ar1 citi svarigi
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faktori: dzelzs preparatu lietoSana griitniecibas vai pe€cdzemdibu perioda, mates vecums un
izglitiba, bérna piedzimsanas seciba (3.11. tabula).
3.11. tabula

Uztura paradumu un citu faktoru saraksts, kas tika petits saistiba ar dzelzs vielmainu

Mainigais Kategorijas

Lidz kadam vecumam bérns tika ekskluzivi zidits? Netika ekskluzivi zidits

Lidz mazak neka 4 meén. vec.

L1dz 4-5,9 mén. vec.

Lidz vismaz 6 mén. vec.

Vai bérns tika ekskluzivi zidits vismaz Iidz 4 ménesu Netika ekskl. zidits vismaz 4 mén.
vecumam? Tika ekskl. zidits vismaz 4 mén.
Vai aptaujas laika berns tiek zidits? Netiek zidits

Tiek zidits
Vai aptaujas laika bérns tiek barots ar maksligo piena Netiek barots ar maistjumu
maisfjumu? Tiek barots ar maisTjumu
Vai uztura ir ieviests govs piens? Nav ieviests

Ir ieviests
Kada vecuma uztura ir ieviesta gala? 4—6 mén. vec.

7 mén. vec. vai velak
Uznemtas dzelzs daudzums diena, 4 grupas <4 mg/d

4-7,99 mg/d

8-9,99 mg/d

> 10 mg/d
Uznemtas dzelzs daudzums diena, 2 grupas <8 mg/d

Vismaz 8 mg/d

Kada dala kopgja dzelzs daudzuma uznemta ar dzivnieku valsts Mazak neka 10%

produktiem? 10-19%
20% vai vairak

Galas lietosanas biezums uztura (no trim dienam) Vienu dienu vai nemaz
Divas dienas

Tris dienas

Govs piena lietoSanas biezums uztura (no trim dienam) Nelietoja

Vienu dienu no trijam

Divas dienas no trijam

Visas tris dienas

Piena produktu (iznemot pienu) lictoSanas biezums uztura (no  Ne visas dienas

trim dienam) Visas dienas

Paksaugu lietoSanas biezums uztura (no trim dienam) Nelietoja

Lietoja vismaz vienu dienu

Galas lietosanas daudzums diena <20 g/d.

20-40 g/d.

> 40 g/d.

Govs piena lietosanas daudzums diena <40 g/d.

40-80 g/d.

> 80 g/d.
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3.11. tabulas turpinajums

Graudaugu lietosanas daudzums diena

<70 g/d.

70-100 g/d.

> 100 g/d.

Dzivnieku izcelsmes produktu lieto$anas daudzums diena

< 150 g/d.

150-250 g/d.

> 250 g/d.

Vai mate griitniecibas laika ir lietojusi dzelzs preparatus?

Nav lietojusi

Ir lietojusi

Vai mate péc dzemdibam ir lietojusi dzelzs preparatus?

Nav lietojusi

Ir lietojusi

Vai mate griitniecibas laika vai pec dzemdibam ir lietojusi
dzelzs preparatus?

Nav lietojusi

Ir lietojusi

Mates vecums

17-25 gadi

26-35 gadi

36-45 gadi

Mates izglitiba

Pamatizglitiba

Vidgja izglitiba

Augstaka izglitiba

Kur$ bérns - péc piedzimsSanas secibas

Pirmais bérns

Nav pirmais bérns

Lai mekl&tu savstarp€jo saistibu starp uztura un asins analizu datiem, dati tika analiz&ti

diskréti un nepartraukti (n = 65). Abu analizu rezultata tika atrastas vairakas statistiski

nozimigas saistibas (3.12. tabula).

3.12. tabula

Uztura paradumu un mates faktoru saistibas ar dzelzs vielmainu

Jautajumi MCV Sf
Lidz kafiqm_V?cumam bérns tika N 506
ekskluzivi zidits

\_/al bern_s tika ekskluzivi zidits vismaz 504 0,5%
11dz 4 meén. vecumam

Vai bérns tiek zidits N* 0,5%
Val. lz‘erns tiek barots ar maksligo piena N* 506
maisjjumu

Vai uztura ir ieviests govs piens N* N*
Kada vecuma ir ieviesta gala N* N*
Uznemtas dzelzs daudzums diena® N* N*
Uznemtas dzelzs daudzums diena? N* 1%
Kada dala kopgja dzelzs daudzuma

uznemta ar dzivnieku valsts N* 5%
produktiem

Galas lietosanas biezums uztura (no N N
trim dienam)

Govs piena lietoSanas biezums uztura N N
(no trim dienam)

Piena produktu (iznemot pienu) N N

lietoSanas biezums (no 3 dienam)
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Dzelzs  sTfr Hb TIBC

N* N* N* N*
N* N* N* N*
5% N* N* N*
N* N* N* N*
5% N* N* N*
N* N* N* N*
N* N* N* N*
N* N* N* N*
N* N* 5% N*
N* N* N* N*
N* N* N* N*
N* N* N* N*



3.12. tabulas turpinajums

Jautajumi MCV Sf Dzelzs = sTfr Hb TIBC
Paksaugu lietoSanas biezums uztura N 50 N N N N
(no 3 dienam)

Galas lietosanas daudzums diena N* N* N* N* N* N*
Govs piena lietoSanas daudzums diena N* N* N* N* N* N*
Graudaugu lietoSanas daudzums diena N* N* N* N* N* N*
]?zivvnieku izcelsmes p.rod_uktu N N N N N 506
lietoSanas daudzums diena

Vai mate griitniecibas laika ir lietojusi N N N N N N
dzelzs preparatus

Vai mate péc dzemdibam ir lietojusi N N N N N* N*
dzelzs preparatus

Vai mate griitniecibas laika vai péc

dzemdibam ir lietojusi dzelzs N* N* N* N* N* N*
preparatus

Mates vecums N* N* N* N* N* N*
Mates izglitiba N* N* N* N* N* N*
Bérna piedzims$anas seciba N* N* N* 5% N* N*

1 — sadalijums grupas: < 4 mg/d; 4-7,99 mg/d; 8-9,99 mg/d; > 10 mg/d.
2 — sadalijums grupas: < 8 mg/d; vismaz 8 mg/d.
* Nav statistiski nozimigas saistibas.

Ekskluziva zidiSana un dzelzs vielmaina
Analizgjot datus ka nepartrauktus mainigos lielumus, tika atklats, ka visvairak saistibu
ar dzelzs vielmainu ir zidiSanai. Ekskluzivai zidiSanai un zidiSanai tika novérota saistiba ar
sadiem dzelzs vielmainas raditajiem asinis: dzelzi, MCV un seruma feritinu.
Zidainiem, kuri nesanéma mates pienu uz anketéSanas bridi, dzelzs Iimenis asinis bija
augstaks, salidzinot ar tiem zidainiem, kuri tika ziditi (p = 0,0125) (3.13. tabula).
3.13. tabula

Dzelzs iTmena (pmol/l) asins parauga saistiba ar zidiSanu uz aptaujas bridi

Parametrs Mediana, I0R, N
pmol/l pmol/1

Netiek zidits 10,7 57 30

Tiek zidits 8,5 3,1 26

Lidziga korelacija ar ekskluzivo zidiSanu tika noverota art seruma feritinam, kur seruma
feritina Itmenis bija augstaks tiem zidainiem, kuri netika ekskluzivi ziditi vai tika ziditi 1slaicigi
(p = 0,0042). Ar augstu statistisku nozimibu tika novérots zemaks seruma feritina ITmenis
zidainiem, kuri uz aptaujas bridi tika ziditi (p = 0,0010), ka arT pret&ji — seruma feritina limenis
asinis bija augstaks zidainiem, kuri sanéma maksligo piena maisijumu (p = 0,0157) (3.14.

tabula).
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3.14. tabula

Seruma feritina (ng/mL) saistiba ar ekskluzivo zidiSanu,
zidiSanu un maksligo maisijumu lietoSanu

Parametrs Mediana IQR N
ng/mL  ng/mL

Vai bérns tika ekskluzivi zidits  Netika ekskl. zidits vismaz 4 mén. 29,5 24,1 24
vismaz lidz 4 mén vecumam  Tika ekskl. zidits vismaz 4 mén. 17,8 14,3 31
Vai aptaujas laika berns tiek Netiek zidits 30,5 22,9 30
zidits Tiek zidits 16,1 10,7 27
Vai aptaujas laika berns tiek Netiek barots ar maistjumu 17,8 17,3 27
barots ar maksligo piena . —
maistjumu Tiek barots ar maisijumu 26,2 25,9 33

Ekskluzivai zidiSanai tika novérota saistiba ari ar MCV, kur zidainiem, kas tika
ekskluzivi ziditi vismaz 4 méneSus, MCV bija zemaks, salidzinot ar zidainiem, kuri netika
eksluzivi ziditi vismaz 4 ménesus, MCV attiecigi 76 fL (n = 31, IQR 7,2 fL) un 81 fL (n = 22,
IQR 4 fL) (p = 0,0116).

Govs piena lietoSana uztura un dzelzs vielmaina

Govs piena ievieSana uztura statistiski nozimigi korelgja ar dzelzs Itmeni asinis (p =
0,0171). Dzelzs asins parauga bija normas robezas gandriz visiem (n = 30, 94%) tiem zidainiem,
kuru uztura netika ieviests govs piens, bet bija pazeminats 30% (n = 8) zidainu, kuriem govs
piens jau tika ieviests uztura (3.15. tabula).

3.15. tabula

Dzelzs Iimenis asinis saistiba ar govs piena ievieSanu uztura

Govs piena lietosana, n (%) Pazeminats Normals Kopa
Nav ieviests 2 (6%) 30 (94%) 32
Ir ieviests 8 (30%) 19 (70%) 27

A1l veicot dzelzs limena ka nepartraukta mainiga lieluma analizi, tika noverots, ka
dzelzs limenis asinis bija zemaks tiem zidainiem, kuriem uztura govs piens tika ieviests,
respektivi, dzelzs limena asinis mediana 8,3 pmol/l (IQR 5,5 umol/l, n = 27) zZidainiem, kuriem
govs piens tika ieviests uzturd, un 10,3 pmol/l (IQR 4,8 pmol/l, n = 32), kuriem govs piens

netika ieviests uztura (p = 0,0234).

PakSaugu lietoSana uztura un dzelzs vielamina
Statistiski nozimiga saistiba tika novérota starp seruma feritina Iimeni asinis un
pakSaugu lietoSanu uztura. Tiem zidainiem, kuri nelietoja pakSaugus uztura, seruma feritins bija

normas robezas - 93%, bet tiem, kuri lietoja pakSaugus — 72% (p = 0,0425) (3.16. tabula).
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3.16. tabula

Seruma feritina saistiba ar paksSaugu lietoSanas bieZumu uztura

PakSaugu lietoSanas bieZums uztura Pazeminats Normals Kopa
(no trim dienam)

Nelietoja 2 (7%) 26 (93%) 28
Lietoja vismaz vienu dienu 8 (28%) 21 (72%) 29

Dzivnieku valsts produktu lietoSana uztura un dzelzs vielmaina

Seruma feritina korelacija ar dzelzs izcelsmi paradija, ka, uznemot dzelzi ar dzivnieku

valsts produktiem, ta limenis asinis bija zemaks (p = 0,0405) (3.17. tabula).

3.17. tabula
Seruma feritina saistiba ar dzivnieku valsts produktu lietoSanu uztura
Kada dala no kopéja dzelzs daudzuma Pazeminats Normals Kopa
uznemta ar dzivnieku valsts produktiem
Mazak neka 10% 0 (0%) 20  (100%) 20
10 - 19% 5 (22%) 18  (78%) 23
20% vai vairak 5 (29%) 12 (71%) 17

Pretrunigi rezultati tika noveroti saistiba ar hemoglobina Iimenim asinis un dzelzs
uznemsanu ar dzivnieku valsts produktiem. Jo mazak zidainis sanéma dzelzi ar dzivnieku valsts

produktiem, jo augstaks hemoglobina limenis novérots asinis (p = 0,0188) (3.18. tabula).

3.18. tabula
Asins parauga eso$a hemoglobina saistiba ar dzelzs uznemsanu
ar dzivnieku valsts produktiem
Kada dala kopéja dzelzs daudzuma uznemta ar Mediana IQR N
dzivnieku valsts produktiem o/ L o/ L
Mazak neka 10% 124 10 21
10 - 19% 117 10 25
20% vai vairak 118,5 12 18

Pretrunigi dati iegiiti arT saistiba ar dzelzs saistiSanas sp&ju. Dzelzs saistiSanas sp€ja
visaugstakaja Itmeni tika noveérota, zidainiem sanemot 150-250 g dzivnieku izcelsmes
produktus diena, turpretim ta bija zemaka, ja dzivnieku valsts produkti tika lietoti mazak neka

150 g/ diena vai arT vairak neka 250 g/ diena (p = 0,0436) (3.19. tabula).
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3.19. tabula

Asins parauga esosas dzelzs saistiSanas spéjas saistiba ar dzivnieku izcelsmes
produktu lietoSanas daudzumu diena

Dzivnieku izcelsmes produktu lietoSanas Mediana, I0R, N
daudzums diena, g/diena pmol/ L pmol/ L

<150 74 12 14
150-250 80 10 13
> 250 70 7 21

Citu faktoru saistiba ar dzelzs vielmainu
Novérojumi apstiprindja to, ka dzelzs preparatu lietoSanai gritniecibas laika ir saistiba
ar MCV. Visspecigaka saistiba (p = 0,0061) tika novérota, ja dzelzs preparati tika lietoti
gritniecibas laika vai peécdzemdibu perioda, kur MCV bija normas robezas 84% to zidainu,
kuru mates bija lietojusas dzelzs preparatus, bet 63% zidainu MCV bija pazeminats - vinu mates
nelietoja dzelzs preparatus (p = 0,0061) (3.20. tabula).
3.20. tabula

MCV Ilmena zidainu asinis saistiba ar to, vai mates lietojusas dzelzs preparatus

Vai mate griitniecibas laika vai Pazeminats Normals Paaugstinats Kopa
péc dzemdibam ir lietojusi

dzelzs preparatus

Nav lietojusi 5 (63%) 3 (38%) 0 (0%) 8
Ir lietojusi 7 (14%) 43 (84%) 1 (2%) 51

Tika noskaidrots, ka zidainiem, kuri ir pirmdzimtie bérni, SkistoSie transferina receptori
bija normas robezas 62%, bet zZidainiem, kuri nav pirmdzimtie bérni — tikai 32% gadijumu (p =
0,0275) (3.21. tabula).

3.21. tabula

SkistoSo transferina receptoru saistiba ar to, kurs pec kartas ir piedzimusais berns

Kurs bérns péc piedzim$anas secibas Normals Paaugstinats Kopa
Pirmais bérns 18 (62%) 11 (38%) 29
Nav pirmais b&rns 8 (32%) 17 (68%) 25

Tika atrasta saistiba starp to, kur§ péc kartas ir piedzimusSais bérns un SkistoSajiem
transferina receptoriem, un dzelzs saistiSanas sp&ju. Pirmdzimtajiem bérniem asins parauga bija
zemaks skistoso transferina receptoru Itmenis un augstaka dzelzs saistisanas sp&ja (p = 0,0179)

(3.22. tabula).
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3.22. tabula

Asins parauga esoso $kistoSo transferina receptoru saistiba ar to,
kurs§ péc kartas ir piedzimusSais bérns

Mediana IQR N

mg/ L mg/ L
Pirmais bérns 1,7 0,5 29
Nav pirmais bérns 1,8 0,5 25
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4. Diskusija

ST pétnieciska darba mérkis bija noskaidrot zidainu &dinasanas paradumus saistiba ar:
zidisanu, papildu uzturu, partikas produktu izveli, ka arT uztura paradumu saistibu ar dzelzs
vielmainu zidainiem Latvija pirmaja dzives gada.

Ir verts pieminét, ka salidzinat zidiSanas un €dinaSanas paradumus ir griiti, seviski tas
attiecas uz dazadiem pétijumiem, jo ir atSkirigas definicijas, novérojumu un datu ievakSanas
metodes. Ar1 dzelzs deficita un deficita ané€mijas noteikSana zidainiem ir apgriitinata, jo trukst
vienotas vadlinijas (4.1. attls).

Uztura paradumi zidainiem

Zidainu veseliga uztura paradumiem biitu jasakas ar zidiSanu. Saskana ar Pasaules
Veselibas organizaciju un Latvijas Veselibas ministrijas rekomendacijam, ekskluzivo zidisanu
ir jaturpina pirmos 6 dzives mé&nesus, velak ir jaieievie§ papildu uzturs, kur§ ir jaapvieno ar
zidiSanu, un zidiSana jaturpina lidz 2 gadu vecumam (WHO 2009; Veselibas ministrija 2003).
S pétijuma rezultati liecina, ka Latvija dzivojoso zidainu zidisanu pirmaja dzives ménesi uzsak
89% masu. Ja salidzina §1 pétijjuma datus par zidiSanas ilgumu pirmaja dzives pusgada ar
Ziemelvalstu pétijumiem (Somija (58%), Zviedrija (63%), Islandé (74%) un Norvégija (80%)
(Hornell et al. 2013), tad Latvijas zidainiem $is raditajs ir viens no augstakajiem — 68%. Latvija
zidiSanas raditajs lidz 6 ménesu vecumam ir visaugstakais Baltijas valstu vidi: Lietuva tas ir
31%, bet Igaunija — 40% (Save the Children 2012). Salidzinot Sos rezultatus ar jaunakajiem
publicétajiem datiem, ir uzlabojies zidiSanas ilgums. ZidiSanas uzsakSana jaundzimusajam ir
samazinajusies no 94% uz 89%, bet zidiSana lidz 6 méneSu vecumam saskana ar aptaujato
personu sniegtajam zinam ir picaugusi no 58% uz 63%, bet Iidz 12 ménesu vecumam pieaugusi
no 39% uz 45% (Oginska 2008). Otra pétijuma (B) rezultati liecina par to, ka zidisanu 912
meénesu vecuma turpina gandriz puse petijuma iesaistito zidainu —44%, kas ar1 sakrit ar A dalas
pétijuma rezultatiem. Savukart maksligo maisijumu sanéma nedaudz vairak ka puse zidainu —
53%.

B pétijuma atseviski tika izdalita un pétita ekskluziva zidiSana. Kas attiecas uz
ekskluzivas zidiSanas rekomend&jamo ilgumu pirmajos dzives ménesos, tad vairaku petijumu
rezultatos ir vérojamas pretrunas. Lidz 2001. gadam Pasaules Veselibas organizacija ieteica
ekskluzivo zidiSanu turpinat pirmos 4 Iidz 6 dzivesménesSus, attiecigi ievieSot papildu uzturu
(Fewtrell et al., 2007).

Veicot sistematiskas literatiiras apskatu, jasecina, ka $is viedoklis ir ticis mainits, un
kops 2001. gada, ka jau iepriekS minéts, rekomendg turpinat ekskluzivo zidiSanu pirmos 6

dzives ménesus (Kramer and Kakuma, 2002; Pasaules Veselibas and Unicef, 2003).
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Atsauces: 1. (Veselibas ministrija 2017); 2. (Finland 2016); 3. (Prell and Koletzko 2016); 4. (National
Health and Medical Research Council 2012); 5. (Branca et al. 2000); 6. (Efsa Panel on Dietetic Products
2009); 7. (Fewtrell et al. 2017)

1. Latvija === Paskaidrojumi: a) Rekomend&jamais ekskluzivas zidisanas ilgums ir vismaz pirmie
2 So_m.'.la T dzives 4 ménesi, vélams 6 menesi; b) Zidisanu ieteicams turpinat ari péc gada
i X?;Jr glija : vecuma; ¢) Papilduztura ievie$ana ne atrak ka 4 ménesu vecuma, bet ne vélak ka 6
5 PVO m=m=  méneSu vecumad; d) Govs piens tikai klat pie &diena gatavoSanas; e) nav Ipasi
6. EFSA === poteikts vecums, kada ieviest, bet ir uzsverts, ka nav jaatliekk jebkadu produktu
7. ESPGHAN === ievieSana uztura.

4.1, attels. Dazadu valstu un organizaciju vadliniju apkopojums par uztura paradumu
rekomendacijam pirmaja dzives gada
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Autori Kramers M. S. un Kakuma R. 2002., 2004. un 2012. gada ir veikusi sistematiskus
literatiiras apskatus, lai noskaidrotu optimalu ekskluzivas zidiSanas ilgumu. Visos apskatos
autori nonak pie vienadiem secinajumiem, ka ekskluzivo zidiSanu jaunattistibas un attistitas
valstis ir jaturpina pirmos 6 dzives ménesus un ka $is ekskluzivas zidiSanas ilgums nerada kadu
vielu trikumu zidainu organisma. Lai gan — kas attiecas uz dzelzi, tad autori atzist, ka apskatito
pétijumu rezultati ir pretrunigi, un viens no secinajumiem ir — jaunattistibas valstis zidainiem ir
samazinats dzelzs Itmenis (Kramer, 2002; Kramer and Kakuma, 2004). Latvijas Veselibas
ministrijas 2003. gada 25. julija izdotaja rikojuma par Veseliga uztura ieteikumiem zidainu
baroSanai arT tiek rekomendgéts turpinat zidiSanu pirmos 6 dzives ménesus (Veselibas ministrija
2003). B pétijuma rezultati liecina, ka ekskluzivas zidiSanas rekomendacijai — tas turpinasanai
pirmos 6 dzives méneSus — seko 21% respondentu, bet pirmos 4 lidz 5,9 méneSus — 29%
respondentu, savukart zidiSana nenotiek vispar vai ta notiek mazak par 4 ménesiem — nedaudz
mazak ka pusei — 40% (n = 29) respondentu.

