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Keywords: health. We assessed the knowledge level of fruit, fruit preference and fruit intake in
Fruit an intervention and control group. Before the nutrition program children reported
School nutrition program their home availability of fruit, and fruit model (parent/teacher/friend as a model of
Eating habits fruit intake). We used Chi-square test, t-test, and analysis of covariance (ANCOVA).

Parent Sample: The research enrolled 136 children aged 8-10 years (M = 8.67, SD = 0.55). The
Teacher school nutrition program has been accomplished in 68 children (intervention group),

the control group consisted of 68 children.

Results: We found a higher level of knowledge (p = 0.000) and higher fruit preference
(p =0.001) in the intervention group. The fruit intake in the intervention and control
group was similar (M = 7.51 vs. M = 6.74, p = 0.059). There is not a significant effect of
the nutrition program on the frequency of eating fruits in children after controlling
for the effect of covariate — “fruit availability” [F(1.133) = 3.254, p = 0.074], but the
program has a significant effect on the frequency of fruit eating in children after
controlling for the covariate — “parent as a fruit model” [F(1.133) = 5.033, p = 0.027]
and “teacher as a fruit model” [F(1.133) = 4.071, p = 0.046].

Conclusion: Parents and teachers play an important role in supporting the effectiveness
of a nutrition program and the modification of children eating habits.

SUHRN

Uvod: Ovocie zohrava délezitu dlohu v prevencii réznych ochoreni. Konzumacia ovo-
cia u slovenskych deti nie je uplne adekvatna. Nutri¢né programy predstavuji mozno-
st podpory stravovacich navykov u deti.

* Korespondenéni autor: PhDr. Slavka Mroskova, PhD., Presovska univerzita v PreSove, Fakulta zdravotnickych odborov,
Partizanska 1, 080 01 Presov, Slovenska republika; e-mail: slavka.mroskova@unipo.sk
http://dx.doi.org/10.1016/j.kontakt.2017.06.001

KONTAKT XIX/3:219-225 « ISSN 1212-4117 (Print) « ISSN 1804-7122 (Online)

Clanek citujte takto: Mroskova S, Schiosserova A, Relovska M, Lizakova L. School nutrition program about fruits and its impact on knowledge, fruit preference anf fruit intake
in 8-10 year old Slovak children. Kontakt 2017; 19(3): e205-e210; http://dx.doi.org/10.1016/j.kontakt.2017.06.001



220

KONTAKT 3 (2017) 219-225

Klicové slovad:

ovocie

skolsky nutri¢ny program
stravovacie navyky

rodi¢

ucitel

Design studie: Non-randomizovana kontrolovana studia.

Ciel: Vytvorit nutri¢ny edukaény program, implementovat ho a analyzovat jeho efek-
tivitu na stravovacie navyky deti.

Metodolégia: Skolsky nutri¢ny program bol zamerany na ovocie a jeho prijem pre zdra-
vie. Posudzovali sme uroven vedomosti o ovoci, preferenciu k ovociu a prijem ovocia
v intervenc¢nej a kontrolnej skupine. Pred zac¢iatkom nutri¢ného programu deti uvad-
zali dostupnost ovocia v domacom prostredi a modeling ovocia (rodi¢/ucitel/kamarat
ako model prijmu ovocia). Pri $tatistickej analyze sme pouzili chi-square test, t-test
a analyzu kovariance (ANCOVA).

Vzorka: Do vyskumu bolo zapojenych 136 deti vo veku 8-10 rokov (M = 8,67, SD =
0,55). Skolsky nutri¢ny program bol realizovany u 68 deti (interven¢na skupina),
kontrolnu skupinu tvorilo 68 deti.

Vysledky: Zistili sme vy$siu troven vedomosti (p = 0,000) a vyssiu preferenciu k ovo-
ciu (p = 0,001) u deti v interven¢nej skupine. Prijem ovocia v intervené¢nej a kont-
rolnej skupine bol podobny (M = 7,51 vs. M = 6,74, p = 0,059). Nezistili sme signifi-
kantny vplyv nutri¢ného programu na frekvenciu prijmu ovocia u deti po zohladneni
vplyvu kovaridtu — ,dostupnost ovocia“ [F(1,133) = 3,254, p = 0,074], ale program
mal $tatisticky vyznamny dopad na frekvenciu prijmu ovocia u deti po zohladneni
kovaridtu — ,,rodi¢ ako model prijmu ovocia“ (F(1,133) = 5,033, p = 0,027) a ,u¢itel ako
model prijmu ovocia“ [F(1,133) = 4,071, p = 0,046].

Zdvery: Roditia a uditelia zohravaju vyznamnu tlohu pri zvy$ovani efektivity nutri¢-

ného programu a modifikcii stravovacich navykov deti.
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Published by Elsevier Sp. z o. o. All rights reserved.

Uvod

Ovocie je zdrojom $irokého spektra protektivne posobia-
cich substancii [1]. Nedostato¢na konzumacia ovocia a ze-
leniny sa spaja so vznikom réznych chronickych choréb
[2-4].