Ir dazadi viedokli par to, kada vecuma uzsakt lietot papilduzturu, un lidz ar to ari ir
atSkirigas rekomendacijas. Latvijas nacionalas uztura rekomendacijas ir izstradatas saskana ar
PVO vadlinijam, kur papildu uztura uzsaksana tiek rekomendéta no 6 ménesu vecuma, sakot ar
nelielu uztura daudzumu, to palielinot, bérnam klistot vecakam un vienlaikus turpinot zidiSanu
(WHO 2009; Dewey 2013; Veselibas ministrija 2003). Turpretim Eiropas Partikas nekaitiguma
iestade norada, ka zidainiem papildu uztura lietoSana ir jauzsak ne atrak ka
4 ménesu un ne vélak ka 6 ménesu vecuma (EFSA 2013). EFSAs rekomendacijas saskan ar
Somijas jaunakajam vadlinijam. Visiem zidainiem no 6 méneSu vecuma ir nepiecieSams
papildu uzturs. Zidainiem, kuri nesanem mates pienu, papildu uztura lietoSana jauzsak no
4 Iidz 6 ménesSu vecuma. Vacijas zidainu uztura rekomendacijas noradits, ka, sakot no 4 lidz 5
ménesu vecuma, vairums zidainu sp&j uznemt papildu uzturu (Prell and Koletzko 2016). Lidzigi
rezultati attieciba uz papildu uztura ievieSanas vecumu ir atrodami Italijas pétijuma, kur
papilduzturs zidainiem tika ievests 4 un 6 meéneSu vecuma, attiecigi 34,2% un 85,5%
(Giovannini et al. 2004).

Abu pétijumu (A un B) rezultati liecina, ka zidainu papilduztura lietoSana parsvara tiek
uzsakta vecuma posma no 4 Iidz 6 méneSiem, attiecigi 85% un 93% gadijumu. Tikai daZiem
zidainiem tika novérota agra papilduztura uzsaksana — Iidz 4 ménesu vecumam: 9% A pétijuma
un 1% B pétijuma, bet vélaka — péc 7 ménesu vecuma, abos petijumos 6% gadijumu.

Pretgji preciziem noradijumiem vadlinijas par uzturvielu rekomendétajam dienas devam
zidainiem pirmaja dzives gada nepastav noteiktas un saskanotas vadlinijas attieciba uz dazadu

partikas produktu ievieSanas laiku uztura, to lietoSanas biezumu un daudzumu.
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Saistiba ar darzenu ievieSanu uztura dazadas vadlinijas pauz vienotu uzskatu, ka
darzeniem ir jabut vieniem no pirmajiem produktiem, ko ievie§ papildu uztura. P&tijjuma dati
liecina, ka darzeni un kartupeli ir loti populara partikas produktu izvéle, un tie uztura tiek
ieviesti péc 6 ménesu vecuma sasniegSanas, tos lieto attiecigi 86% un 85% zidainu, bet pirms
6 meéneSu vecuma sasniegSanas — atbilstosi 10% un 8%. Lidzigi ka darzenus, ar1 auglus un ogas
regulari lieto 81% zidainu vecuma virs 6 ménesiem. Latvijas rekomendacijas nosaka, ka auglus
un ogas uzturd var ieviest vienlaicigi ar darzeniem (Veselibas ministrija 2003). Sadas
rekomendacijas atbalsta Somijas uztura vadlinijas (National Institute for Health and Welfare in
Finland 2016).

PVO, Somijas un Latvijas uztura vadlinijas teikts, ka biezputras var izvéléties ka vienu
no pirmajam papildu uztura sastavdalam (WHO 2009; National Institute for Health and
Welfare in Finland 2016; Veselibas ministrija 2003). EFSA un Vacijas uztura vadlinijas
rekomendé uzsakt biezputru lietoSanu uzturd péc tam, kad zidaina di€ta ir ieviesti pirmie
papildu uztura produkti (EFSA 2013; Prell and Koletzko 2016). Saja pétijuma tika noskaidrots,
ka graudaugu produkti tiek pateréti galvenokart péc 6 ménesu vecuma — tos lieto 88% zidainu.
Diemzél lielakaja dala vadliniju nav aprakstits, cik daudz un cik biezi graudaugu produkti biitu
jalieto pirmaja dzives gada. Vienigi EFSA zino, ka 20 g graudaugu produktu ir pietiekams
daudzums vienai porcijai (EFSA 2013). Tomér $ajas vadlinijas diemZz€l nav aprakstits
ieteicamais lieto$anas biezums. Sis pétijums atklaj to, ka graudaugu produkti tiek lietoti mazak
neka vienu reizi diena, sastadot 20 g viena &dienreize. Tas varétu biit nepietiekams daudzums.

Govs pienu neiesaka lietot bérniem pirms gada vecuma sasniegSanas (Department of
Education and Early Childhood Development 2014; Ministry of health, New Zeeland 2008;
Crawley and Westland 2015). Tomér Eiropas Bérnu gastroenterologijas, hepatologijas un
uzturzinatnes asociacija zino, ka nelielu daudzumu govs piena un piena alternativu var ieviest
uzturd papildus péc tam, kad uztura klasta ieklauti produkti ar augstu dzelzs saturu. Agra govs
piena ievieSana uztura un ta lietoSana apmera, kas parsniedz 500 ml, ir saistita ar dzelzs deficita
raSanos organisma (Agostoni et al. 2008). Petijuma dati liecina, ka Latvija govs pienu pirms
gada vecuma sasniegSanas lieto 66% zidainu, tomér tas tiek lietots retak ka vienu reizi diena,
ieklaujot 45 ml piena viena &dienreiz€. B p&tijuma rezultati ar1 apstiprina govs piena lietoSanas
daudzumu, un vecuma grupa no 9 lidz 12 meéneSiem tas tiek lietots
45 ml apjoma diena. Raudzeti piena produkti uztura tiek ieviesti galvenokart pec 6 meéneSu
vecuma sasniegSanas (78% zidainu). Saskana ar Latvijas uztura rekomendacijam piena
produktus zidainu uztura nepiecieSams ieviest tikai péc gada vecuma sasniegSanas (Veselibas

ministrija 2003). Somijas ieteikumos noradits, ka piena produktus uztura drikst ieviest, sakot
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no 10 ménesu vecuma (National Institute for Health and Welfare in Finland 2016). Citas
rekomendacijas nav ieklautas skaidras norades attieciba uz piena produktu lietoSanu.

Gala ir nozimigs héma dzelzs avots, kur dzelzij piemit augsta biopieejamiba
salidzinajuma ar ne-héma dzelzs avotiem, kas atrodami galas alternativas (pieméram,
paksaugos), ka arT ar dzelzi bagatinatos graudaugu produktos (Critch 2014). ST pétijuma dati
par galas ievieSanu un lietoSanu uztura zidainiem sniedz labus rezultatus. Gala tiek ieviesta
bérnu uztura 73% gadijumu, sasniedzot 6 ménesu vecumu, un velak tas lietosanas apjoms viena
edienreiz€ butiski palielinas, veicot aprékinu uz vienu &dienreizi, un sasniedz gandriz divas
reizes diena (mediana = 1,7). 2003. gada PVO un Amerikas Veselibas organizacija (Pan
American Health Organization) publicgja vienotas, zinatniski pamatotas vadlinijas par
papilduztura lietoSanas uzsaksanu ar kriiti barotiem zidainiem. Vadlinijas tiek rekomend@ts “€st
sarkano galu, putnu galu, zivis vai olas ik dienu vai ari — cik biezi vien iesp&jams”, lai tiktu
ieveérotas bérna vajadzibas péc uzturvielam (Organization 2003). Kanadas rekomendacijas
zidainu veselibas uzturéSanas noliikos tiek ieteikts lietot ar dzelzi bagatus partikas produktus
no 6 Iidz 24 méneSu vecumam, pieméram, galu un galas alternativas 2 vai vairak reizes diena
(Critch 2014). EFSA un Somijas rekomendacijas noradits, ka darzenu, kartupelu un galas
biezeni zidainiem var piedavat ka pirmo papildu uzturu (galu aizstajot ar treknajam zivim vienu
vai divas reizes ned€la), lai nodrosinatu vinus ar biologiski augstveértigu dzelzi un cinku (EFSA
2013; National Institute for Health and Welfare in Finland 2016). Vacijas vadlinijas noradits,
ka galas, aknu un zivju lietoSanai zidainu agrina vecuma ir saistiba ar labu augSanas un
kognitivo attistibu turpmak (Prell and Koletzko 2016).

Latvijas rekomendacijas nosaka, ka galu uztura nepiecieSams ieviest 8 mé€nesu vecuma
(Veselibas ministrija 2003). Neraugoties uz to, ka uztura ir ieteicams lietot zivis, aizstajot zivis
ar galu vienu vai divas reizes nedéla, petjjuma dati liecina, ka zivis péc 6 méneSu vecuma
sasniegSanas lieto tikai 36% bérnu, un tas tiek darits vienu reizi nedéla.

Saskana ar Latvijas rekomendacijam olas uztura jaievies tikai péc gada vecuma
sasniegsanas. ST pétfjuma rezultati parada, ka olas uztura tiek lietotas pec 6 méne$u vecuma
sasniegSanas, un 45% bérnu lieto 1 olu ned€la. Pretgji Latvijas rekomendacijam, PVO un
Somijas uztura vadlinijas pielauj olu lietoSanu uztura pirms gada vecuma sasniegSanas (WHO
2009; Veselibas ministrija 2003; National Institute for Health and Welfare in Finland 2016).

Apskatitajas vadlinijas nav aprakstita pakSaugu lietoSana, iznemot Latvijas uztura
vadlinijas, kas nosaka to, ka pakSaugus uztura var ieviest 8 méneSu vecuma (Veselibas
ministrija 2003). Saja pétijuma tika noskaidrots, ka tikai 28% zidainu, kuri ir 6 ménesus veci

vai vecaki, lieto pakSaugus uztura, pie tam loti reti un neliela daudzuma. Citos lidzigos uztura
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petijumos biezi neizdala pakSaugus atsevisSki, bet gan peta tos kopa ar darzeniem vai
graudaugiem.

Kas attiecas uz uzturvielu avotiem 9 Iidz 12 méneSus veciem zidainiem, tad A un B
petijuma rezultati ir loti lidzigi (4.2. un 4.3. att€ls), neskatoties uz to, ka A pétijuma dati ir
analiz€ti no partikas patérina biezuma anketam, bet B p&tijuma uzturvielu dati tika analiz&ti no
uztura dienasgramatam (24 stundu atcer€Sanas metode).

Nav nekads parsteigums, ka ari $aja zidaina vecuma galvenais energijas avots ir mates
piens vai maksligais maisijums, kam seko augu valsts produkti kopa ar graudaugiem ka nakamis
liclakais energijas avots. Dzivnieku valsts produkti, atskaitot pienu, nodrosina 11% un 9%
energijas, attiecigi A un B pétijuma. Piens un piena produkti arT ir ievérojams energijas avots
A un B petijjuma, attiecigi 14% un 12%. Lielakie dzelzs uzturvielu avoti ir mates piens un
maksligie maisijumi, tomér, apskatot atseviski mates pienu un maksligo maisijumu, A un B
pétijuma mates piens ka dzelzs avots ir 5%, bet maksligie maisijumi B pétijuma ir lielaks dzelzs
avots, attiecigi 23% pret 32%. Ar uzturu uznemtais augu izcelsmes (ieskaitot graudaugus)
dzelzs doming€ par dzivnieku valsts produktu dzelzi abos pétijumos (ieskaitot pienu un piena
produktus), attiecigi A pétijuma 37% pret 17% un B pétijuma 40% pret 13%. Abu pétijumu
uzturvielu avotu Iidziba pielauj interpretaciju, ta ka A un B dalas pétijumiem ir loti lidzigi dati
par uzturvielu avotiem, tad visi pargjie rezultati, kas tika atklati B dalas p&tijjuma varetu biit
attiecinami uz lielaku populacijas grupu, kada bija A petijuma, attiecinot dzelzs vielmainas
trauc€jumu saistibu ar uztura paradumiem izpétes rezultatus uz lielaku Latvijas populacijas
grupu, kada bija A petijuma.

Ir svarigi nodroSinat dazadibu uztura, lai apmierinatu visas zidaina vajadzibas péc
uzturvielam. SalidzinaSana ar vairakam wuztura vadlinijjam palidz noveértét €dinasanas
paradumus, bet precizakai datu novértéSanai biitu javeic papildu analize tieSi par uzturvielu

uznemsSanu (olbaltumvielas, tauki, oglhidrati, vitamini un mineralvielas).
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Energgétiska vertiba

Olbaltumvielas

Oglhidrati

Tauki

Dzelzs

Vitamins C

= Mates piens = Maksligais piena maisijums

= Augu izcelsme, iznemot graudaugus Graudaugi

= Dzivnieku izcelsme, iznemot pienu i Piens un piena produkti

m Kiukas, cepumi, Sokolade, mikla m Citi (vitamini, Gdens, tgja, sals)

4.2. attels. Uzturvielu avoti no dazadam partikas grupam, A pétijums

Energgtiska vertiba
Olbaltumvielas
Oglhidrati

Tauki

Dzelzs

Vitamins C

= Mates piens = Maksligais piena maisijums
 Augu izcelsme, iznemot graudaugus Graudaugi

= Dzivnieku izcelsme, iznemot pienu i Piens un piena produkti

m Kikas, cepumi, Sokolade, mikla | Citi (vitamini, Gdens, t&ja, sals)

4.3. att€ls. Uzturvielu avoti no dazadam partikas grupam, B pétijums
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Dzelzs deficita un dzelzs deficita anémijas prevalence

Dzelzs deficita un anémijas prevalence zidainiem gan jaunattistibas valstis, gan attistitas
valstis vél joprojam tiek atzita par aktualu problemu. 2015. gada veikta sistematiska literatiiras
apskata autori apstiprinaja, ka dzelzs deficits ir biezi sastopama probléma Eiropas valstis (4.1.
tabula). 2-25% zidainu 6 lidz 12 ménesSu vecuma tika konstatéts dzelzs deficits. Vecakiem

bérniem no 12 meéneSu vecuma lidz 36 méneSiem dzelzs deficits tika konstatéts 3—48%

gadijumu.
4.1. tabula
Dzelzs deficita anemijas un dzelzs deficita izplatiba zidainiem un bérniem
no 6 lidz 36 ménesu vecumam (Eussen et al. 2015)
Valsts Vai Gads Vecums, n ApakSgrupa Dzelzs deficita Dzelzs deficits
izlase ir meénesi anémija
repreze Preva- Kriteriji: Preva- Krite-
n- lence, % Hb, g/l; lence, % riji:
tativa? SF, ng/l SF, ng/l
Albanija Ne 2000 6-60 112 42 110; 10t 48 10
Danija Ne 2008-2009 9 278 0,7 100; 12 78 12
Igaunija Ja 2004— 9-12 171 9 105; 122 14 12
2005
Francija Ne 1998 10 304  Soc. nel? 26 12
Soc. nel. risks 16 12
Standarta 10 12
Vacija Ne 2005— 46 53 Ziditi (0-4 mén.)* 0 105; 12 6 12
2006
23 MM (0-4 mén.) 0 105; 12 4 12
7 53 | Ziditi (0-4 mén.)* 4 105; 12 19 12
23 MM (0-4 mén.) 0 105; 12 0 12
10 53 Ziditi (0-4 men.)* 2 105; 12 21 12
23 MM (0-4 men.) 0 105; 12 0 12
Griekija Ne 2007° 8-24 369 16 110; 10 34 10
Niderlan Ne 2011 6-36 400 8,5 110; 12 19 12
de 2012
Norvégija Ne 1997 66 278 2 110; 12 4 12
12 249 5 110; 12 10 12
24 229 5 110; 12 13 12
Lielbritan ? 1996 4 85 0 10
ija 2008
12 92 4,2 10
24 101 2,8 10
Lielbritan Ja 2004° 13 414 7,7 10
ija
Eiropa Ja 1992 12 261 = Zéni 31 1107 18 10
2004
227 = Meitenes 13 1107 13 10

1— SF < 10 pg/l vai 2 raditaju kombinacija: MCV < 70 fl un sarkano asins$tinu izplatibas platums > 14,5%; 2 — Papildu MCV < 74 fl;
3 — Balstoties uz gimenes ienadkumiem un statusu; 4 — Ziditi: bérni, kuriem kriits piens bija pamatédiens pirmos dzives 4 méne$us; MM — bérmni,
kuriem maksligais maisijums bija pamatgdiens pirmajos dzives 4 ménesos; 5— Public€Sanas gads. Dzelzs Iimena noteikSanas gads nav noradits;
6 — Bérni tika noveroti laika gaita longitudinali; 7 — Hb < 110 g/l plus 2 vai vairdku dzelzs vielmainas raditaju izmainas no normas no 4
raditajiem (SF < 10 pg/l, MCV < 70 fl, transferina piesatinajums < 10%, sTfR koncentracija > 4.4 mg/l).

Rezultati varetu biit par daZziem procentiem sliktaki, ja tiktu izmantota vienota
metodologija. Lai noteiktu dzelzs deficitu, dazos p&tijumos tika pielauts zemaks seruma feritina
Itmenis (< 10 pg/l, nevis < 12 pg/l). Autori piemin dzelzs deficita saistibu ar vairakiem uztura

paradumiem, tadiem ka: govs piena lietoSanu uztura ka pamatdz€rienu pirmaja dzives gada, ar
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dzelzi bagatinatu partikas produktu lietoSanu papilduztura, sarkanas galas lietoSanu, auglu un
darzenu lietoSanu. Bez uztura faktoriem autori piemin art socialekonomisko faktoru un etnisko
piederibu. Lidzigi dzelzs deficita prevalencei art dzelzs deficita anémijas izplatiba ievérojami
atSkiras dazadas valstis. Dzelzs deficita anémija lielakoties ir zem 5% Ziemelvalstis un
Rietumeiropa, savukart ta sasniedz Iidz pat 50% daZzas valstis un populacijas Austrumeiropa
(Eussen et al. 2015).

Diemzel nav pieejami citu avotu dati par dzelzs deficita un anémijas prevalenci Latvijas
zidainiem. Dati §1 pétijuma ietvaros liecina par to, ka dzelzs deficits ir 9,6% zidainu un 4,1% ir
dzelzs deficita anémija. Ta ka neatsaucibas dél neizdevas ieklaut pétijjuma planotos 100
zidainus, tas ietekmégja prevalences aprékina precizitati. Tomer 95% ticamibas intervals liecina
par to, ka dzelzs deficits Latvija varétu skart 4,7 [idz 18,5% zidainu, savukart dzelzs deficita
anémija — 1,4 11idz 4,4% zidainu.

Lai arT uztura paradumi nav vienigie faktori, kas var ietekméet dzelzs deficita un anémijas
risku, vairaku pétfjumu secinajumi liecina, ka tiem ir saistiba ar dzelzs deficita un an€mijas
riska palielinaSanu, tatad uztura paradumi var tikt izmantoti art DD/DDA profilaksg.

Ir loti svarigi pétit zidainu uztura paradumus, jo Sadi dati var sniegt informaciju par
iesp&jamu uzturvielu deficitu. Ka apstiprina §1 pétijuma rezultati, Latvija dzivojoSi zidaini
neuznem pietickamu dzelzs daudzumu ar uzturu (mediana 6,5 mg diena). Dzelzs
rekomend€jama dienas deva (saskana ar Veselibas ministrijas parskatito 2017. gada 24.
novembra rikojumu) laika posma no 7 1idz 12 méneSu vecumam ir 8 mg. Lielaka dala Eiropas
valstu, ieskaitot Franciju, Vaciju, Italiju, Spaniju, Niderlandi un Angliju, rekomendg ar uzturu
uznemt 7 vai 8 mg dzelzs diena 6 lidz 36 ménesus veciem zidainiem un mazb&rniem (Eussen
et al. 2015). ST pasa sistematiska apskata autori publicgja apkopotus datus par to, kads dzelzs
daudzums $ajas valstis tiek uznemts ar uzturu. Tapat ka Latvija, arT lielakaja dala citu valstu
dzelzs rekomend€jamo dienas devu nesanem lidz 50% zidainu (4.4. attéls).

Cita prospektiva garengriezuma kohortas pétijjuma, kur tika apsekotas 11 Eiropas
valstis, dati liecina par to, ka dzelzs deficita anémija ir 2,3% 12 méneSus veciem Eiropas
zidainiem. Svarigi $1 pétljuma secinajumi, ka dzelzs deficita anémija spécigi korelgja ar
socialekonomisko stavokli. Ka svarigakais ietekmé&joSais uztura paradumu faktors tika
pieminéts govs piens — ta izsl€gSana no uztura pirmaja dzives gada var kalpot ka profilaktisks

pasakums dzelzs deficita attistibai (Male et al. 2001).
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4.4.  attels. Vidéjais ar uzturu uznemtais dzelzs daudzums no 6 lidz 12 ménesu veciem

zidainiem dazadas Eiropas valstis salidzinajuma ar vidéjo diena nepiecieSamo (VDN) un
rekomendéto dienas devu (RDD) (Eussen et al. 2015)

(kludlinija parada ieklauto p&tijumu standartnovirzi)

Britu veiktaja prospektiva kohortas pétijuma rezultati paradija, ka dzelzs ar uzturu tiek
uznemts pietickama daudzuma 8 ménesu vecu zidainu grupa, iznemot tos zidainus, kas uztura
nelietoja galu, tiem mediana bija 6,3 mg dzelzs diena (SN 3,8) (Taylor et al. 2004).

Interesanti, ka vairaku pétijumu rezultati parada, ka kopgjais dzelzs daudzums diéta
neatSkiras bérniem, kuri uztura lieto vairak vai mazak galas (Taylor et al. 2004).

Ekskluziva zidiSana saistiba ar dzelzs vielmainu

Ka viens no svarigakajiem uztura paraduma faktoriem, kas varétu bt ciesi saistits ar
dzelzs trukumu organisma, ir ekskluziva zidiSana. Neskatoties uz parliecinoSajiem
sistematiskas literatiiras parskatu secinajumiem par ekskluzivas zidiSanas turpinaSanu pirmos
dzives 6 ménesus, kas nerada risku augSanai, tomer $1 petijuma rezultati liecina par to, ka
ekskluzivai zidiSanai varétu biit negativa ietekme uz dzelzs vielmainu.

Statistiski nozimigi rezultati apstiprinaja, ka zidainiem, kuri tika ekskluzivi ziditi, bija
zemaks seruma feritina un MCV Iimenis asinis, kas varétu liecinat par agriniem dzelzs
vielmainas traucg€jumiem. 2014. gada Rosa F.S.V. kopa ar Iidzautoriem veica kohortas petijumu
ar mérki noteikt dzelzs deficita un dzelzs deficita anémijas izplatibu ekskluzivi ziditiem
zidainiem vecuma no viena lidz seSiem méneSiem un noteikt saistitos riska faktorus. Par dzelzs

vielmainas raditajiem tika izmantoti hemoglobins un seruma feritins. Kopuma pétjjuma
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piedalijas 102 veseli, laika dzimusi zidaini. Rezultati paradija, ka zidainu skaits ar dzelzs
deficitu 6 ménesu vecuma bija pieaudzis vairak neka Cetras reizes, sasniedzot 26,1%, kur dzelzs
deficita an€mija bija 23,9% zidainu. Dzelzs deficits seSu ménesu vecuma ievérojami korel&ja
ar augSanas atrumu. Autori secinaja, ka ekskluziva zidiSana pasarga zidainus no dzelzs deficita
un dzelzs deficita an€mijas pirmajos dzives 4 méneSos. Petijuma rezultati par zidainiem péc 4
méneSu vecuma liek secinat, ka zidainiem an@mijas un dzelzs deficita risks pieaug. Autori
rekomendé dzelzs vielmainas raditaju kontroli ekskluzivi ziditiem zidainiem ar lielaku svara
pieaugumu péc 4 méneSu vecuma (Rosa et al., 2014). Savukart autori Bekers un Grirs uzskata,
ka, sakot ar 4 méneSu vecumu, zidainiem jadod dzelzs preparati papildus — 1 mg uz 1 kg
kermena svara diena, jo ekskluzivi ziditiem zidainiem ir palielinats dzelzs deficita risks péc
pilnu 4 ménesu vecuma sasniegSanas (Baker and Greer, 2010).

Lidzigus rezultatus ka $aja promocijas darba, attieciba uz ekskluzivo zidiSanu apraksta
amerikanu pétnieki. Vinu pétijuma mérkis bija noskaidrot, vai zidiSana pirmos 6 dzives
ménesus palielina dzelzs deficita risku zidainiem salidzindjuma ar 4 méne$u zidisanu. Sis
Skersgriezuma pétijums bija diezgan apjomigs un ieklava 2268 beérnus no 6 1idz 24 méneSiem,
veidojot nacionali reprezentativu izlasi. Rezultati paradija, ka ané€mijas izplatiba zidainiem, kas
tiek ziditi ekskluzivi, bija 10% salidzinajuma ar 2,3%, kas bija tas grupas procentu skaits, kur
zidaini sanéma tikai mates pienu 4 lidz 5 ménesSus (p = 0,007). Pielagojot datus zidainu
dzimSanas svaram un demografijai, atklajas, ka zidainiem, kuri tika ziditi pirmos 4-5 dzives
meénesus, bija zemaks anémijas, pazeminata seruma feritina un pazeminata hemoglobina limena
risks anamnézg, salidzinot ar zidainiem, kuri tika ziditi 6 ménesus. Autori secindja, ka Amerikas
b&rniem, kuri tiek ekskluzivi ziditi pirmos 6 dzivesménesus, var bt palielinats dzelzs deficita
risks (Chantry et al., 2007).

Cita prospektiva pétijuma, kas tika veikts Meksika, rezultati art liecina par paaugstinatu
dzelzs deficita risku zidainiem, kuri tiek ekskluzivi ziditi pirmos 6 dzives
meénesus. Petijuma meérkis bija noskaidrot saistibu starp uztura paradumiem, dzelzs vielmainu
un kunga-zarnu trakta infekciju iesp&jamibu pirmajos dzives 6 ménesos. P&tijuma piedalijas
tikai veselas sievietes un veseli, laika dzimusi zidaini. P&tijuma rezultati paradija, ka zidiSanai
pirmos 6 dzivesmeénesus ir labvéliga ietekme uz kunga-zarnu infekcijam, samazinot to risku,
bet ta palielina dzelzs deficita risku. Savukart ané€mijas izplatiba salidzinamajam grupam
neatSkiras (Monterrosa et al., 2008).

Korelacija starp ekskluzivas zidiSanas ilgumu un dzelzs deficitu ir aprakstita arT kada
pétijuma, kas tika veikts Bolivija. Pétijuma ieklava laika dzimuSus zidainus ar normalu dzelzs
daudzumu organisma. Rezultati paradija, ka 4 ménesus vai ilgak ekskluzivi ziditiem zidainiem

bija speéciga korelacija ar dzelzs deficitu, bet ne ar ané€miju, salidzinot ar zidainu grupu, kuri
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tika ekskluzivi ziditi mazak par 4 méneSiem. Dzelzs un hemoglobina Iimenis ievérojami
samazinajas lidz ar pieaugoso ekskluzivas zidiSanas ilgumu (Burke et al., 2018).

Neaps$aubami ekskluzivai zidisanai pirmos 6 dzivesménesus ir daudz labveligu ietekmju
uz sievietes un bérna veselibu. Ka uzskata vairaki autori, ekskluziva zidiSana pirmos 6
dzivesménesus samazina kunga-zarnu infekciju risku, kas ir kritiski jaunattistibas valstim vai
zemu ienakumu populaciju grupam, tom&r $ada &dinasanas prakse var nelabvéligi ietekmét
dzelzs vielmainu un palielinat dzelzs deficita risku (Kramer 2002; Kramer and Kakuma 2004).

Lai arT balstoties uz $1 pétijuma rezultatiem, nevar apgalvot, ka zidiSana var palielinat
dzelzs deficita risku, tomér statiski nenozimigas (10% limenT) saistibas starp zidisSanu un MCV
un hemoglobinu tika atrastas. Tiem zidainiem, kuri san€ma mates pienu, bija zemaks MCV un
hemoglobina Itmenis asinis. Savukart ar dzelzi un seruma feritinu tika atrasta statistiski
nozimiga saistiba — dzelzs un seruma feritina limenis bija augstaks tiem zidainiem, kas
nesanéma mates pienu. Un pret&ji — zidainiem, kuri sanéma maksligo piena maisijumu, bija
augstaks seruma feritina Iimenis asinis. Savukart Kina veikta pétijuma rezultati paradija, ka
zidiSanai ir statistiski nozimiga saistiba ar dzelzs vielmainu (p < 0,001). P&tijums tika veikts
vairakas Kinas pilsétas. Pieméram, viena no pilsétam (Zhejiang) pétnieki atklaja dzelzs deficita
anémiju 9 ménesu vecuma 27,5% ziditu zidainu salidzinajuma ar 0% maksligi édinatu zidainu.
Autori secindja, ka gan dzelzs deficita, gan dzelzs deficita anémijas risks 9 m&nesu vecuma ir
lielaks zidainiem, kuri sanem mates pienu vai jaukto €dinasanu (mates piens un maksligais
piena maisijums). Lai arT zidiSanas labveligo ietekmi nevar apSaubit, autori uzsver, ka ta var
radit dzelzs deficita un anémijas risku vélina zidaina perioda, tadel ir nepiecieSamas vadlinijas
dzelzs deficita un anémijas noteikSanai un profilaksei (Clark et al., 2017). Lidzigus rezultatus
apraksta korejieSu autori, kur dzelzs deficita un dzelzs deficita anémijas prevalence nozimigi
korelgja ar &dinaSanas veidu: zidainiem, kuri tika ekskluzivi ziditi pirmos 4 Iidz 6 dzives
ménesus un kuriem turpindja zidiSanu vélakos dzives ménesus, dzelzs deficits tika noverots
52,9% un anémija 28,3%, savukart zidainiem, kuri sané€ma gan mates pienu, gan maksligo piena
maistjumu, dzelzs deficits tika noverots 10,1% gadijumu un anémija — 4,2% gadijumu, savukart
zidainiem, kuri san€ma maksligo piena maisijumu, dzelzs deficits un anémija tika noveérota
attiecigi 3% un 0% (p < 0,001) (Hong et al., 2017).

Govs piena lietoSanas paradumi uztura saistiba ar dzelzs vielmainu

Viena no §1 pétijuma aizstavéSanai izvirzitajam idejam bija, ka govs piena agrina
ievieSana un lietoSana uztura negativi ietekmeé dzelzs vielmainu zidainiem.

Petijuma tika atklata statistiski ticama saistiba starp govs piena lietoSanu uztura un
samazinatu dzelzs [Tmeni asinis, ka arT saistiba starp skistoSajiem transferina receptoriem, kuri
bija paaugstinati tiem zidainiem, kuru uztura govs piens bija jau ieviests. Sie rezultati liecina
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par iesp&jamu dzelzs deficita risku Siem zidainiem. Lidzigi ka kanadieSu pétjjuma, kur gan
galvenais mérkis bija atrast saistibu starp galas lietoSanu un dzelzs vielmainu, atklaja, ka govs
piena lietoSana uztura ievérojami palielina dzelzs deficita risku (Cox et al., 2016).

Cita pétijuma atklaja korelacijas starp govs piena lietoSanu uztura ka galveno dz€rienu
un palielinatu anémijas risku 12 ménesu vecuma, ka ar1 otra korelacija ar pazeminatu feritina
Iimeni asinis 8 un 12 ménesu veciem zidainiem. Ari $aja petijjuma netika atrasta saistiba ar
hemoglobina koncentraciju. Pétijuma secinajumi apliecindja, ka zidainu €dinasana ar govs
pienu vai maksligo piena maisijumu virs 600 ml vai zidiSana vairak ka 6 reizes diena, ir saistita
ar mazaku papilduztura daudzumu diéta. Tomer paaugstinats an€mijas risks tika konstatéts
zidainiem, kuri sane€ma mates vai govs pienu. Pietickamu dzelzs daudzumu ar papilduzturu
sanem zidaini, kuri lieto maksligo piena maistjumu lidz 600 ml vai tiek ziditi ne vairak ka 6
reizes diena. Svarigs secinajums — govs pienu strikti jaaizliedz lietot ka pamatdzerienu lidz 12
méneSu vecumam (Hopkins et al. 2007).

Kanada tika pétiti riska faktori zidainiem ar smagu dzelzs deficita anémiju, ka arl
iesp&jamie profilaktiskie pasakumi attistito valstu vid€. Salidzinot ar veselo zidainu grupu
(pietiekams dzelzs asinis, vid€jais Hb 122.4 g/1), zidaini ar smagu dzelzs deficita anémiju uztura
lictoja lielaku govs piena daudzumu diena (mediana 1065 ml, salidzinot ar 500 ml, p < 0,001),
ka ar Siem zidainiem bija raksturiga govs piena dzerSana no pudelites dienas laika (78%
saltdzinot ar 43%) un vakara pirms gulétieSanas (60% salidzinot ar 21%). P&tnieki secinaja, ka
smaga dzelzs deficita an€mija ir saistita ar negativu ietekmi uz veselibu, un ta var bit
novér§ama. Secinajumos tika minéti 3 uztura paradumi, kurus var mainit un kuri ir saistiti ar
dzelzs deficita anémiju: govs piena lietoSana vairak ka 500 ml diena; govs piena dzerSana no
pudelites dienas laika zidainiem, kas jaunaki par 12 méneSiem; pudelites lietoSana gulta pirms
gulét iesanas. Uz Siem ieteikumus Tpasi janorada gimenes arstiem komunikacija ar jaunajam
maminam, ka ar1 Sie ieteikumi janem veéra turpmako ar sabiedribas veselibu saistito uztura
rekomendaciju izstradé (Parkin et al. 2016).

Ir vel viens interesants petijums, kura mérkis bija atrast saistibu govs piena uznemsanai
ar D vitamina un dzelzs rezervém veseliem pirmsskolas bérniem (2 lidz 5 gadu vecuma).
Rezultata starp 1311 b&rniem tika atrasta §ada saistiba — palielinot govs piena lietoSanas
daudzumu uztura, samazinajas seruma feritina limenis asinis (p < 0,0001). Tas p&tniekiem lava
secinat, ka 2 kruzites jeb 500 ml govs piena diena ir pietiekams daudzums, lai uznemtu
nepiecieSamo D vitamina dienas devu un saglabatu adekvatas dzelzs rezerves organisma
lielakajai dalai bérnu (Maguire et al. 2013).

Vel vairak govs piena negativo ietekmi uz dzelzs vielmainu zidainiem un maziem

bérniem apstiprina sistematiskais literatiiras apskats un meta analize. ST sistematiska apskata
89



mérkis bija apkopot labakos pieejamos pieradijumus, kas saistiti ar govs piena lietoSanu
stermina un ilgtermina un So procesu ietekmi uz veselibu veseliem, laika dzimuSiem zidainiem
un bérniem lidz 3 gadu vecumam. Analizé tika ieklauti 23 p@tijumi (viens randomizgts
kontrol&ts petijums, 4 nerandomizgéti kontrol&ti petijumi, 8 gadijumu kontroles pétijumi un 10
kohortas pétijumi) pilnvertigai pieradijumu bazei. Kopuma Cetru pétijumu rezultati atklaja, ka
zidainiem, kas sanem govs pienu, ir augstaks dzelzs deficita anémijas risks, salidzinot ar zidainu
grupu, kuri sanéma maksligo piena maisijumu (relativs risks = 3,76). ST sistematiska literatiiras
apskata autori secinaja, ka govs piena lietoSana uztura zidainiem ir saistita ar palielinatu dzelzs
deficita risku. Govs piena lietoSanas daudzuma ierobezoSana uztura var bt svarigs profilaktisks
pasakums, lai nodroginatu pietiekamu dzelzs uznemsanu zidainiem un maziem bérniem. Sis
publikacijas autori uzsver ari nepiecieSamibu péc augstas kvalitates informativajiem
materialiem, kuros vecakiem tiktu izklastits, ka ar uzturu zidaini var uznemt pietickamu dzelzs
daudzumu. (Griebler et al. 2016)

Galas lietoSanas paradumi saistiba ar dzelzs vielmainu

P&tijuma rezultati paradija, ka galas ievieSana uztura korel€ja ar hemoglobina Iimeni
asinis. Hemoglobina Iimenis bija normas robezas gandriz visiem zidainiem (95%), kam galas
lietoSana tika ieviesta 7 méneSu vecuma vai velak. Interesanti, ka zidainiem, kam galas lietoSana
tika ieviesta agri — 4 1idz 6 ménesu vecuma posma, hemoglobina Iimenis bija pazeminats 20%
gadijumu un normas robezas — attiecigi 80% zidainu. Cita intervences p&tijuma ar tika atklata
saistiba starp galas lietoSanu uztura un hemoglobina limeni. P&tjjuma rezultatos aprakstits, ka
atkariba no galas daudzuma diéta, ievérojami izmainijas Hb limenis asinis (p = 0,008).
Zidainiem, kas sanéma mazak galas uztura, bija zemaka Hb koncentracija asinis salidzinajuma
ar zidainu grupu, kuri sanéma lielaku galas daudzumu dieta. Savukart SF un Tfr raditajos
ieverojama atSkiriba netika noverota, 1idzigi ka $aja pétijuma (Engelmann et al. 1998).

Cita skérsgriezuma pétijuma, kur tika mekl&ta korelacijas starp galu un galas alternativu
lietoSanu uztura un dzelzs vielmainu, un starp sarkanas galas lietoSanu un dzelzs vielmainu
lielakiem bérniem — 12 Iidz 36 meneSu veciem, netika atrasta statistiski ticama korelacija starp
galas un galas alternativu lietoSanu un seruma feritina Iimeni asinis. Bet tika pieradits, ka galas
lietoSana uztura var samazinat dzelzs deficita risku (p = 0,03) par 3%, savukart, lietojot mazak
galas uztura, tas var biit riska faktors dzelzs deficitam. P&tijuma netika atrasta statistiski ticama
korelacija starp sarkanas galas lietoSanu un dzelzs vielmainas raditajiem (Cox et al., 2016). Ar1
britu pétijuma tika atklata saistiba starp galas lietoSanu un labaku dzelzs saturu organisma
lielakiem b&rniem (no 1,5 gada Iidz 4,5 gadiem) (Thane et al. 2000).

ST pétijuma rezultati neparadija statistiski nozimigu saistibu starp galas lietosanas
biezumu vai daudzumu un dzelzs vielmainas raditajiem asinis. Arl statistiski nenozimiga
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saistiba 10% Iimen1 bija pretruniga. To var€tu skaidrot ar to, ka tikai nedaudz vairak ka puse
(56%) no uznemtas galas uztura bija sarkana gala jeb ar dzelzi bagata gala. Savukart cita
prospektiva kohortas p&tijuma tika pétits, vai zZidainiem no 4 1idz 24 méneSu vecumam lielaks
galas daudzums diéta uzlabo dzelzs un citu mikroelementu vielmainu organisma. P&tjjuma
kohortu veidoja 198 zidaini. Ievérojama saistiba tika noveérota zidainiem tieSi 12 méneSu
vecuma starp seruma dzelzi un galas uznemsanu (p < 0,023). Saja pasa vecuma grupa tika
noverots trends inversai saistibai starp hemoglobina koncentraciju un galas uznemsSanu ar
uzturu (p < 0,068). Petnieki secinaja, ka sarkanas galas lietoSanai uztura ir pozitiva ictekme uz
dzelzs vielmainu zidainiem ap 12 ménesu vecumu (Taylor et al. 2004).

Lidzigs Skeérsgriezuma pétijums tika veikts Jeruzalemé, ieklaujot 263 veselus b&rnus
vecuma no 1,5 lidz 6 gadiem. ST pétijuma rezultati paradija, ka grupa, kur bérni sanéma loti
maz galas vinu diéta, dzelzs deficits bija noveérojams 4 reizes vairak neka tiem bérniem, kas
galu sanema 2 vai vairak reizes nedéla (p = 0,023). Savukart putnu galas lietoSanai uztura $ada
saistiba ar dzelzs deficitu netika atklata. Ari §T p&tijuma p&tnieki secindja, ka dzelzs deficits ir
saistits ar sarkanas galas nepietickamu lietoSanu uztura. Cits svarigs secinajums no 1 petijuma
ir saistits uz putnu galu. Attistitas valstis arvien vairak uztura lieto tie$i putnu galu, samazinot
sarkanas galas lietoSanu uztura, kas var kliit par riska faktoru dzelzs deficitam un palielinat ta
izplatibu (Moshe et al. 2013).

Vacija randomizeta dubultakla kontroléta petijuma tika petits, vai zems galas saturs
papildu uztura, kas tika pienemts ar Eiropas Savienibas likumu, var palielinat dzelzs deficita
risku papilduztura perioda zidainiem, kuri sanem pilnvertigu uzturu. Veselu zidainu grupa, kuri
tika ziditi vai €dinati ar maksligo piena maisijumu un san€ma papildu uzturu atbilstosi uztura
rekomendacijam, vid€jie dzelzs vielmainas biomarkieru raditaji bija normas robezas pirms (4
ménesSiem), laika (7 méneSos) un péc (10 méneSiem) iejaukSanas ar dazadiem galas patérina
daudzumiem. Netika atrastas ievérojamas atskiribas biomarkieros starp grupam, kur gala tika
lietota paaugstinata un zema daudzuma, ka to varétu sagaidit. Ar1 Saja petijuma netika noverotas
atSkirtbas kop€ja ar uzturu uzpemta dzelzs daudzuma starp augsta un zema galas pat€rina
grupam. Ka svarigako pétnieki izcel to, ka péc primaras datu analizes, netika atrasti pamatoti
pieradfjumi tam, ka zidainiem, sanemot galu papildu uzturd zemakaja Eiropas Savienibas
rekomendetaja limeni, tiek traucets dzelzs vielmaina. Tomér sekundara datu analize liek
secinat, ka $ads zems galas daudzu to zidainu uztura, kuri sanem tikai mates pienu pirmos 4
l1idz 6 dzivesméneSus atbilstosi rekomendacijam, var palielinat dzelzs vielmainas trauc&jumu

risku otraja dzives pusgada (Dube et al. 2010).
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PakSaugu lietoSana uztura saistiba ar dzelzs vielmainu

Lai ar Latvija dzivojoSie zidaini pakSaugus uztura nelieto liela daudzuma, to lietoSana
tie paradija statistiski ievérojamas saistibas ar dzelzs vielmainu. P&tot pakSaugu saistibu ar
dzelzs vielmainu, tika novérots, ka pakSaugu lietoSana uztura samazina seruma feritina Ilimeni
asinis. Tas var€tu biit izskaidrojams ar to, ka pakSaugos esoSais augstais fitatu saturs piesaistas
pie dzelzs un tadgjadi kave ta uzsiksanos bérna organisma (Dewey 2013; Gibson et al. 2010;
Lim et al. 2015).

Citu faktoru saistiba ar dzelzs vielmainu

Lai arT uztura paradumi ir loti svarigi dzelzs deficita profilakse, tomér svarigi ir petit ne
tikai uztura ietekmi, bet arT citu faktoru iesp&jamo saistibu ar dzelzs vielmainu zidainiem. Saja
petijuma tika apskatitas saistibas ar dzelzs preparatu lietoSanu gritniecibas laika vai
pecdzemdibu perioda, mates, vecumu, mates izglitibu un kur§ péc kartas ir piedzimusais bérns.
Statistiski nozimigi rezultati tika noveéroti vienigi Sadai saistibai — kur§ péc kartas ir
piedzimusais bérns un $kistosajiem transferina receptoriem, kur pirmdzimtajiem zidainiem
sTfR bija normas robezas lielakam zidainu skaitam (62%) salidzinajuma ar tiem, kuri nav
pirmdzimtie (32%).

Balstoties uz §1 pétijuma datiem un arT apskatot citu petijumu rezultatus, ir svarigi nemt
vera un pétit saistibu ar mates vecumu, kurs peéc kartas ir piedzimusais bérns, mates uzturu un
mates veselibas stavokli (Marques et al., 2016), mates izglitibu, gimenes socialekonomisko
stavokli (Thane et al. 2000), zidaina dzimumu (Soh et al. 2004), zidaina svaru, tai skaita lieko
svaru, aptauko$anos un citiem faktoriem (Cox et al., 2016; Soh et al. 2004).

Pétijuma ierobeZojumi un izaicinajumi

Pétijuma laika nacas saskarties ar vairakiem ierobezojumiem un izaicinajumiem. Kas
attiecas uz uzturvertibas datu noveértgjumu, tad vienmer pastav iesp€ja, ka vecaka vai apriipétaja
sniegtie dati par zidaina uzturu vai ta dienas uztura devam ir parspiléti vai novertéti par zemu.
Vecaki nesanéma nekadu atlidzibu, lai piedalitos petijuma (tika izsniegti vienigi mérkausini un
partikas piramidas uzlimes). Taja pasa laika ieguldijumam laika izteiksm& no vecaku puses bija
jabiit diezgan ievérojamam. Bija nepiecieSamas aptuveni 1,5-2 stundas, lai savaktu visus
nepiecieSamos datus partikas patérina biezuma anketdam (FFQ) un 24 stundu atceréSanas
metodes dienasgramatam. Tas var€ja radit papildu kliidas, sniedzot datus par zidaina ikdienas
uzturu. Tomér lidzigie rezultati, kas iegiiti abos p&tijumos, lietojot dazadus meérinstrumentus,
drizak liecina par izmantoto metoZu pareizibu. P&tjjumus ierobeZo mazas respondentu izlases
dazadas vecuma grupas. Petijumu stipras puses ir profesionali intervetaji, kuri ir ievakusi datus

par uzturu, ka ar1 loti liela nozime pétijuma veikSana ir validétam aptaujam un Partikas
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nekaitiguma, dzivnieku veselibas un vides instittita BIOR datu bazei, kas dod iesp&ju atkartotai

So pétijumu veikSanai.
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Secinajumi

1. Uztura paradumi Latvija dzivojosajiem zidainiem dal&ji atbilst Latvijas Veselibas
ministrijas vadlinijam: tiek ievérota uztura dazadiba, papildu uzturs tick uzsakts
rekomendétaja vecuma posma, govs piens netiek lietots vairak ka 600 ml diena, gala tiek
ieviesta uztura savlaicigi un pietickama daudzuma. Tome@r ekskluzivas zidiSanas
rekomendacijam — tas turpinasanu pirmos 6 dzives ménesus — Seko tikai 21%, bet pirmos
4 11dz 5,9 méneSus zida 29%, nezidija vispar vai mazak par 4 méneSiem — nedaudz mazak
ka puse 40% no visiem respondentiem.

2. 63% zidainu no 9 lidz 12 méneSu vecuma neuznem dzelzi ar uzturu pietickama daudzuma,
un dzelzs deficits $aja vecuma grupa tika noverots 9,6% zidainu un dzelzs deficita an€mija
—4,1%.

3. Tika atrasta saistiba ar sekojoSiem uztura paradumiem agrina vecuma un citiem faktoriem,
kas dzelzs vielmainu ietekmgja labveligi:

a) augstaks seruma feritina limenis asinTs bija novérots tiem zidainiem, kuri lietoja
maksligo piena maisijumu;

b) normals seruma feritina limenis asinis tika noveérots tiem zidainiem, kuri dzelzi
ar uzturu uznéma vismaz diena rekomendétas devas daudzuma (8 mg);

€) normals MCV limenis asinis zidainiem otraja dzives pusgada tika novérots tiem,
kuru mates griitniecibas vai peécdzemdibu perioda lietoja dzelzs preparatus.

4. Tika atrasta saistiba ar sekojoSiem uztura paradumiem agrina vecuma un citiem faktoriem,
kas dzelzs vielmainu ietekm&ja nelabveligi un varétu biit par iemeslu DD un DDA attistibai:

e zemaks dzelzs Iimenis asinis tika novérots tiem zidainiem, kuriem govs piens
bija ieviests uztura agrini;

e zemaks MCV Iimenis asinis tika noverots tiem zidainiem, kuriem ekskluziva
zidisana tika turpinata vismaz pirmos 4 dzives méneSus, salidzinajuma ar
zidainiem, kuri netika ekskluzivi ziditi vismaz 4 ménesus,

e zemaks seruma feritina limenis asinis bija noverots tiem zidainiem, kuri tika
ziditi, un tiem, kuriem ekskluziva zidiSana tika turpinata vismaz pirmos 4 dzives
ménesus, ka ar1 tiem, kam uztura tika ieviesti pakSaugi;

e zemaks dzelzs [imenis asinis tika noverots tiem zidainiem, kuri tika ziditi;

o augstaks SkistoSo transferina receptoru Iimenis asinis bija noverots tiem

zidainiem, kas nebija pirmdzimtie salidzinajuma ar pirmdzimtajiem.
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10.

Uztura rekomendacijas zidainiem un maziem bérniem

Ekskluzivas zidiSanas rekomendgjamais ilgums ir dzives pirmie 6 ménesi. Ja tas nav kaut
kadu iemeslu péc iesp&jams, vélama ari Tislaiciga ekskluziva zidiSana. Veselibas
aprupes specialistiem, planojot ekskluzivo zidiSanu, japievérS uzmaniba gritnieces un
mates - ziditajas uzturam, dzelzs metabolisma raditajiem, savlaicigi novérsSot dzelzs
deficitu vai ta raSanas risku gan griitniecibas laika, gan pécdzemdibu perioda.

Zidisana ir jaturpina lidz 2 gadu vecumam.

leviest pirmo papildu uzturu tiek rekomendéts vecuma no 4 Iidz 6 ménesiem. Svarigi ir
ieverot, lai papildu uzturs netiku ieviests atrak par 17. nedélu un ne velak par 26. nedelu.
Ediena konsistencei jamainas 1idz ar zidaina vecumu — no pusskidras, uzsakot papildu
uzturu, uz blivaku &dienu ar gabaliniem ap 8 ménesu vecumu, vélakais, 10 ménesu vecuma.
Ka pirmo papildu uzturu var izvéléties darzenus vai biezputru bez gluténa. Pagatavojot
biezeni, ka Skidrumu var pievienot tideni vai krits pienu.

Uzsakot papildu uzturu, zidiSanai ir jaturpinas, tikai arvien mazaka apmeéra.
Rekomendgjamo papildu uztura maltisu skaits tiek noteikts, uzskatot, ka 1 g papildu uztura
satur 0,8 kcal vai vairak.

Papildu uzturu uzsak ar vienu maltiti diena, piedavajot dazas t&jkarotes jauna uztura, tad
palielina gan maltiSu skaitu, gan maltites apjomu: 6-8 meéneSu vecuma ieteicamas 2—3
&dienreizes diena, 9-24 meéneSus veciem zidainiem un b&riem — 3-4 &dienreizes.
Edienreizu starplaikos piedava 1-2 uzkodas atkariba no bérna apetites. Tiek pienemts, ka
zidainis var uznemt aptuveni 30 ml &diena uz 1 kg kermena svara.

Jaieveéro dazadiba, izveloties partikas produktus papildu uzturam, lai nodroSinatu zidaina
organismu ar visam nepiecieSamajam uzturvielam. Gala, zivis vai olas jauzpem katru
dienu. Vegetara diéta nevar nodroSinat visas nepiecieSamas uzturvielas, tadel jaapsver
iesp€ja papildinat uzturu ar uztura bagatinatajiem. Darzeni un augli jalieto uztura katru
dienu. Uzturam jasatur pietiekoss daudzums tauku. Tadi dzerieni ka t&ja, kafija un saldinati
dz€rieni nav ieteicami. Piesardzigi jalieto sulas, lai tas neaizstatu citu, uzturvielam
bagataku &dienu.

Darzeni, augli un ogas ir jauznem katru dienu. Ir loti svarigi ievérot dazadibu, lai
nodro§inatu organismu ar visiem nepiecieSamajiem vitaminiem. Pagatavojot darzenus vai
auglus, nav ieteicams pievienot sali vai cukuru.

Galu vajadzetu ieviest uztura agrini — jau 6 méneSu vecuma — ka vienu no pirmajiem

papildu uztura produktiem, un 1-2 reizes nedgla to vajadzetu aizvietot ar treknam zivim.
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Ka vienu no pirmajiem &dieniem var piedavat darzenu, kartupelu un galas biezeni (kura ir
20-30 g galas).

Ka papilduzturu piena produktus ievies tikai p&c tam, kad ir ieviesti ar dzelzi bagati partikas
produkti, darzeni un augli, t.i., perioda starp 6 lidz 9 ménesu vecumu.

Govs pienu var ieviest uztura jau no 6 méneSu vecuma alergijas profilakses noliikos,
pievienojot to citiem €dieniem nelielos daudzumos, bet ka atseviSku maltiti — péc 12
ménesu vecuma. Pienam un piena produktiem ir jabiit ar augstu tauku saturu, t.i., tiem jabit
pilnpiena produktiem.

Graudaugi ir ieteicami uztura ka viena no pirmajam maltiteém. Ieteicamie graudaugi uztura
ir auzas, rudzi, kviesi, spelta, rsi, griki, kukurtiza, prosa. Pasus pirmos piedava graudaugus
bez gluténa, pieméram, risus, grikus, kukuriizu, prosu. VE&lak var turpinat ar gluténu
saturoSiem graudaugiem. Gluténs jaievie§ vecuma posma no 4 lidz 12 meneSiem.
Prieksroka jadod pilngraudu produktiem. Nav ieteicama parmeériga graudaugu uznemsana,
jo Skiedrvielas var negativi ietekmét dzelzs uzsiik§anos organisma.

Olas jaievie$ agrini — 4—6 méneSu vecuma, lai pasargatu no alergijas riska. Ar olam ik pa
laikam var aizvietot galu vai zivis. Olas pirms lietoSanas ir termiski jaapstrada.

PakSaugu ieklauSana uztura ir atkariga no zidaina individualam organisma Tpatnibam.
Aptuvenais vecums, kad uztura jasak ieklaut paksaugus, ir 7 ménesi. Tie biitu jalieto
vismaz reizi nedéla.

Ekskluzivi ziditiem zidainiem parasti nav nepiecieSams papildus uzpemt tdeni, jo
pietickamu $kidruma daudzumu nodrosina kriits piens. Sulas — gan dabigas, gan ripnieciski
raZotas — nav nepiecieSamas zidaina uztura pirmaja dzives gada.

Pirma dzives gada otraja pusgada kop€jam uznemamajam Skidrumam, ieskaitot kriits
pienu, jabat 800—1000 ml.

Vecuma no 10 lidz 12 ménesSiem zidainim jau jasanem praktiski visas produktu grupas un
pakapeniski japariet uz gimenes &dienu.

Uzturvielu energétiskais sadalfjums zidainiem pirmaja dzives pusgada ir sekojoss:
olbaltumvielas 10-15 E%, oglhidrati 40—45 E%, tauki 50-55 E%. Savukart otraja pusgada:
olbaltumvielas 5-15 E%, oglhidrati 45-55 E%, tauki 40 E%.
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Pateicibas

Vélos izteikt pateictbu Dacei Santarei par iedrodinajumu un atbalstu pétnieciska darba
uzsaksSanai.

Ipasu pateicibu par iegulditam zina$anam, atbalstu un profesionalo atticksmi mana
zinatniska darba tapSanai izsaku savam darba vaditajam — profesorei Dacei Gardovskai un asoc.
profesorei levai Strélei. Bez Jiisu atbalsta $is darbs nebiitu tapis.

Pateicos Inesei Siksnai un Marim Goldmanim par palidzibu datu apstradé un statistiska
analizé, ka ar1 personigo atbalstu. AtseviSsks paldies ari Partikas nekaitiguma, dzivnieku
veselibas un vides instititam BIOR par iespu izmantot pétijuma ‘“Nacionalais partikas
patérina pétijums, kas tiek veikts saskana ar EFSA vadlinijam” datus un veikt p&tijjumu datu
apstradi.

Pateicos saviem zinatniska darba konsultantiem, kas bija atsaucigi, veltija man savu
laiku, dalfjas ar savam zinasanam un sniedza vértigus padomus — profesorei Sandrai Lejniecei,
Zannai Kovalovai un Neve Vendt.

Pateicos gimenes arstiem un arstu paligiem, kas atbalstija p&tijumu, motivéja vecakus
piedalities petijuma un palidzgja veikt intervéSanu.

Pateicos saviem kolégiem, pasi Sannai Mekkonen un Dianai Fridrihsonei par iesp&ju
apvienot savus darba pienakumus ar promocijas darba izstradi, ka arT atbalstu un iedroSinasanu.

Sirsnigu paldies izsaku savai gimenei par sapratni un nenovért&jamu atbalstu.
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7. Asoc.prof, Viesturs Liguts Dr.med. toksikologs
8. Docente Iveta Jankovska Dr.med.
9. Docents Kristaps Circenis Dr.med.
Pieteikuma iesniedzgjs: Inga Sirina
Medicinas fakultdte, doktorantiira
Pétijuma nosaukums: . Dzelzs deficits bérniem no dzimSanas lidz 3 gadu
vecumam un ta saistiba ar agriniem uztura paradumiem™
Lesniegianas datums: 08.09.2016.

Izskatot iesniegtos pétijuma dokumentus (protokolu)
ir redzams. ka p&tijuma mérkis tick sasnicgts veicot ar pacientiem, bez kada apdraudgjuma
veselibai un dzivibai, kliniski-analitisku darbu (asins paraugu npemsanu un analizes...), izpéti.
pacientu/dalibnieku aptauju-anket@anu (intervijas) iegiito datu apstradi un analizi, k3 arf izsakot
priek&likumus. Personu (pacientu, dalibnieku) datu aizsardziba, brivpratiga, bérnu vecdku informéta
piekrifana piedalities pétfjuma un konfidencialitate tiek nodrosinata. Lidz ar to pieteikums atbilst
medicinas pétfjuma &tikas prastham.

IzskaidroSanas formulirs: ir

Piekrifana piedalities pétijumi: ir

Komitejas lémums: pie

Komitejas priek8sédétdjs Olafs Brilv ¥. miss., prof.

Paraksts & “
{ } D

Etikas komitejas sédes datums: 08.09.2016.
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2. pielikums
Pétijuma piekriSanas forma

Rigas Stradina universitate

Doktorantiiras nodala, Pediatrijas katedra
PIEKRISANAS FORMA

Pétijuma nosaukums: Dzelzs deficits bérniem no 9 Iidz 12 méneSu vecumam saistiba ar
agriniem uztura paradumiem.

Pétniecibas projekta izskaidrojums:

Dzelzs deficita anémija ir izplatita probléma visa pasaulé. Zidaini un mazi bérni tiek
ierindoti dzelzs deficita riska grupa, jo $aja posma notiek strauja augSana un attistiba, ta
rezultata organisma ir paaugstinata nepiecieSamiba péc dzelzs. Dzelzs rezerves organisma nav
pietickamas, un dzelzs trukums uztura paklauj bérnus vél lielakam dzelzs deficita riskam.
Iznésatiem zidainiem dzelzs rezervju pietiek tikai 1idz 4—6 méneSu vecumam, tadel dzelzs
deficits attistas galvenokart peéc 9 ménesu vecuma un turpinas lidz 3 gadu vecumam, savukart
neiznésatiem zidainiem dzelzs rezerves var izsikt jau 2—3 méneSu vecuma.

Jaunako pétijumu dati pierada, ka dzelzs deficita anémija ietekmé psihomotoro, fizisko
un kognitivo attistibu, ka ar1 paaugstina elpcelu infekciju risku. Dzelzs deficita an€mijas
izraisitie attistibas un uzvedibas trauc€jumi (pieméram, samazinata motora aktivitate, sociala
integracija, uzmaniba) var saglabaties ar1 skolas vecuma, ja dzelzs deficits netiek pilniba
Noversts.

Baltijas valstis péc UNICEF un PVO sniegtajiem datiem 1999. g. 50% bérnu Iidz 5 gadu
vecuma ir dzelzs deficits.

Latvija nav pieejami jaunakie dati par dzelzs deficitu un dzelzs deficita anémiju. Ka jau
mingts, visa pasaulé §1 probléma atzita par aktualu un tiek veikti preventivi pasakumi,
deficita profilaksei zZidainiem un bérniem no 0 Iidz 3 gadiem ir nepiecieSami. Svarigi ir informét
sabiedribu par dzelzs deficita risku b&rniem un uztura nozimi dzelzs deficita profilakse.

Pétijuma merkis:
Izpetit dzelzs deficitu Latvija dzivojoSiem bérniem no 1 lidz 3 gadu vecuma un ta
saistibu ar agriniem uztura paradumiem (no 0 lidz 3 gadu vecuma).

Péetijums ilgums:
Jisu bérna piedaliSanas pétijuma ilgs tikai to laika periodu, kura tiks veikta vienreizgja
asins nodo$ana un aptaujas aizpildiSana.

Procediiras:
Ja piekritat Jusu bérna dalibai p&tijuma:

1. Jusu gimenes arsts izrakstis Jisu bérnam nosiitljumu uz asins parauga nemsanu.

2. Ar nosutijumu viena ménesSa laika jadodas uz Jums &rtako E. Gulbja laboratoriju, kur
Jiisu beérnam no veénas tiks panemts asins paraugs (pirms tam veicot lokalo atsapinasanu
ar EMLA). Asins parauga tiks noteikts dzelzs, seruma feritins un hemoglobins. Jis
sanemsiet laboratorisko atbildi. Par So manipulaciju Jums nav jamaksa.

3. Sertificéts uztura specialists veiks intervéSanu, kas aiznems no 15 — 30 miniitém, lai
ievaktu datus par Jiisu bérna uztura paradumiem. Jis var€siet uzdot Jiis interes€josos
jautajumus par uzturu un sanemt konsultaciju bez maksas.
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Pétijuma ieklauSanas un izslegSanas kriteriji:

Jusu berns var tikt ieklauts petijuma, ja vins ir vecuma no 1 I[idz 3 gadiem un ir ieprieks
piedalijies EFSAs atbalstitaja petijuma “Nacionalais partikas paterina petijums, kas tiek veikts
saskana ar EFSA vadlinijam”.

Jusu berns nevar tikt ieklauts pétijuma, ja Jus neparakstat piekriSanas formu.
Risks un neértibas:

Petijuma iesaistitiem beérniem ir paredzama asins parauga nemsana no vénas, SO
diskomfortu mazinas pirms tam veikta lokala atsapinaSana ar EMLA.

leguvumi:

1. Petijuma ieklauti bérni bez papildus maksas tiks plasak izmekleti. Izmeklgjumu
informacija ir loti svariga gan arst€joSam arstam, gan ar1 pasiem vecakiem, jo tiesi $aja
vecuma ir svarigi atklat, vai beérnam ir dzelzs deficits vai anémija. Analizu rezultati laus
Jusu arstam atrak diagnosticet Jusu bérna iesp&jamu dzelzs deficitu un ieteikt
profilaktiskos pasakumus vai arsté$anas taktiku.

2. Jus sanemsiet bezmaksas sertificéta uztura specialista konsultaciju intervésanas
laika. Uztura profilakse ir 1pasi svariga dzelzs deficita un ar1 citu uzturvielu deficitu
noversanai, lai berna augsana un attistiba noritétu optimali.

3. Petijuma iegutie dati sniegs parskatu par dzelzs deficita un dzelzs anémijas sastopamibu
Latvija, ka arf bérnu uztura paradumiem. Sie dati laus izvértét un liks pamatus uztura
profilakses vadliniju izstradei un ievieSanai.

Konfidencialitate:

Apliecinajums, ka nemtais materials netiks izmantots citiem nolikiem, ka noradits
petijuma. legiito datu (anketu un asins parauga) apstradei tiks izmantoti identifikacijas numuri,
lai saglabatu pétijuma ieklauto dalibnieku konfidencialitati.

Tiesibas atteikties vai partraukt piedaliSanos pétijuma:

Jisu bérna piedaliSanas pétijuma ir brivpratiga. Ja Jus esat piekritusi petijumam, Jus
varat jebkura laika no ta izstaties. Jisu lémums piedalities vai izstaties no pétijuma neietekmées
Jusu mediciniskas apriipes kvalitati vai attiecibas ar Jiisu arstu.

Jautajumi vai bazas:
Jums vajadz&tu jautat arstam vai uztura specialistam/ pétijuma veicgjam Ingai Sirinai
(+ 371 26499393; inga.sirina@ldusa.lv) par jebkuru neskaidribu, kas saistita ar $o p&tijjumu.
Jebkuru Saubu vai jautajumu gadijumos Jiis varat kontakt&ties arT ar Centralas medicinas
etikas komitejas parstavjiem un sanemt atbildes uz jautajumiem.

Institucionals apstiprinajums:

So projektu ir apstiprinajusi Centralas medicinas &tikas komiteja, Rigas Stradina
universitate.
Ja Jus piekritat piedalities petijuma, lidzu parakstieties zemak

Bérna vards, uzvards:

Vecaku paraksts: AtSifréjums:

P&tnieka paraksts: AtSifréjums: Inga Sirina

Datums: / /2014

datums mén gads
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3. pielikums
24 stundu atceréSanas metodes uztura

dienasgramata

APTAUJAS ANKETA

24 stundu pieraksta metode
Metode paredzéta informacijas iegi$anai par pédéjas 24 stundas (pirms intervijas) uznemto partikas un dzérienu daudzumu.

Intervétajs:
Identifikacijas kods

Datums[ [ T [ [ []

d dmmgg
Vai Sodien bérnam bija ipasa diena, kas ierobezoja vina édienkarti?

Né|:| Jél:l

Vai Sodien zidijat bérnu? (ieskaitot atslauktu pienu)

Ne [ ] Ja [ aizpildiet tabulu:

Laiks

Piemérs: 11:35-12:00

Vai bérns Sodien tika @dinats ar maksligo piena maisijjumu?

Ne |:| Ja |:| aizpildiet tabulu:

lzdzerta
maisijuma
daudzums (ml)

Piena maisijuma nosaukums Pieméram,

Laiks Aptamil HA

Vai Sodien bérna uzturs tika papildinats ar kadiem vitaminu/ mineralvielu preparatiem vai uztura bagatinatajiem?

Neé :l Ja Daizpildiettabulu:

Sodien uznemtais
Zimola nosaukums, preparata nosaukums daudzums (tabletes,

Uztura papildinataju veids (vitamini, pilieni, pulveris, kapsulas)

mineralvielas, uztura bagatinataji)

Piemérs: vitamini Vigantol, D vitamins 2 pilieni (1 ml)
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Ko Jisu bérns éda un dzéra pédéjo 24 stundu laika?

Edienreize

Gatawvots majas (M),
pasu gatavots arpus

Ediena vai dzériena . _ . Partikas dzives vietas (D), Produktu raZotajs (ja
Ediena sastavdalu at$ifréjums  [Daudzums| sagatavo$anas sabiedriskas -
(plkst.) nosaukums : ; i ax zinams)
veids édinasanas
uznémuma (S),
rapnieciski razots (R)
Piemérs:
12:30 . . . baltmaize ar klijam 259 Lielozolu maize "Veseliba"
Sviestmaize ar sieru Sviests 5g M Eksporta
siers, Holandes 209 Smiltene
Teja Kumelisu téja 200 ml M Rakisu téja
cukurs 1 téjk.
17:00
Ja nav gatavota Ipasi mazulim, tad 200 g M
Frikadelu zupa recepte nav jaatsifré
19:00 abols 200 g Latvijas
Abolu biezenis cukurs 1 téjk. tvaicéts M
saldais kréjums, 35% 1 éd.k. Valmiera

Vai Jis noradijat pievienotas saldvielas ? Vai Jas noradijat pievienotas
taukvielas ? Vai Jas atziméjat dienas laika starp €dienreizém ap&stos

naskus?

Vai Jus noradijat izdzerta iadens un citu dzérienu
daudzumu? Vai Jis noradijat uznemtos Vitaminus un
uztura bagatinatdjus ?
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4. pielikums

Partikas paterina bieZuma anketa

APTAUJAS ANKETA ATSEVISKU PARTIKAS PRODUKTU PATERINA BIEZUMA NOTEIKSANAI ZIDAINIEM

Intervétajs:
Identifikacijas kods
Datums
ddmmgg
Informacija par vecakiem
Kontaktinformacija tel.
e - pasts
Mates vecums (pilni gadi): —1
Vai mate ir lietojusi Fe (dzelzs) saturoSus preparatus?
I:] nav lietojusi I:] lietoja pirms gritniecibas pédéja gada laika I:] lietoja gratniecibas laika I:llietoja péc dzemdbam
Nodarbosanas: Mate Tévs Izglitiba: Mate Tevs
students/e pamatizglitiba —/ 1
bezdarbnieks/ ce vidéja izglitiba 1]
skolnieks/ ce augstaka izglitiba — ]

nodarbinats/ a |:|

majsaimnieks/ ce 1

HUO

[

Informacija par bérn

=

Bérna dzives vieta: |
pagasts, rajons, pilséta

Rase: [] -eiropeida [ |mongoloida [ | negroida [ |cita
Nacionalitate: [ ] latviesu [ | kiewn [ | cita

Vecums pilnos ménesos :] mén

Kur$ péc kartas bérns ir piedzimis? 11 2 [1 3 [ ] 4 [] cis[_]
Kura gritniecibas nedéla piedzima? I:I gratniecibas nedéla

Dzimums meitene | zéns [ |

Augums piedzimstot [ Jem Svars piedzimstot [ ke

Augums Sobrid | |Cm Svars Sobrid :] kg

Vai kads no Siem apgalvojumiem attiecinams uz Jasu bérnu? :] neviens nav attiecinams

pédéjo 2 nedélu laika ir bijusas infekcijas slimibas

pédéjo 3 ménesu laika bija nepiecieSama medikamentoza anémijas arstéSana

iedzimta patologija, hromosomu traucéjumi vai cita smaga slimiba (pieméram, traheoezofagealu fistula, tracheomalacia, iedzimtas sirds
slimibas. Dauna sindroms. HIV. vézis).

veselbas traucéjumi, saslim$anas, kuras ierobeZo &dienkarti (pieméram, diagnosticéta partikas alergija, celiakija u.c.)

zinama hemoglobinopatija vai talasémija

NN RNN

ir bijusi asins parlieSana pédéjo 6 ménesu laika
Vai Jisu bérns sanem medikamentus?

:l né I:I ja Ladzu noradiet kadus:
Lidz kadam vecumam tika ekskluzivi zidits (&dinats tikai ar mates pienu, nepapildinot bérna uzturu ar jebkadu citu partiku, tai skaita art ar Gdeni vai maksligo
piena maistjumu )?

] netika ekskluzivi zidits [ veljoprojam [] =zidijalidz mén
Lidz kadam vecumam zidits?

:| netika zidTts :] Vel joprojam :I zidija Iidz mén

Vai tika édinats ar maksligo piena maisijumu (formulu, ieskaitot specialos piena dzérienus péc 1 gada vecuma) ?

LI ne[]ja

Kad tika uzsakta édinasana ar maksligo piena maisijumu? no mén
Lidz kadam vecumam édinats ar maksligo piena maisjjumu?
[ 1 veljoprojam [ edinats Iidz mén
Kada veida maisijums tiek/ tika lietots pédéja ménesa laika:
I:l parastais maksligais piena maisijums veseliem bérniem Zimols:
govs piena olbaltumvielu bazes Zimols:
[ 1 kazas piena olbaltumvielu bazes zZimols:
I:] hipoalergisks maksligais piena maisTjums (HA) Zimols:
|:’ partikas alergiju arstéSanai paredzéts (ekstensivi hidrolizati) Zimols:
[ ] cits arstnieciskais maksligais piena maistjums Zimols:
[ ] pasu pagatavots (tume) Zimols:

Kada vecuma uzsakat papildu édinasanu (cita partika, kas nav mates piens vai maksligais piena maisijums) ?

I:] vél neuzsaku :I uzsaku mén
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Noradiet, kad Jisu bérns uzsaka lietot uztura minétos partikas produktus un cik biezi tos lieto ikdiena, atziméjot atbilstoSaja
ailé (no 3 - 12) videjo viena édienreizé patéréta produkta daudzumu pédéja ménesa laika

Kods

Partikas produkta/édiena nosaukums, mérvieniba

Ry
[V
@
=
£
a

kg

Piezimes

aka
lietot uztura?

cik ménesu
a uzsal
Nelietoju
reizi ménesT
2-3reizes
ménesTt
1 reizi nedéla
2-3reizes
nedéla
reizi diena
2 un vairak
reizes diena

Reizi vai retak

© |4 - 6 reizes nedéla

~
N
o
-
=

12

@ [w | vecum:

s
3
2
@
AN

[Auzu parsias, g

i

Herkuless, Rigas Dzirnavnieks

Miltu un graudaugu édieni:

auzu parslas, prosa, brokastu parslas, Cornflakes, musli, musli
batonini, g

griki, miezi, gribas, bulgurs, kukuriiza, risi, manna, g

vairaku graudu biezputras, g

makaroni, g

milti (pankdkas u.c.), g

fasétas (rapnieciski razotas) sausas biezputras bérniem, g

citi . g

Konditorejas izstradajumi:

smalkmaizites, cepumi, vafeles, prjaniki g

tortes, kukas ar krému, g

speciali bérniem paredzéti cepumi un biskviti, g

Maize, maizes izstradajumi:

baltmaize, g

rupjmaize, pilngraudu maize, baltmaize ar klijam, g

saldskabmaize, g

pilngraudu sausmaizites, g

sausini, barankas, g

galetes, g

cita 9

Cukurs, cukura produkti:

cukurs, g

medus, g

saldinataji, cukura aizvietotaji, g

Sokolade, Sokolades konfektes, g

Gala:

tela, jaunlopa, g

liellopa, g

cukgala, g

aitas, jéra, g

trusa, g

medijuma, g

vista, pile, zoss, fitars, g

cisini, sardeles, varita desa (doktora desa) g

cieti Zavétas (salami); puszavétas (lauku, mednieku), g

cita , g

Galas subprodukti, subproduktu édieni:

nieres, kaklini, sirds, g

aknas, aknu pastéte, aknu desa, g

méle, g

asins desa, g

citi . 9

Zivis:

lasis, silke, menca, tuncis, skumbrija, renges (tai skaita
kdpinatas, mazsalitas, konservétas) g

bute, Tdaka, paltuss, plekste, asaris, zutis, forele, karpa, lnis,
zandarts (tai skaita kdpinatas, mazsalitas, konservétas) g

zvejas produkti (ikri, jdras veltes, garneles, midijas), g

zivju pirkstini, g

zivju konservi (sardines, makreles, mencas u.c.), g

citas 9

Piens:

maksligais piena maisijums (formula), ml

pasterizéts, faséts govs piens, ml

nepasterizéts govs piens, ml

kazas piens, ml
cits , ml

Olas:

dzeltenums, gb

baltums, gb

Partikas ellas un tauki:

majonéze, g

margarins, g

augu ella, éd.k.

sviests, g

cita , g




Noradiet, cik biezi Jisu bérns lieto uztura minétos partikas produktus, atziméjot atbilstosaja ailé (no 3 - 12) vidéjo viena
eédienreizé patéréta produkta daudzumu pédéja méenesa laika

Patérina biezums Piezimes
T

s 2 © ©
25% s [%8|g|2lg |5 | |8E
=g = g0 - N [} o o < [ 1@, c = o
Kods Partikas produkta/édiena nosaukums, mérvieniba S 5 g 22 < el 2|8 g g s
w 3 =2 |'F e — |2 o @
A ERENHEN R ERER
555 2 (g ERT S| NE

2 o <

1 2 3 5 6 7 8 9 |10 (11 12
Darzeni:

kaposti (Briseles, baltie galvinkaposti, sarkanie, pukkaposti),
lapu salati, zalie zirnisi (svaigi, nekonservéti), paprika, spinati,
selerijas, kreSu u.c. digsti, g

kartupeli, g

redTsi, brokoli, g

spargeli, cukini, gurki, tomati, g

avokado, kirbis, burkani, kukuriiza, bietes, g

citi 9

Darzenu pagatavos$anas veids:

svaigi, g

sautéti, varTti, tvaicéti, g

cepti, griléti, g

rapnieciski pagatavota bérnu partika, faséta burcinas, g

konservéti, g

PaksSaugi, rieksti, séklinas, soja:

zirni (Skeltie), pupinas, lecas, g

rieksti, g

linséklas, sezama séklas, magones, g

saulespuku séklinas, kirbju séklas, g

soja, sojas produkti, sojas piens, g

Augli, ogas:

upenes, zemenes, janogas, mellenes, érkskogas, g

kivi, apelsini, greipfrati, g

melone, mango, mandarins, ananass, g

kazenes, avenes, dzérvenes, briklenes, kirSi, g

banani, aboli, rabarberi, arblzs, vinogas, aprikozes, g

hurma, persiki, granataboli, plimes, bumbieri, g

Zavétas aprikozes, plimes, rozines g

konservéti augli, g

rapnieciski pagatavota bérnu partika, faséta burcinas, g

citi 9

Sulas (auglu un darzenu):

svaigi spiestas, ml

rdpnieciski razotas, ml

rpnieciski razotas sulas, speciali paredzétas bérniem, ml

Saldinatie dzérieni:

rdpnieciski pagatavoti (limonade, kvass u.c.), ml

majas pagatavoti (ar ievarTjumu, ar dabigu ogu, auglu
sirupiem), ml

Papildu informacija:
Ladzu parbaudiet, vai visas ailes ir aizpilditas.

Paldies par atsaucibu un uzticéSanos!
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5.

pielikums

Dzelzs vielmainas laboratorisko raditaju asins parauga saistibas ar daZzadiem uztura
paradumiem un citiem vides faktoriem

MCYV saistiba ar uztura un citiem faktoriem

Pazeminats Normals Paaugstinats Kopa
Lidz kadam p= Netika 2 (22%) 7 (78%) 0 (0%) 9
vecumam 0,6268 ekskluzivi
bérns tika zidits
ekskluzivi
Zidits Lidz mazak 1 (8%) 12 (92%) 0 (0%) 13
neka 4 mén.
Vec.
Lidz 4-5.9 4 (21%) 14 (74%) 1 (5%) 19
meén. vec.
Lidz vismaz 6 4 (33%) 8 (67%) 0 (0%) 12
meén. vec.
Kopa 11 (21%) 41 (77%) 1 (2%) 53
Vai bérns tika p= Netika ekskl. 3 (14%) 19 (86%) 0 (0%) 22
ekskluzivi 0,3638 z1dits vismaz 4
zidits vismaz mén.
Iidz 4 ménesSu
vecumam Tika ekskl. 8 (26%) 22 (71%) 1 (3%) 31
zidits vismaz 4
meén.
Kopa 11 (21%) 41 (77%) 1 (2%) 53
Vai aptaujas = Netiek zidits 8 (28%) 20 (69%) 1 (3%) 29
laika bérns 0,4235
tiek zidits Tiek zidits 5 (19%) 22 (81%) 0 (O%) 27
Kopa 13 (23%) 42 (75%) 1 (2%) 56
Vai aptaujas p= Netiek barots 7 (26%) 20 (74%) 0 (0%) 27
laika bérns 0,5440 ar maistjumu
tiek barots ar
maksligo Tiek barots ar 6 (19%) 25 (78%) 1 (3%) 32
piena maistjumu
maisijumu
Kopa 13 (22%) 45  (76%) 1 (2%) 59
Vai uztura ir p= Nav ieviests 4 (13%) 27 (84%) 1 (3%) 32
ieviests govs 0,1147
piens Ir ieviests 9 (33%) 18 (67%) 0 (0%) 27
Kopa 13 (22%) 45  (76%) 1 (2%) 59
4-6 mén. vec. 4 (18%) 18 (82%) 0 (0%) 22
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Kadavecuma p= 7 mén. vec. vai 9 (24%) 27 (73%) 1 (3%) 37
uztura ir 0,6150 velak
ieviesta gala
Kopa 13 (22%) 45 (76%) 1 (2%) 59
Vai mate p= Nav lietojusi 5 (45%) 6 (55%) O (0%) 11
griitniecibas 0,0681
laika ir Ir lietojusi 7 (15%) 40 (83%) 1 (2%) 48
lietojusi dzelzs a 12 (20% 46 78% 1 2% 59
preparatus Kopa (20%) (78%) (2%)
Vai mate péc p= Nav lietojusi 11 (22%) 37 (76%) 1 (2%) 49
dzemdibam ir 0,5884
lietojusi dzelzs Ir lietojusi 1  (10%) 9 (90%) O (0%) 10
preparatus —
Kopa 12 (20%) 46 (718%) 1 (2%) 59
Vai mate p= Nav lietojusi 5 (63%) 3 (38%) O (0%) 8
griitniecibas 0,0061
laika vai pec Ir lietojusi 7 (14%) 43 (84%) 1 (2%) 51
dzemdibam ir 3 12 (20%) 46 (78%) 1 (%) 59
lietojusi dzelzs Kopa (20%) (78%) (2%)
preparatus
Uznemtas = <4 mg/d 1 (14%) 6 (86%) O (0%) 7
dzelzs 0,6891
daudzums 4-7.99 mg/d 8 (21%) 21 (70%) 1 (3%) 30
diena
8-9.99 mg/d 0 (0%) 7 (100%) O (0%) 7
> 10 mg/d 4  (21%) 11 (73%) O (0%) 15
Kopa 13 (22%) 45 (76%) 1 (2%) 59
Uznemtas = <8 mg/d 9  (24%) 27 (713%) 1 (3%) 37
dzelzs 0,6150
daudzums Vismaz 8 4 (18%) 18 (82%) O (0%) 22
diena mg/d
Kopa 13 (22%) 45 (76%) 1 (2%) 59
Kada dala p= Mazak neka 6 (32%) 13 (68%) O (0%) 19
kopéja dzelzs 0,1094 10%
daudzuma
uznemta ar 10-20% 1 (5%) 20 (91%) 1 (5%) 22
dzivnieku . — . . .
valsts 20% vai vairak 6 (33%) 12 (67%) O (0%) 18
produktiem Kopa 13 (22%) 45 (76%) 1 (2%) 59
Galas = Vienu dienu 3 (25%) 9 (715%) O (0%) 12
lietoSanas 0,8448 vai nemaz
bieZums
uztura (no Divas dienas 4 (20%) 16 (80%) O (0%) 20
trim dienam) -
Tris dienas 5 (19%) 20 (77%) 1 (4%) 26
Kopa 12 (21%) 45 (718%) 1 (2%) 58
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Govs piena p= Nelietoja 1 (13%) 7 (88%) (0%) 8
lietoSanas 0,7020
bierums Vienu dienu 4 (29%) 10 (71%) (0%) 14
uztura (no no trijam
trim dienam) . _
Divas dienas 3 (20%) 11  (73%) (7%) 15
no trijam
Visas tris 4 (19%) 17 (81%) (0%) 21
dienas
Kopa 12 (21%) 45 (78%) (2%) 58
Piena = Ne visas 2 (22%) 7 (78%) (0%) 9
produktu (izn. 0,9067 dienas
pienu)
lieto$anas Visas dienas 10 (20%) 38 (78%) (2%) 49
biezums Kopa 12 Q1%) 45  (78% 2%) 58
uztura (no opa (21%) (78%) (2%)
trim dienam)
PakSaugu p= Nelietoja 5 (18%) 22 (79%) (4%) 28
lietoSanas 0,5252
bieZums Lietojavismaz 7  (23%) 23  (77%) (0%) 30
uztura (no vienu dienu
trim dienam)
Kopa 12 (21%) 45 (78%) (2%) 58
Galas p= <20 g/d. 3 21%) 11 (79%) (0%) 14
lietoSanas 0,7629
diena
> 40 g/d. 5 (18%) 22 (79%) (4%) 28
Kopa 13 (22%) 45 (76%) (2%) 59
Govs piena = <40 g/d. 4 (17%) 20 (83%) (0%) 24
lietoSanas 0,2515
daudzums 40-80 g/d. 7 (35%) 12 (60%) (5%) 20
diena
> 80 g/d. 2 (13%) 13 (87%) (0%) 15
Kopa 13 (22%) 45 (76%) (2%) 59
Graudaugu p= <70 g/d. 7 (30%) 16 (70%) (0%) 23
lietoSanas 0,5737
daudzums 70-100 g/d. 2 (17%) 10 (83%w) (0%) 12
diena
> 100 g/d. 4  (17%) 19 (79%) (4%) 24
Kopa 13 (22%) 45 (76%) (2%) 59
Dzivnieku p= <150 g/d. 2 (13%) 14 (88%) (0%) 16
izcelsmes 0,1695
lietoSanas
> 250 g/d. 3 (14%) 18 (82%) (5%) 22
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daudzums Kopa 13 (22%) 45 (76%) 1 (2%) 59
diena
Mates vecums p = 17-25 gadi 3 (30%) 6 (60%) 1 (10%) 10
0,2095
26-35 gadi 9 (20%) 35 (80%) 0 (0%) 44
36-45 gadi 1 17%) 5 (83%) 0 (0%) 6
Kopa 13 (22%) 46  (77%) 1 (2%) 60
Mates izglittba p = Pamatizglitiba 1 (33%) 2 67%) O (0%) 3
0,5923
Vidgja 3 (15%) 16 (80%) 1 (5%) 20
izglitiba
Augstaka 9 (25%) 27 (75%) 0 (0%) 36
izglitiba
Kopa 13 (22%) 45 (76%) 1 (2%) 59
Kurs bérns p= Pirmais bérns 7 (20%) 27  (77%) 1 (3%) 35
péc 0,6622
piedzim3anas Nav pirmais 6 (24%) 19 (76%) O (0%) 25
secibas berns
Kopa 13 (22%) 46  (77%) 1 (2%) 60
Vidgja 25. Mediana 75. n
vért.  procentile procentile
Lidz kadam p=0,0911 Netika 79,5 78,0 82,0 82,0 9
vecumam ekskluzivi zidits
bérns tika
ekskluzivi Lidz mazak neka 79,4 78,0 80,5 82,0 13
zidits 4 men. vec.
Lidz 4-5.9 mén. 76,5 74,0 76,0 80,2 19
VecC.
Lidz vismaz 6 76,4 72,5 75,5 81,0 12
men. vec.
Vai bérns tika p=0,0116 Netika ekskl. 79,5 78,0 81,0 82,0 22
ekskluzivi z1dits vismaz 4
zidits vismaz men.
Iidz 4 ménesu
vecumam Tika ekskl. zidits 76,5 73,0 76,0 80,2 31
vismaz 4 mén.
Vai aptaujas p=0,0872 Netiek zidits 78,4 73,0 80,2 82,0 29
laika berns tiek
zidits Tiek zidits 76,6 75,0 76,3 79,8 27
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Vai aptaujas p=0,1745 Netiek barots ar 76,7 73,0 76,3 80,3 27
laika bérns tiek maisijumu
barots ar
maksligo piena Tiek barots ar 78,3 74,9 79,5 82,0 32
maisijumu maisTjumu
Vai uztura ir p=0,2719 Nav ieviests 78,2 75,1 79,0 81,5 32
ieviests govs
piens Ir ieviests 76,7 73,0 78,0 81,0 27
Kada vecuma p=0,8319 4-6 mén. vec. 77,2 75,0 76,7 82,0 22
uztura ir
ieviesta gala 7 meén. vec. vai 77 74,8 79,0 81,0 37
velak
Vai mate p= Nav lietojusi 76,8 72,0 78,0 82,0 11
griitniecibas 0,4762
laika ir Ir lietojusi 77,9 75,0 79,0 81,0 48
lietojusi dzelzs
preparatus
Vai mate péc p=0,7612 Nav lietojusi 77,6 75,0 78,0 81,0 49
dzemdibam ir
preparatus
Vai mate p=0,2097 Nav lietojusi 75,8 72,0 73,0 81,5 8
griitniecibas
laika vai pec Ir lietojusi 78,0 75,0 79,0 81,0 51
dzemdibam ir
lietojusi dzelzs
preparatus
Uznemtas p=0,6189 <4 mg/d 77,9 75,0 81,0 82,0 7
dzelzs
daudzums 4-7.99 mg/d 77,0 73,0 76,7 80,2 30
diena
8-9.99 mg/d 78,9 76,0 79,0 82,0 7
> 10 mg/d 77,8 73,0 79,0 82,0 15
Uznemtas = <8 mg/d 77,2 74,0 78,0 81,0 37
dzelzs 0,4092
daudzums Vismaz 8 mg/d 78,1 75,0 79,0 82,0 22
diena
Kada dala p=0,1071 Mazak neka 10% 77,1 73,0 79,0 81,0 19
kopeja dzelzs
daudzuma 10-20% 79,1 76,3 79,4 82,0 22
uznemta ar P
. 20% vai vairak 76,0 72,0 75,6 80,3 18
dzivnieku
valsts
produktiem
Galas p=0,2045 Vienu dienu vai 76,3 73,9 77,0 79,4 12
lietoSanas nemaz
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bieZums uztura Divas dienas 77,3 74,5 76,2 81,5 20
(no trim
dienam) Tris dienas 78,5 75,8 80,2 82,0 26
Govs piena p=0,3858 Nelietoja 79,0 77,0 80,5 81,5 8
lietoSanas
biezums uztura Vienu dienu no 76,0 71,0 77,4 80,2 14
(no trim trijam
dienam) - -
Divas dienas no 77,4 74,0 76,0 79,8 15
trijam
Visas tris dienas 78,4 76,0 78,0 82,0 21
Piena p= Ne visas dienas 77,0 74,8 79,0 80,5 9
produktu (izn.  0,5393
pienu) Visas dienas 77,7 75,0 78,0 82,0 49
lietoSanas
biezums uztura
(no trim
dienam)
Paksaugu p=0,1281 Nelietoja 78,5 75,0 79,8 82,0 28
lietoSanas
biezums uztura Lietoja vismaz 76,8 75,0 77,2 80,0 30
(no trlm Vienu dienu
dienam)
Galas p= <20 g/d. 76,9 74,8 77,0 79,8 14
lietoSanas 0,2300
daudzums 20-40 g/d. 76,5 73,0 76,3 79,0 17
diena
> 40 g/d. 78,5 75,0 80,2 82,0 28
Govs piena p=0,6449 <40g/d. 78,1 75,4 79,4 81,5 24
lietoSanas
daudzums 40-80 g/d. 77,0 73,0 76,6 81,5 20
diena
>80 g/d. 77,3 75,0 76,3 80,5 15
Graudaugu = <70 g/d. 76,9 73,0 79,0 81,0 23
lietoSanas 0,5553
daudzums 70-100 g/d. 78,6 75,6 79,8 82,0 12
diena
> 100 g/d. 77,6 75,0 78,0 81,5 24
Dzivnieku p=0,1269 <150 g/d. 78,7 77,0 79,4 81,0 16
izcelsmes
produktu 150-250 g/d. 75,8 73,0 75,0 80,3 21
lietoSanas
daudzums > 250 g/d. 78,3 75,2 78,0 82,0 22
diena
Mates vecums p=0,7430 17-25 gadi 77,8 73,0 77,2 82,0 10
26-35 gadi 77,5 74,9 78,5 81,0 44
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3645 gadi 78,3 78,0 80,4 81,0 6

Mates izglitiba p= Pamatizglitiba 78,3 72,5 80,5 82,0 3
0,6728

Vidgja izglitiba 78,1 75,5 79,0 81,5 20
Augstaka 77,2 73,5 77,5 81,0 36
izglitiba

Kurs bérns péc  p =0,2757  Pirmais bérns 78,1 75,2 79,0 82,0 35

piedzimSanas

secibas Nav pirmais 76,9 74,8 78,0 81,0 25
bérns

Seruma feritina saistiba ar uztura un citiem faktoriem

Pazeminats Normals Kopa
Lidz kadam p=0,3648 Netika ekskluzivi 1 (10%) 9  (90%) 10
vecumam bérns zidits
tika ekskluzivi
Zidits Lidz mazak neka 4 1 (7%) 13 (93%) 14
meén. vec.
Lidz 4-5.9 mén. vec. 4 (22%) 14  (78%) 18
Lidz vismaz 6 mén. 4 (31%) 9 (69%) 13
VecC.
Kopa 10 (18%) 45  (82%) 55
Vai bérns tika = Netika ekskl. zidits 2 (8%) 22 (92%) 24
ekskluzivi zidits 0,0957 vismaz 4 men.

vismaz lidz 4

vismaz 4 mén.

Kopa 10 (18%) 45  (82%) 55
Vai aptaujas p=0,1145 Netiek zidits 3 (10%) 27 (90%) 30
laika bérns tiek
Zidits Tiek zidits 7 (26%) 20 (74%) 27

Kopa 10 (18%) 47  (82%) 57
Vai aptaujas p=0,0817 Netiek barots ar 7 (26%) 20  (74%) 27
laika bérns tiek maistjjumu
barots ar
maksligo piena Tiek barots ar 3 (9%) 30  (91%) 33
maisTjumu maisfjumu

Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Vai uztura ir p=0,8157 Nav ieviests 6 (18%) 28  (82%) 34
ieviests govs piens

Ir ieviests 4 (15%) 22 (85%) 26
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Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Kada vecuma p=10000 4-6 mén. vec. 4 (17%) 20  (83%) 24
uztura ir ieviesta
gala 7 mén. vec. vai velak 6 (17%) 30 (83%) 36
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Vai mate p=0,4556 Nav lietojusi 1 (9%) 10  (91%) 11
gritniecibas laika
preparatus
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Vai mate péc p=0,8814 Nav lietojusi 8 (16%) 41 (84%) 49
dzemdibam ir
lietojusi dzelzs Ir lietojusi 2 (18%) 9 (82%) 11
preparatus —
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Vai mate p=0,7341 Nav lietojusi 1 (13%) 7 (88%) 8
gritniecibas laika
vai péc Ir lietojusi 9 (17%) 43 (83%) 52
dzemdibam ir - 5 5
lietojusi dzelzs Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
preparatus
Uznemtas dzelzs p=0,2605 <4mg/d 2 (29%) 5 (71%) 7
daudzums diena
4-7.99 mg/d 7 (23%) 24 (7T7%) 31
8-9.99 mg/d 0 (0%) 8 (100%) 8
> 10 mg/d 1 (7%) 13 (93%) 14
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Uznemtas dzelzs = <8 mg/d 9 (24%) 29  (76%) 38
daudzums diena 0,0552
Vismaz 8 mg/d 1 (5%) 21 (95%) 22
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Kada dala kopgja p=0,0405 Mazak neka 10% 0 (0%) 20  (100%) 20
dzelzs daudzuma
uznemta ar 10-20% 5 (22%) 18  (78%) 23
dzivnieku valsts 707 Cvalak 5 (20% o =10 7
produktiem % vai vaira (29%) (71%)
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Galas lietoSanas p=0,1274 Vienu dienu vai 0 (0%) 13 (100%) 13
bieZums uztura nemaz
(no trim dienam)
Divas dienas 5 (28%) 13 (72%) 18
Tris dienas 5 (19%) 21 (81%) 26
Kopa 10 (18%) 47  (82%) 57
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Govs piena p=0,2501 Nelietoja 3 (33%) 6 (67%) 9
lietoSanas
bieyums uztura Vienu dienu no trijam 4 (27%) 11 (73%) 15
(no trim dienam) - -
Divas dienas no 1 (7%) 13 (93%) 14
trijam
Visas tris dienas 2 (11%) 17 (89%) 19
Kopa 10 (18%) 47  (82%) 57
Piena produktu p=0,4119 Ne visas dienas 1 (9%) 10 (91%) 11
(izn. pienu)
lietoSanas Visas dienas 9 (20%) 37 (80%) 46
bieZums uztura — 10 (18% 7 (8% =
(no trim dienam) Kopa (18%) (82%)
PakSaugu p=0,0425 Nelietoja 2 (T%) 26 (93%) 28
lietoSanas
bieZums uztura Lietoja vismaz vienu 8 (28%) 21 (72%) 29
(no trim dienam) dienu
Kopa 10 (18%) 47  (82%) 57
Galas lietoSanas p=0,2037 <20 g/d. 1 (7%) 14 (93%) 15
daudzums diena
20-40 g/d. 5 (29%) 12 (71%) 17
> 40 g/d. 4 (14%) 24 (86%) 28
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Govs piena = <40 g/d. 7 (26%) 20 (74%) 27
lietoSanas 0,1839
daudzums diena 40-80 g/d. 1 (6%) 17 (94%) 18
> 80 g/d. 2 (13%) 13 (87%) 15
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Graudaugu p=0,7070 <70 g/d. 4 (17%) 19 (83%) 23
lietoSanas
daudzums diena 70-100 g/d. 3 (23%) 10  (77%) 13
> 100 g/d. 3 (13%) 21 (88%) 24
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Dzivnieku p=0,7515 <150 g/d. 4 (22%) 14 (78%) 18
izcelsmes
produktu 150-250 g/d. 3 (14%) 18  (86%) 21
lietoSanas 250 g/d 3 (14% 18 (86%) 21
daudzums diena g g/a. (14%) (86%)
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Mates vecums p=0,9331 17-25 gadi 1 (13%) 7 (88%) 8
26-35 gadi 8 (17%) 40 (83%) 48
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36-45 gadi 1 (20%) 4 (80%) 5
Kopa 10 (16%) 51  (84%) 61
Mates izglitiba p=10,6787 Pamatizglitiba 0 (0%) 3 (100%) 3
Vidgja 3 (15%) 17 (85%) 20
izglitiba
Augstaka 7 (19%) 30 (81%) 37
izglitiba
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Kur$ bérns péc p=0,2698 Pirmais bérns 7 (21%) 26 (79%) 33
piedzim§anas
secibas Nav pirmais bérns 3 (11%) 25  (89%) 28
Kopa 10 (16%) 51  (84%) 61
Vidgja 25. Mediana 75. n
vert. procentile procentile
Lidz kadam p= Netika 32,3 18,3 32,4 444 10
vecumam bérns  0,0279 ekskluzivi
tika ekskluzivi zidits
zidits
Lidz mazak 29,1 20,4 27,1 39,1 14
neka 4 mén.
Vec.
Lidz 4-5.9 17,5 13,3 16,4 19,0 18
men. vec.
Lidz vismaz 6 22,6 11,9 24,3 28,8 13
men. vec.
Vai bérns tika p= Netika ekskl. 30,4 19,5 29,5 43,6 24
ekskluzivi zidits  0,0042 z1dits vismaz 4
vismaz lidz 4 men.
ménesu
vecumam Tika ekskl. 19,7 11,9 17,8 26,2 31
zidits vismaz 4
men.
Vai aptaujas = Netiek zidits 32,0 21,5 30,5 44,4 30
laika bérns tiek 0,0010
Zidits Tiek zidits 20,2 11,7 16,1 22,4 27
Vai aptaujas p= Netiek barots 22,3 11,9 17,8 29,2 27
laika berns tiek 0,0157 ar maisjjumu
barots ar
maksligo piena Tiek barots ar 30,8 18,5 26,2 44.4 33
maisijumu maisTjumu
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Vai uztura ir p= Nav ieviests 27,0 15,1 21,7 39,1 34
ieviests govs 0,8229
piens Ir ieviests 27,2 14,3 24,3 35,5 26
Kada vecuma = 4—6 mén. vec. 30,0 18,1 29,3 45,0 24
uztura ir ieviesta 0,1918
gala 7 mén. vec. vai 25,1 13,9 21,7 30,5 36
velak
Vai mate p= Nav lietojusi 24,6 15,1 22,1 33,3 11
griitniecibas 0,8410
laika ir lietojusi Ir lietojusi 27,4 14,3 22,2 39,1 49
dzelzs
preparatus
Vai mate péc p= Nav lietojusi 27,0 14,4 22,1 35,5 49
dzemdibam ir 0,9391
lietojusi dzelzs Ir lietojusi 26,2 15,1 22,2 42,7 11
preparatus
Vai mate p= Nav lietojusi 22,4 15,3 20,2 24,5 8
griitniecibas 0,5354
laika vai pec Ir lietojusi 27,5 14,7 22,3 39,1 52
dzemdibam ir
lietojusi dzelzs
preparatus
Uznemtas dzelzs p= <4 mg/d 28,8 9,0 22,4 42,7 7
daudzums diena  0,0551
4-7.99 mg/d 22,0 12,2 18,3 29,3 31
8-9.99 mg/d 33,7 20,3 31,3 43,8 8
> 10 mg/d 33,4 22,2 34,5 47,3 14
Uznemtas dzelzs = <8 mg/d 23,2 12,2 18,5 29,3 38
daudzums diena  0,0066
Vismaz 8 mg/d 33,5 22,1 31,6 47,3 22
Kada dala p= Mazak neka 28,7 17,0 21,8 40,0 20
kopéja dzelzs 0,5735 10%
daudzuma
uznemta ar 10-20% 26,9 12,2 22,4 42,7 23
dzivnieku valsts 20% vai vairak 25,2 10,6 247 31 17
produktiem 0% vai vaira 5, , , ,
Galas lietoSanas = Vienu dienu 28,5 17,8 215 33,3 13
bieZums uztura 0,8378 vai nemaz
(no trim dienam)
Divas dienas 25,6 11,9 21,4 35,5 18
Tris dienas 26,5 14,3 24,3 39,1 26
Govs piena p= Nelietoja 22,1 10,6 15,1 26,2 9
lietoSanas 0,2795
Vienu dienu no 22,8 11,9 18,3 314 15

trijam
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bieZums uztura Divas dienas 33,2 18,6 25,4 52,6 14
(no trim dienam) no trijam
Visas tris 27,1 15,1 28,8 39,1 19
dienas
Piena produktu p= Ne visas dienas 30,2 15,1 22,2 48,7 11
(izn. pienu) 0,4013
lietoSanas Visas dienas 25,8 14,3 22,3 31,4 46
bieZums uztura
(no trim dienam)
Paksaugu p= Nelietoja 27,7 15,8 21,3 36,2 28
lietoSanas 0,7076
biezums uztura Lietoja vismaz 25,7 11,9 22,4 35,5 29
(no trim dienam) vienu dienu
Galas lietosanas p = <20 g/d. 26,9 15,1 215 35,5 15
daudzums diena  0,3932
20-40 g/d. 24,2 11,9 15,5 33,3 17
> 40 g/d. 28,8 18,4 27,5 39,1 28
Govs piena p= <40 g/d. 24,2 11,9 22,1 31,4 27
lietoSanas 0,4717
daudzums diena 40-80 g/d. 30,0 16,1 20,9 44 4 18
> 80 g/d. 28,4 18,3 29,2 39,1 15
Graudaugu p= <70 g/d. 26,5 14,3 22,1 33,3 23
lietoSanas 0,9167
daudzums diena 70-100 g/d. 28,1 17,8 28,8 39,1 13
> 100 g/d. 26,9 15,1 24,3 35,3 24
Dzivnieku = <150 g/d. 25,6 13,4 18,4 44,4 18
izcelsmes 0,8305
produktu 150-250 g/d. 28,2 16,1 21,5 35,5 21
lietotanas 250 g/d 26,9 17,8 28,7 31 2l
daudzums diena > 250 g/d. ! ! ! !
Mates vecums = 17-25 gadi 28,6 20,0 29,6 35,1 8
0,5399
26-35 gadi 26,1 14,4 21,3 34,4 48
36-45 gadi 31,6 21,9 29,8 44 4 5
Mates izglitiba = Pamatizglitiba 21,4 18,5 215 24,3 3
0,8421
Vidgja izglitiba 27,9 13,9 25,8 37,3 20
Augstaka 27,0 15,1 22,2 39,1 37
izglitiba
Kurs bérns péc p=0,262 Pirmais b&rns 25,4 13,3 19,0 33,3 33
piedzimSanas
secibas Nav pirmais 28,7 17,0 24,5 39,5 28
bérns
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Dzelzs saistiba ar uztura un citiem faktoriem

Pazeminats Normals Kopa
Lidz kadam vecumam p=0,9703 Netika ekskluzivi zidits 1 (11%) 8 (89%) 9
bérns tika ekskluzivi
Zidits Lidz mazak neka 4 mén. 2 (14%) 12 (86%) 14
VecC.
Lidz 4-5.9 mén. vec. 2 (11%) 17 (89%) 19
Lidz vismaz 6 mén. vec. 1 (8%) 11 (92%) 12
Kopa 6 (11%) 48 (89%) 54
Vai bérns tika p=0,6971 Netika ekskl. zidits vismaz 3 (13%) 20 (87%) 23
ekskluzivi zidits vismaz 4 meén.
Iidz 4 meneSu vecumam
Tika ekskl. zidits vismaz 4 3 (10%) 28 (90%) 31
meén.
Kopa 6 (11%) 48 (89%) 54
Vai aptaujas laika p=0,5490 Netiek zidits 4 (13%) 26 (87%) 30
berns tiek zidits
Tiek zidits 5 (19%) 21 (81%) 26
Kopa 9 (16%) 47 (84%) 56
Vai aptaujas laika p=0,4811 Netiek barots ar 3 (12%) 23 (88%) 26
bérns tiek barots ar maisijumu
maksligo piena
maisijumu Tiek barots ar maisjumu 6 (18%) 27 (82%) 33
Kopa 9 (15%) 50 (85%) 59
Vai uztura ir ieviests p=0,0171 Nav ieviests 2  (6%) 30 (94%) 32
govs piens
Ir ieviests 8 (30%) 19 (70%) 27
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Kada vecuma uztura ir p=0,8457 4-6 mén. vec. 4  (18%) 18 (82%) 22
ieviesta gala
7 mén. vec. vai vélak 6 (16%) 31 (84%) 37
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Vai mate gratniecibas p=0,3728 Nav lietojusi 1 (8% 11 (92%) 12
laika ir lietojusi dzelzs
preparitus Ir lietojusi 9 (19%) 38 (81%) 47
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Vai mate péc p=0,4412 Nav lietojusi 9 (19%) 39 (81%) 48
dzemdibam ir lietojusi
dzelzs preparatus Ir lietojusi 1 (9%) 10 (91%) 11
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
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Vai mate griitniecibas p=0,6121 Nav lietojusi 1 (11%) 8 (89%) 9
laika vai péc
dzemdibam ir lietojusi Ir lietojusi 9 (18%) 41 (82%) 50
dzelzs preparatus —
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Uznemtas dzelzs p=04844 <4 mg/d 1 (17%) 5 (83%) 6
daudzums diena
4-7.99 mg/d 5 (16%) 26 (84%) 31
8-9.99 mg/d 0 (%) 7 (100%) 7
> 10 mg/d 4 (27%) 11 (73%) 15
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Uznemtas dzelzs p=0,8457 <8mg/d 6 (16%) 31 (84%) 37
daudzums diena
Vismaz 8 mg/d 4 (18%) 18 (82%) 22
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Kada dala kopgja p=0,4678 Mazak neka 10% 4  (21%) 15 (79%) 19
dzelzs daudzuma
uznemta ar dzivnieku 10-20% 5 (20%) 20 (80%) 25
valsts produktiem —
20% vai vairak 1 (T%) 14 (93%) 15
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Galas lietosanas p=0,0915 Vienu dienu vai nemaz 2 (17%) 10 (83%) 12
bieZums uztura (no
trim dienam) Divas dienas 6 (33%) 12 (67%) 18
Tris dienas 2 (8%) 24 (92%) 26
Kopa 10 (18%) 46 (82%) 56
Govs piena lietoSanas p =0,8803 Nelietoja 1 (13%) 7 (88%) 8
bieZums uztura (no
trim dienam) Vienu dienu no trijam 2  (13%) 13 (87%) 15
Divas dienas no trijam 3 (23%) 10 (77%) 13
Visas tris dienas 4 (20%) 16 (80%) 20
Kopa 10 (18%) 46 (82%) 56
Piena produktu (izn. p=0,3971 Ne visas dienas 1 (9%) 10 (91%) 11
pienu) lietoSanas
bieZums uztura (no Visas dienas 9 (20%) 36 (80%) 45
trim dienam)
Kopa 10 (18%) 46 (82%) 56
PaksSaugu lietoSanas p=0,4853 Nelietoja 4  (14%) 24 (86%) 28
bieZums uztura (no
trim dienam) Lietoja vismaz vienu 6 (21%) 22 (79%) 28

dienu

131



Kopa 10 (18%) 46 (82%) 56
Galas lietoSanas p=0,1942 <20g/d. 3 (23%) 10 (717%) 13
daudzums diena
20-40 g/d. 5 (26%) 14 (74%) 19
> 40 g/d. 2 (1%) 25 (93%) 27
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Govs piena lietosanas p=0,1116 <40g/d. 3 (12%) 23 (88%) 26
daudzums diena
40-80 g/d. 6 (32%) 13 (68%) 19
>80 g/d. 1 (7%) 13 (93%) 14
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Graudaugu lietoSanas p=0,1757 <70g/d. 6 (27%) 16 (73%) 22
daudzums diena
70-100 g/d. 2 (20%) 8 (80%) 10
> 100 g/d. 2  (1%) 25 (93%) 27
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Dzivnieku izcelsmes p=0,0984 <150 g/d. 3 (17%) 15 (83%) 18
produktu lietoSanas
daudzums diena 150-250 g/d. 6 (30%) 14 (70%) 20
> 250 g/d. 1 (%) 20 (95%) 21
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Mates vecums p=0,8217 17-25 gadi 1 (10%) 9 (90%) 10
26-35 gadi 8 (18%) 36 (82%) 44
3645 gadi 1 (17%) 5 (83%) 6
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
Mates izglitiba p=0,1420 Pamatizglitiba 0 (0%) 3 (100%) 3
Vidgja izglitiba 6 (30%) 14 (70%) 20
Augstaka izglitiba 4  (11%) 32 (89%) 36
Kopa 10 (17%) 49 (83%) 59
Kurs$ bérns péc p=0,7277 Pirmais bérns 6 (18%) 27 (82%) 33
piedzimS$anas secibas
Nav pirmais bérns 4  (15%) 23 (85%) 27
Kopa 10 (17%) 50 (83%) 60
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Vidéja 25. Mediana 75. n
vert. procentil procentile
e
Lidz kadam p=0,4859 Netika 12,7 9,4 12,0 15,9 9
vecumam bérns ekskluzivi
tika ekskluzivi zidits
zidits
Lidz mazak 10,8 8,0 9,8 13,4 14
neka 4 men.
VecC.
Lidz 4-5.9 10,3 7,6 10,0 13,3 19
men. vec.
Lidz vismaz 9,4 7,2 8,9 11,3 12
6 meén. vec.
Vai bérns tika p=0,2938  Netika ekskl. 11,6 8,0 10,2 14,2 23
ekskluzivi zidits z1dits vismaz
vismaz lidz 4 4 meén.
ménesu
vecumam Tika ekskl. 10,0 7,5 10,0 12,3 31
z1dits vismaz
4 meén.
Vai aptaujas p=0,0125  Netiek zidits 11,2 8,0 10,7 13,7 30
laika beérns tiek
Zdits Tiek zidits 8,7 6,9 8,5 10,0 26
Vai aptaujas p=0,4589  Netiek barots 9,7 7,5 9,8 11,5 26
laika bérns tiek ar maisjumu
barots ar
maksligo piena Tiek barots 10,7 7,6 10,2 13,5 33
maisijumu ar maisfjumu
Vai uztura ir p=0,0234  Nav ieviests 11,3 8,8 10,3 13,6 32
ieviests govs
piens Ir ieviests 9,0 59 8,3 11,4 27
Kada vecuma p=0,9251 4-6 mén. 10,1 7,4 9,6 12,3 22
uztura ir Vec.
ieviesta gala
7 mén. vec. 10,3 75 10,0 13,3 37
vai vélak
Vai mate p=0,8654  Nav lietojusi 10,1 7,2 10,1 13,4 12
griitniecibas
laika ir lietojusi Ir lietojusi 10,1 7,4 9,7 12,2 47
dzelzs
preparatus
Vai mate péc p=0,7703  Nav lietojusi 10,0 7,3 9,9 12,1 48
dzemdibam ir
|iet0jusi dzelzs Ir |iet0jusi 10,5 7,4 9,7 14,0 11

preparatus
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Vai mate p=0,6809 Nav lietojusi 9,4 6,9 10,0 10,9 9
griitniecibas
laika vai pec Ir lietojusi 10,2 7,5 9,7 12,3 50
dzemdibam ir
lietojusi dzelzs
preparatus
Uznemtas p =0,6030 <4 mg/d 9,9 7,4 9,9 111 6
dzelzs
diena
8-9.99 mg/d 111 9,4 11,4 13,3 7
> 10 mg/d 10,7 6,0 10,2 14,2 15
Uznemtas p = 0,2460 <8 mg/d 9,6 7,4 9,4 11,5 37
dzelzs
daudzums Vismaz 8 10,8 8,0 10,2 13,5 22
diena mg/d
Kada dala p=0,7678 Mazak neka 10,9 6,9 10,0 15,1 19
kopéja dzelzs 10%
daudzuma
uznemta ar 10-20% 9,8 7,6 9,9 12,2 25
dzivnieku valsts 20% vai 94 2 90 111 1
produktiem voval : o : ’ 5
vairak
Galas p=0,0604 Vienudienu 10,2 79 10,1 12,7 12
lietosanas vai nemaz
bieZums uztura
(no trim Divas dienas 8,5 59 7,6 11,4 18
dienam) .
Tris dienas 11,3 8,8 10,2 13,5 26
Govs piena p=0,8421 Nelietoja 9,3 7,5 8,7 10,0 8
lietoSanas
biezums uztura Vienu dienu 9,9 7,6 9,9 114 15
(no trim no trijam
dienam) - -
Divas dienas 10,1 6,9 11,7 13,3 13
no trijam
Visas tris 10,7 7,8 9,8 14,1 20
dienas
Piena produktu p=0,9179  Ne visas 9,9 7,6 10,0 13,4 11
(izn. pienu) dienas
lietoSanas
bieZums uztura Visas dienas 10,2 75 9,9 12,3 45
(no trim
dienam)
p=0,7742  Nelietoja 10,5 7,8 10,0 12,8 28
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Paksaugu Lietoja 9,9 7,5 9,9 12,8 28
lietoSanas vismaz vienu
bieZums uztura dienu
(no trim
dienam)
Galas p =0,0667 <20 g/d. 10,0 7,5 10,0 12,0 13
lietoSanas
diena
> 40 g/d. 11,1 8,0 10,2 13,5 27
Govs piena p=0,3758 <40g/d. 9,6 7,4 9,4 114 26
lietoSanas
daudzums 40-80 g/d. 9,9 59 9,7 12,3 19
diena
> 80 g/d. 11,0 8,9 10,6 13,5 14
Graudaugu p=0,1799 <70 g/d. 8,8 59 8,4 12,0 22
lietoSanas
daudzums 70-100 g/d. 10,8 7,5 11,2 13,7 10
diena
> 100 g/d. 10,7 7,6 10,2 12,3 27
Dzivnieku p =0,1150 <150 g/d. 10,6 7,4 9,9 14,2 18
izcelsmes
produktu 150-250 g/d. 8,8 6,0 8,0 11,7 20
lietoSanas 5 i >3 5
daudzums > 250 g/d. 10,7 9,4 10,4 12, 1
diena
Mates vecums p=0,4683  17-25 gadi 10,8 8,0 11,2 13,3 10
26-35 gadi 9,7 7,3 9,7 11,6 44
36-45 gadi 13,3 7,4 13,8 20,0 6
Mates izglitiba p=0,9219 Pamatizglitib 10,1 8,0 10,2 12,0 3
a
Vidgja 10,1 6,0 10,2 13,3 20
izglitiba
Augstaka 10,1 7.5 9,2 12,0 36
izglitiba
Kurs bérns péc  p=0,6134  Pirmais bérns 10,4 7,6 9,9 13,3 33
piedzimSanas
secibas Nav pirmais 10,0 7,0 9,7 12,2 27
bérns
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Transferina saistiba ar uztura un citiem faktoriem

Normals  Paaugstinats Kopa

Lidz kadam p=0,1017  Netika ekskluzivi zidits 7 (70%) 3 (30%) 10
vecumam bérns tika
ekskluzivi zidits Lidz mazak neka 4 mén. 5 (38%) 8 (62%) 13

VecC.

Lidz 4-5.9 mén. vec. 10 (67%) 5 (33%) 15

Lidz vismaz 6 mén. vec. 3 (21%) 8 (73%) 11

Kopa 25 (51%) 24 (49%) 49
Vai bérns tika p=0,8792  Netika ekskl. zidits 12 (52%) 11 (48%) 23
ekskluzivi zidits vismaz 4 mén.
vismaz lidz 4 ménésu

4 meén.

Kopa 25 (51%) 24 (49%) 49
Vai aptaujas laika p=0,1419  Netiek zidits 15 (56%) 12 (44%) 27
berns tiek zidits

Tiek zidits 8 (35%) 15 (65%) 23

Kopa 23 (46%) 27 (54%) 50
Vai aptaujas laika p=0,3175 Netiek barots ar 9 (41%) 13 (59%) 22
bérns tiek barots ar maistjumu
maksligo piena
maistjumu Tiek barots ar maisjumu 17 (55%) 14 (45%) 31

Kopa 26 (49%) 27 (51%) 53
Vai uztura ir ieviests p=0,6456  Nav ieviests 17 (52%) 16 (48%) 33
govs piens

Ir ieviests 9 (45%) 11 (55%) 20

Kopa 26 (49%) 27 (51%) 53
Kada vecuma uztura p=0,4769 4-6 mén. vec. 10 (43%) 13 (57%) 23
ir ieviesta gala

7 mén. vec. vai velak 16 (53%) 14 (47%) 30

Kopa 26 (49%) 27 (51%) 53
Vai mate p=0,5802 Nav lietojusi 5 (56%) 4 (44%) 9
gritniecibas laika ir
preparatus

Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Vai mate péc p=0,8981 Nav lietojusi 20 (48%) 22 (52%) 42
dzemdibam ir
preparatus

Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
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Vai mate p=0,8828 Nav lietojusi 3 (650%) 3 (50%) 6
griitniecibas laika vai
péc dzemdibam ir Ir lietojusi 22 (47%) 25 (53%) 47
lietojusi dzelzs
= Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
preparatus
Uznemtas dzelzs p =0,6439 <4 mg/d 2 (33%) 4 (67%) 6
daudzums diena
4-7.99 mg/d 15 (56%) 12 (44%) 27
8-9.99 mg/d 3 (38%) 5 (63%) 8
> 10 mg/d 5 (42%) 7 (58%) 12
Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Uznemtas dzelzs p=04156 <8 mg/d 17 (52%) 16 (48%) 33
daudzums diena
Vismaz 8 mg/d 8 (40%) 12 (60%) 20
Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Kada dala kopgja p=0,6807 Mazak neka 10% 10 (56%) 8 (44%) 18
dzelzs daudzuma
uznemta ar dzivnieku 10-20% 9 (43%) 12 (57%) 21
valsts produktiem —
20% vai vairak 6 (43%) 8 (57%) 14
Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Galas lietosanas p=0,2454  Vienu dienu vai nemaz 7 (64%) 4 (36%) 11
bieZums uztura (no
trim dienam) Divas dienas 5 (31%) 11 (69%) 16
Tris dienas 11 (48%) 12 (52%) 23
Kopa 23 (46%) 27 (54%) 50
Govs piena lietoSanas p =0,8568  Nelietoja 4 (50%) 4 (50%) 8
bieZums uztura (no
trim dienam) Vienu dienu no trijam 5 (42%) 7 (58%) 12
Divas dienas no trijam 5 (38%) 8 (62%) 13
Visas tris dienas 9 (53%) 8 (47%) 17
Kopa 23 (46%) 27 (54%) 50
Piena produktu (izn. p=0,9176  Ne visas dienas 4 (44%) 5 (56%) 9
pienu) lietoSanas
biezums uztura (no Visas dienas 19 (46%) 22 (54%) 41
trim dienam)
Kopa 23 (46%) 27 (54%) 50
Paksaugu lietoSanas  p=0,3946  Nelietoja 13 (52%) 12 (48%) 25
bieZums uztura (no
trim dienam) Lietoja vismaz vienu 10 (40%) 15 (60%) 25

dienu
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Kopa 23 (46%) 27 (54%) 50
Galas lieto$anas p=0,8404 <20g/d. 7 (54%) 6 (46%) 13
daudzums diena
20-40 g/d. 6 (43%) 8 (57%) 14
> 40 g/d. 12 (46%) 14 (54%) 26
Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Govs piena lietosanas p = 0,4300 <40 g/d. 9 (38%) 15 (63%) 24
daudzums diena
40-80 g/d. 8 (B3%) 7 (47%) 15
>80 g/d. 8 (B57%) 6 (43%) 14
Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Graudaugu p=0,7317 <70 g/d. 10 (53%) 9 (47%) 19
lietoSanas daudzums
diena 70-100 g/d. 5 (38%) 8 (62%) 13
> 100 g/d. 10 (48%) 11 (52%) 21
Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Dzivnieku izcelsmes p=0,6662 <150 g/d. 7 (41%) 10 (59%) 17
produktu lietoSanas
daudzums diena 150-250 g/d. 9 (56%) 7 (44%) 16
> 250 g/d. 9 (45%) 11 (55%) 20
Kopa 25 (47%) 28 (53%) 53
Mates vecums p=0,6084 17-25 gadi 4 (50%) 4 (50%) 8
26-35 gadi 18 (45%) 22 (55%) 40
36-45 gadi 4 (67%) 2 (33%) 6
Kopa 26 (48%) 28 (52%) 54
Mates izglitiba p=0,5873  Pamatizglitiba 0 (0%) 1 (100%) 1
Vidgja izglitiba 9 (47%) 10 (53%) 19
Augstaka izglitiba 17 (52%) 16 (48%) 33
Kopa 26 (49%) 27 (51%) 53
Kurs$ bérns péc p=0,0275 Pirmais bérns 18 (62%) 11 (38%) 29
piedzimS$anas secibas
Nav pirmais bérns 8 (32%) 17 (68%) 25
Kopa 26 (48%) 28 (52%) 54
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Hemoglobina saistiba ar uztura un citiem faktoriem

Pazeminats Normals Kopa
Lidz kadam vecumam p= Netika ekskluzivi zidits 1 (9%) 10 (91%) 11
bérns tika ekskluzivi zidits 0,8286
Lidz mazak neka4 mén. 1 (7%) 14 (93%) 15
Vvec.
Lidz 4-5.9 mén. vec. 3 (16%) 16 (84%) 19
Lidz vismaz 6 mén. vec. 2 (15%) 11 (85%) 13
Kopa 7 (12%) 51 (88%) 58
Vai bérns tika ekskluzivi p= Netika ekskl. zidits 2 (8%) 24 (92%) 26
zidits vismaz Iidz 4 ménesu 0,3564  vismaz 4 mén.
vecumam
Tika ekskl. zidits vismaz 5 (16%) 27 (84%) 32
4 meén.
Kopa 7 (12%) 51 (88%) 58
Vai aptaujas laika bérns = Netiek zidits 2 (6%) 31 (94%) 33
tiek zidits 0,1497
Tiek zidits 5 (18%) 23 (82%) 28
Kopa 7 (11%) 54 (89%) 61
Vai aptaujas laika bérns p= Netiek barots ar 4  (14%) 24 (86%) 28
tiek barots ar maksligo 0,4491 maisijumu
piena maisijumu
Tiek barots ar maistjumu 3 (8%) 33 (92%) 36
Kopa 7 (11%) 57 (89%) 64
Vai uztura ir ieviests govs = Nav ieviests 4 (11%) 32 (89%) 36
piens 0,9598
Ir ieviests 3 (11%) 25 (89%) 28
Kopa 7 (11%) 57 (89%) 64
Kada vecuma uztura ir = 4—6 mén. vec. 5 (20%) 20 (80%) 25
ieviesta gala 0,0629
7 mén. vec. vai velak 2 (5%) 37 (95%) 39
Kopa 7 (11%) 57 (89%) 64
Vai mate gratniecibas p= Nav lietojusi 0 (0%) 12 (100%) 12
laika ir lietojusi dzelzs 0,1781
preparitus Ir lietojusi 7 (13%) 45 (87%) 52
Kopa 7 (11%) 57 (89%) 64
Vai mate péc dzemdibam p= Nav lietojusi 5 (9%) 48 (91%) 53
ir lietojusi dzelzs 0,3976
preparitus Ir lietojusi 2 (18%) 9 (82%) 11
Kopa 7 (11%) 57 (89%) 64

139



Vai mate griitniecibas p= Nav lietojusi (0%) 9 (100%) 9
laika vai péc dzemdibam 0,2568
ir lietojusi dzelzs Ir lietojusi (13%) 48 (87%) 55
preparatus —
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Uznemtas dzelzs p= <4 mg/d (29%) 5 (711%) 7
daudzums diena 0,3764
4-7.99 mg/d (6%) 31 (94%) 33
8-9.99 mg/d (13%) 7 (88%) 8
> 10 mg/d (13%) 14 (88%) 16
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Uznemtas dzelzs p= <8 mg/d (10%) 36 (90%) 40
daudzums diena 0,7564
Vismaz 8 mg/d (13%) 21 (88%) 24
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Kada dala kopéja dzelzs p= Mazak neka 10% (10%) 19 (90%) 21
daudzuma uznemta ar 0,1627
dzivnieku valsts 10-20% (4%) 24 (96%) 25
produktiem —
20% vai vairak (22%) 14 (78%) 18
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Galas lieto$anas bieZums p= Vienu dienu vai nemaz (0%) 13 (100%) 13
uztura (no trim dienam) 0,2451
Divas dienas (5%) 19 (95%) 20
Tris dienas (14%) 24 (86%) 28
Kopa (8%) 56 (92%) 61
Govs piena lietoSanas = Nelietoja (11%) 8 (89%) 9
bieZums uztura (no trim 0,7858
dienam) Vienu dienu no trijam (13%) 13 (87%) 15
Divas dienas no trijam (7%) 14 (93%) 15
Visas tris dienas (5%) 21 (95%) 22
Kopa (8%) 56 (92%) 61
Piena produktu (izn. p= Ne visas dienas (0%) 11 (100%) 11
pienu) lietoSanas biezums  0,2737
uztura (no trim dienam) Visas dienas (10%) 45 (90%) 50
Kopa (8%) 56 (92%) 61
PaksSaugu lietoSanas p= Nelietoja (10%) 27 (90%) 30
bieZums uztura (no trim 0,6135
dienam) Lietoja vismaz vienu (6%) 29 (94%) 31

dienu
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Kopa (8%) 56 (92%) 61
Galas lietoSanas daudzums p = <20 g/d. (7%) 14 (93%) 15
diena 0,6814
20-40 g/d. (16%) 16 (84%) 19
> 40 g/d. (10%) 27 (90%) 30
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Govs piena lietosanas p= <40 g/d. (15%) 23 (85%) 27
daudzums diena 0,1355
40-80 g/d. (0%) 21 (100%) 21
>80 g/d. (19%) 13 (81%) 16
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Graudaugu lietoSanas p= <70 g/d. (13%) 21 (88%) 24
daudzums diena 0,9041
70-100 g/d. (8%) 12 (92%) 13
> 100 g/d. (11%) 24 (89%) 27
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Dzivnieku izcelsmes = < 150 g/d. (11%) 17 (89%) 19
produktu lietoSanas 0,9116
daudzums diena 150-250 g/d. (9%) 20 (91%) 22
> 250 g/d. (13%) 20 (87%) 23
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Mates vecums p= 17-25 gadi (0%) 10 (100%) 10
0,4642
26-35 gadi (12%) 43 (88%) 49
36-45 gadi (17%) 5 (83%) 6
Kopa (11%) 58 (89%) 65
Mates izglitiba p= Pamatizglitiba (0%) 3  (100%) 3
0,0805
Vidgja izglitiba (0%) 22 (100%) 22
Augstaka izglitiba (18%) 32 (82%) 39
Kopa (11%) 57 (89%) 64
Kurs$ bérns péc = Pirmais bérns (8%) 33 (92%) 36
piedzim$anas secibas 0,4803
Nav pirmais beérns (14%) 25 (86%) 29
Kopa (11%) 58 (89%) 65
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Vidéja 25. Mediana 75. n
veért.  procentile procentile
Lidz kadam vecumam = Netika 123,2 118,0 123,0 130,0 11
bérns tika ekskluzivi 0,6343 ekskluzivi zidits
zidits
Lidz mazak 119,5 114,0 120,0 124,0 15
neka 4 meén. vec.
Lidz4-59 mén. 119,1 114,0 119,0 126,0 19
VecC.
Lidz vismaz 6 118,6 117,0 118,0 125,0 13
meén. vec.
Vai bérns tika p= Netika ekskl. 121,1 115,0 120,0 126,0 26
ekskluzivi zidits vismaz 0,4109 zidits vismaz 4
Iidz 4 méneSu vecumam men.
Tika ekskl. 118,9 1145 118,5 125,5 32
z1dits vismaz 4
men.
Vai aptaujas laika bérns p = Netiek zidits 121,9 117,0 120,0 126,0 33
tiek zidits 0,0667
Tiek zidits 116,9 1115 117,5 124,0 28
Vai aptaujas laika bérns p = Netiek barotsar ~ 118,3 114,0 119,5 1240 28
tiek barots ar maksligo 0,3029 maisijumu
piena maisijumu
Tiek barots ar 121,5 116,0 121,0 128,0 36
maisijumu
Vai uztura ir ieviests = Nav ieviests 121,3 116,0 120,0 128,5 36
govs piens 0,4083
Ir ieviests 118,6 113,5 119,5 124,0 28
Kada vecuma uztura ir = 4—6 mén. vec. 118,7 114,0 118,0 124,0 25
ieviesta gala 0,3522
7 mén. vec. vai 121,1 115,0 120,0 127,0 39
velak
Vai mate griitniecibas = Nav lietojusi 121,9 115,0 1225 130,0 12
laika ir lietojusi dzelzs 0,3796
preparitus Ir lietojusi 119,5 1145 119,5 124,0 52
Vai mate péc = Nav lietojusi 120,3 115,0 120,0 125,0 53
dzemdibam ir lietojusi 0,5153
dzelzs preparatus Ir lietojusi 118,3 110,0 120,0 126,0 11
Vai mate griitniecibas = Nav lietojusi 122,3 117,0 123,0 130,0 9
laika vai pec 0,3633
dzemdibam ir lietojusi Ir lietojusi 119,5 114,0 120,0 124,0 55
dzelzs preparatus
<4 mg/d 118,6 106,0 124,0 130,0 7
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Uznemtas dzelzs p= 4-7.99 mg/d 119,5 115,0 119,0 124,0 33
daudzums diena 0,9249
8-9.99 mg/d 120,3 115,0 121,0 1245 8
> 10 mg/d 120,9 117,0 1215 125,0 16
Uznemtas dzelzs p= <8 mg/d 119,4 114,0 119,0 1245 40
daudzums diena 0,5738
Vismaz 8 mg/d 120,7 117,0 121,0 125,0 24
Kada dala kop@ja dzelzs p= Mazak neka 124,1 120,0 124,0 130,0 21
daudzuma uznemta ar 0,0188 10%
dzivnieku valsts
produktiem 10-20% 118,6 114,0 117,0 124,0 25
20% vai vairak 116,5 111,0 118,5 123,0 18
Galas lietoSanas p= Vienu dienuvai ~ 120,5 118,0 122,0 125,0 13
biezums uztura (no trim 0,8822 nemaz
dienam)
Divas dienas 121,7 114,5 120,0 128,5 20
Tris dienas 119,2 115,0 119,5 124,0 28
Govs piena lietoSanas p= Nelietoja 116,8 113,0 117,0 120,0 9
biezums uztura (no trim  0,0749
dienam) Vienu dienu no 117,7 115,0 118,0 122,0 15
trijam
Divas dienas no 122,9 118,0 124,0 127,0 15
trijam
Visas tris dienas 121,7 115,0 123,5 130,0 22
Piena produktu (izn. = Ne visas dienas 121,3 115,0 120,0 126,0 11
pienu) lietoSanas 0,6520
biezums uztura (no trim Visas dienas 120,1 114,0 120,0 125,0 50
dienam)
Paks$augu lietoSanas = Nelietoja 120,6 115,0 120,0 130,0 30
bieZums uztura (no trim 0,7179
dienam) Lietoja vismaz 120,0 115,0 120,0 124,0 31
vienu dienu
Galas lietoSanas = <20 g/d. 122,4 114,0 123,0 127,0 15
daudzums diena 0,2432
2040 g/d. 117,1 111,0 117,0 122,0 19
> 40 g/d. 120,3 117,0 119,5 124,0 30
Govs piena lietoSanas p= <40 g/d. 118,5 113,0 119,0 123,0 27
daudzums diena 0,1563
40-80 g/d. 122,9 117,0 124,0 130,0 21
>80 g/d. 118,1 113,0 118,5 123,5 16
Graudaugu lietoSanas p= <70 g/d. 119,0 1145 121,0 124,0 24
daudzums diena 0,4735
70-100 g/d. 122,2 118,0 123,0 127,0 13
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bérns tiek barots ar

maisijumu

> 100 g/d. 1194 113,0 118,0 123,0 27
Dzivnieku izcelsmes p= < 150 g/d. 121,2 113,0 120,0 130,0 19
produktu lietoSanas 0,8466
daudzums diena 150-250 g/d. 119,6 115,0 120,0 1240 22
> 250 g/d. 118,9 1140 119,0 124,0 23
Mates vecums = 17-25 gadi 120,1 118,0 120,0 123,0 10
0,6939
26-35 gadi 119,9 115,0 119,0 124,0 49
36-45 gadi 121,0 110,0 127,5 130,0 6
Mates izglitiba = Pamatizglitiba 116,3 112,0 117,0 120,0 3
0,0843
Vidgja izglitiba 1235 117,0 123,5 130,0 22
Augstaka 118,1 111,0 119,0 124,0 39
izglitiba
Kurs bérns péc p= Pirmais bérns 120,5 114,0 120,0 1245 36
piedzimS$anas secibas 0,8017
Nav pirmais 119,4 115,0 119,0 126,0 29
bérns
Dzelzs saistiSanas sp€jas saistiba ar uztura un citiem faktoriem
Normals Paaugstinats Kopa
Lidz kadam vecumam p=0,3774  Netika ekskluzivi zidits 2 (25%) 6 (75%) 8
berns tika ekskluzivi
Zidits Lidz mazak neka 4 mén. 0 (0%) 12 (100%) 12
VecC.
Lidz 4-5.9 mén. vec. 2 (13%) 14 (88%) 16
Lidz vismaz 6 mén. vec. 1 (11%) 8 (89%) 9
Kopa 5 (11%) 40 (89%) 45
Vai bérns tika p=0,8320 Netika ekskl. zidits 2 (10%) 18 (90%) 20
ekskluzivi zidits vismaz 4 mén.
vismaz lidz 4 ménesu
vecumam Tika ekskl. zidits vismaz 3 (12%) 22 (88%) 25
4 meén.
Kopa 5 (11%) 40 (89%) 45
Vai aptaujas laika p=0,7686 Netiek zidits 3 (12%) 22 (88%) 25
berns tiek zidits
Tiek zidits 3 (15%) 17 (85%) 20
Kopa 6 (13%) 39 (87%) 45
Vai aptaujas laika p=0,1147  Netiek barots ar 4 (22%) 14 (78%) 18
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maksligo piena Tiek barots ar maisijumu (7%) 28 (93%) 30
maisijumu
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Vai uztura ir ieviests p=0,5770 Nav ieviests (10%) 26 (90%) 29
govs piens
Ir ieviests (16%) 16 (84%) 19
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Kada vecuma uztura ir p=0,1470  4-6 mén. vec. (21%) 15 (79%) 19
ieviesta gala
7 mén. vec. vai vélak (7%) 27 (93%) 29
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Vai mate gratniecibas  p=0,2481  Nav lietojusi (0%) 8 (100%) 8
laika ir lietojusi dzelzs
preparatus Ir lietojusi (15%) 35 (85%) 41
Kopa (12%) 43 (88%) 49
Vai mite péc p=0,1855  Nav lietojusi (15%) 33 (85%) 39
dzemdibam ir lietojusi
dzelzs preparitus Ir lietojusi (0%) 10 (100%) 10
Kopa (12%) 43 (88%) 49
Vai mate gratniecibas p=0,3781  Nav lietojusi (0%) 5 (100%) 5
laika vai pec S
dzemdibam ir lietojusi Ir lietojusi (14%) 38 (86%) 44
dzelzs preparatus
Kopa (12%) 43 (88%) 49
Uznemtas dzelzs p =0,4217 <4 mg/d (0%) 6 (100%) 6
daudzums diena
4-7,99 mg/d (14%) 19 (86%) 22
8-9,99 mg/d (29%) 5 (71%) 7
> 10 mg/d (8%) 12 (92%) 13
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Uznemtas dzelzs p = 0,6580 <8 mg/d (11%) 25 (89%) 28
daudzums diena
Vismaz 8 mg/d (15%) 17 (85%) 20
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Kada dala kopéja p=0,3932 Mazak neka 10% (7%) 13 (93%) 14
dzelzs daudzuma
uznemta ar dzivnieku 10-20% (10%) 19 (90%) 21
valsts produktiem —
20% vai vairak (23%) 10 (77%) 13
Kopa (13%) 42 (88%) 48
p=0,9716  Vienu dienu vai nemaz (13%) 7 (88%) 8
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Galas lieto$anas Divas dienas (11%) 16 (89%) 18
bieZums uztura (no
trim dienam) Tris dienas (14%) 19 (86%) 22
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Govs piena lietoSanas p=0,5240 Nelietoja (0%) 7 (100%) 7
bieZums uztura (no
trim dienam) Vienu dienu no trijam (8%) 12 (92%) 13
Divas dienas no trijam (22%) 7 (78%) 9
Visas tris dienas (16%) 16 (84%) 19
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Piena produktu (izn. p=0,2416  Ne visas dienas (0%) 8 (100%) 8
pienu) lietoSanas
biezums uztura (no Visas dienas (15%) 34 (85%) 40
trim dienam)
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Paks$augu lietoSanas p=1,0000 Nelietoja (13%) 21 (88%) 24
bieZums uztura (no
trim dienam) Lietoja vismaz vienu (13%) 21 (88%) 24
dienu
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Galas lietoSanas p=0,9642 <20g/d. (10%) 9 (90%) 10
daudzums diena
20-40 g/d. (13%) 13 (87%) 15
> 40 g/d. (13%) 20 (87%) 23
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Govs piena lietoSanas p =0,3061 <40 g/d. (5%) 19 (95%) 20
daudzums diena
40-80 g/d. (13%) 13 (87%) 15
>80 g/d. (23%) 10 (77%) 13
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Graudaugu lietoSanas  p = 0,9593 <70 g/d. (13%) 14 (88%) 16
daudzums diena
70-100 g/d. (10%) 9 (90%) 10
> 100 g/d. (14%) 19 (86%) 22
Kopa (13%) 42 (88%) 48
Dzivnieku izcelsmes p = 0,4807 <150 g/d. (7%) 13 (93%) 14
produktu lietoSanas
daudzums diena 150-250 g/d. (8%) 12 (92%) 13
> 250 g/d. (19%) 17 (81%) 21
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Kopa 6 (13%) 42 (88%) 48
Mates vecums p=0,8279 17-25gadi 1 (14%) 6 (86%) 7
26-35 gadi 4 (11%) 33 (89%) 37
36-45 gadi 1 (20%) 4 (80%) 5
Kopa 6 (12%) 43 (88%) 49
Mates izglitiba p=0,7549  Pamatizglitiba 0 (0%) 2 (100%) 2
Vidgja izglitiba 3 (16%) 16 (84%) 19
Augstaka izglitiba 3 (11%) 25 (89%) 28
Kopa 6 (12%) 43 (88%) 49
Kurs bérns péc p=0,2084  Pirmais bérns 2 (71%) 26  (93%) 28
piedzimS$anas secibas
Nav pirmais bérns 4 (19%) 17 (81%) 21
Kopa 6 (12%) 43 (88%) 49
Vidgja 25. Mediana 75. n
vert. procentile procentile
Lidz kadam p= Netika 70,3 64,0 67,5 74,0 8
vecumam bérns 0,0958 ekskluzivi
tika ekskluzivi z1dits
zidits
Lidz mazak 81,5 715 77,5 91,5 12
neka 4 meén.
VecC.
Lidz4-5.9 74,8 715 78,0 80,0 16
men. vec.
Lidz vismaz 72,8 68,0 70,0 75,0 9
6 meén. vec.
Vai bérns tika = Netika 77,0 69,0 73,0 85,0 20
ekskluzivi zidits 0,8454 ekskl. zidits
vismaz lidz 4 vismaz 4
meénesSu vecumam men.
Tika ekskl. 74,1 70,0 75,0 80,0 25
zidits
vismaz 4
men.
Vai aptaujas laika p= Netiek zidits 74,4 68,0 73,0 80,0 25
bérns tiek zidits 0,3409
Tiek zidits 75,9 70,0 76,5 81,5 20
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Vai aptaujas laika p= Netiek 73,6 68,0 73,0 78,0 18
bérns tiek barots ar 0,4044 barots ar
maksligo piena maisjjumu
maisijumu
Tiek barots 76,0 70,0 75,0 80,0 30
ar
maistjumu
Vai uztura ir p= Nav ieviests 74,8 68,0 75,0 80,0 29
ieviests govs piens 0,7994
Ir ieviests 73,9 70,0 70,0 85,0 19
Kada vecuma p= 4—6 meén. 74,7 68,0 75,0 80,0 19
uztura ir ieviesta 0,7268 Vec.
gala
7 mén. vec. 74,3 68,5 73,0 80,0 29
vai vélak
Vai mate p= Nav lietojusi 74,9 70,0 73,0 79,0 8
griitniecibas laika 0,8280
ir |iet0jusi dzelzs Ir |ietOjUSi 75,0 68,0 75,0 80,0 41
preparatus
Vai mate péc p= Nav lietojusi 74,4 68,0 73,0 80,0 39
dzemdibam ir 0,2897
lietojusi dzelzs Ir lietojusi 77,1 70,0 76,5 80,0 10
preparatus
Vai mate p= Nav lietojusi 74,2 70,0 73,0 73,0 5
griitniecibas laika 0,9339
vai péc dzemdibam Ir lietojusi 75,0 68,0 75,0 80,0 44
ir lietojusi dzelzs
preparatus
Uznemtas dzelzs = <4 mg/d 74,3 70,0 70,0 78,0 6
daudzums diena 0,9463
4-7.99 mg/d 74,7 68,0 75,0 80,0 22
8-9.99 mg/d 75,7 63,0 75,0 83,0 7
> 10 mg/d 74,5 68,0 70,0 80,0 13
Uznemtas dzelzs p= <8 mg/d 74,6 70,0 74,0 80,0 28
daudzums diena 0,7687
Vismaz 8 74,9 68,0 73,0 80,0 20
mg/d
Kada dala kopgja p= Mazak neka 73,8 68,0 74,0 80,0 14
dzelzs daudzuma 0,6622 10%
uznemta ar
dzivnieku valsts 10-20% 76,0 70,0 75,0 80,0 21
produktiem -
20% vai 73,6 68,0 73,0 78,0 13
vairak
= Vienu dienu 72,6 69,3 71,5 79,0 8
0,8241 vai nemaz
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Galas lieto$anas Divas dienas 76,3 68,0 75,0 80,0 18
bieZums uztura (no
trim dienam) Tris dienas 74,2 68,0 73,0 80,0 22
Govs piena = Nelietoja 77,9 70,0 78,0 83,0 7
lietoSanas biezums 0,5479
uztura (no trim Vienu dienu 74,6 70,0 75,0 80,0 13
dienam) no trijam
Divas dienas 74,2 68,0 73,0 78,0 9
no trijam
Visas tris 73,9 65,0 70,0 85,0 19
dienas
Piena produktu = Ne visas 75,7 68,3 71,5 80,0 8
(izn. pienu) 0,9446 dienas
lietoSanas bieZums
uztura (no trim Visas dienas 74,6 69,0 74,0 80,0 40
dienam)
PakSaugu p= Nelietoja 74,0 68,3 73,0 80,0 24
lietoSanas biezums 0,7878
uztura (no trim Lietoja 75,5 69,0 74,0 80,0 24
dienam) vismaz
vienu dienu
Galas lieto$anas = <20 g/d. 75,4 70,0 74,0 78,0 10
daudzums diena 0,5915
20-40 g/d. 75,8 70,0 75,0 85,0 15
> 40 g/d. 73,8 68,0 73,0 80,0 23
Govs piena = <40 g/d. 75,2 70,0 75,0 80,0 20
lietoSanas 0,7512
daudzums diena 40-80 g/d. 73,3 65,0 73,0 80,0 15
> 80 g/d. 75,7 68,5 73,0 75,0 13
Graudaugu = <70 g/d. 76,2 68,3 74,0 85,0 16
lietoSanas 0,9033
daudzums diena 70-100 g/d. 75,1 68,0 73,0 75,0 10
> 100 g/d. 73,5 70,0 74,0 80,0 22
Dzivnieku = <150 g/d. 74,2 68,0 74,0 80,0 14
izcelsmes produktu  0,0436
lietoSanas 150-250 80,0 75,0 80,0 85,0 13
daudzums diena g/d.
> 250 g/d. 71,8 68,0 70,0 75,0 21
Mates vecums p= 17-25 gadi 78,0 68,0 73,0 98,0 7
0,9695
26-35 gadi 74,5 70,0 75,0 80,0 37
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36-45 gadi 74,2 65,0 70,0 85,0 5
Mates izglitiba = Pamatizgliti 84,0 70,0 84,0 98,0 2
0,6952 ba
Vidgja 74,1 68,0 73,0 80,0 19
izglitiba
Augstaka 74,9 69,3 74,0 80,0 28
izglitiba
Kurs bérns péc p= Pirmais 77,2 71,5 76,5 81,5 28
piedzimSanas 0,0565 bérns
secibas
Nav pirmais 71,9 68,0 70,0 75,0 21
bérns
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