Prijem ovocia u slovenskych deti vo veku 6,3-15,9
rokov nie je uplne adekvatny [5], pricom s narastajucim
vekom deti jeho prijem klesd [6]. Osvojenie si zdravych
stravovacich navykov v detskom veku sa povaZzuje za jednu
z najacinne;jsich foriem prevencie nutri¢ne podmienenych
chorob. Na formovani stravovacich navykov sa podiela vel-
ké mnozstvo faktorov. Najvyznamnejsiu tulohu zohravaju
rodicia [7, 8], ktori vyuzivanim Sirokej $kaly praktik kime-
nia (napr. dostupnost zdravych/nezdravych potravin v do-
macnosti, modeling zdravého stravovania, vyvijanie tlaku,
restrikcia,...) maja moznost formovat stravovacie navyky
deti. K dal$im determinantom patria uditelia [9, 10], ka-
maréti [11], chutové preferencie [12] ¢&i Grovenn vedomosti
deti o jedle [13].

American Dietetic Association, School Nutrition Asso-
ciation a Society for Nutrition Education potvrdzuju, ze
skoly st vyznamnymi partnermi pri propagicii zdravia,
preto je vhodné integrovat $pecifické stratégie, ako napr.
nutri¢né programy, v prostredi $koly [14]. Systematicky
prehlad a meta-analyza poukazala na to, ze §kolské nutri¢-
né programy vedd k miernemu nédrastu prijmu ovocia u deti
vo veku 5-12 rokov (narast prijmu ovocia o 0,25 porcie)
[15]. Sestra zohrava v oblasti primarnej prevencie strate-
gicku ulohu. Pri plneni roly edukdtorky sa moze proaktivne
zapéajat na tvorbe, realizacii a vyhodnocovani nutri¢nych
programov pre deti a tym sa spolupodielat na formovani
postojov rodi¢ov a ich deti k jedlu a stravovaniu [16].

V zahrani¢nej literatire nachadzame $iroké spektrum
implementovanych edukacnych programov a udaje o ich
vplyve na vybrané atributy stravovacich navykov deti. Bol
preukdzany pozitivny vplyv $kolskych nutri¢nych progra-
mov napr. na droven preferencii deti k ovociu [17], Gro-
ven vedomosti o ovoci a zelenine [18-20], postoje a vieru
smerom k ovociu a zelenine [19, 20], konzumaciu ovocia
a zeleniny [20-23].

V Slovenskej republike je vychova k zdraviu, vratane
vychovy k zdravému stravovaniu, realizovand najmi pro-
strednictvom dvoch narodnych projektov: ,,Skolské ovocie*
a ,Skoly podporujtce zdravie“. Prvy z nich je zamerany na
dostupnost ovocia pre deti v materskych a zdkladnych gko-
lach. Projekt ,Skoly podporujice zdravie je okrem iného
zacieleny na zvy$enie povedomia deti o zdravi, formovanie
postojov deti k vlastnému zdraviu, prevenciu choréb. Ué¢i-
telia v tomto projekte integruju do obsahu vzdeldvania roz-
nych predmetov (napr. prirodoveda, eticka vychova, teles-
nd vychova) aj informdcie, ktoré maja suvislost so zdravim,
zdravym zivotnym S$tylom. Pravdepodobne rozptylenost,
réznorodost, nesystematickost v poskytovani informacii
detom ucitelmi, diferencovanost v intenzite a obsahovej
néplni aktivit, ktoré skoly v suvislosti s programom reali-
zuju, sposobuje, ze sa zatial nedari dosiahnut osvojenie si
odporucani a zdsad zdravého Zivotného $tylu samotnymi
detmi. Preto niektori odbornici na Slovensku zastavaju na-
zor, ze najjednoduchs$im a najefektivnej$im opatrenim by
bolo integrovat do vzdelavacieho programu povinny, ne-
klasifikovany predmet o zdravej vyzive/zdravom Zivotnom
style pre deti na zdkladnych $koldch [24, 25], tak aby sa
deti nau¢ili o tom, ¢o je zdravy ndkup, zdravé varenie, a to
aj v pripade, Ze im tieto informaécie nie su priebezne posky-
tované doma rodi¢mi [24].
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Skola realizaciou nutri¢nych programov méze formovat
a modifikovat stravovacie nivyky deti, preto hlavnym cie-
Iom predkladaného prispevku bolo vytvorit nutri¢ny edu-
kaény program, implementovat ho a analyzovat jeho efek-
tivitu na stravovacie navyky deti, tj. na troven vedomosti
deti o ovoci, preferenciu deti k ovociu a konzumaciu ovocia.

Metodika a charakteristika suboru

Design stiidie - non-randomizovand kontrolovand
studia

Nutri¢ny program bol vytvoreny timom odbornikov. Bol
zamerany na ovocie a jeho vyznam pre zdravie. Obsahova
népli programu integrovala nasledujtce oblasti: odporuica-
ny denny prijem ovocia, zadkladné zlozky ovocia (voda, cu-
kor, vitaminy, vlaknina), zmena kvality ovocia pri rozdiel-
nom spracovani, princip fungovania vldkniny v ludskom
tele, vyznam ovocia pre zdravie, ochrannd funkcia vita-
minov. Vzdelavanie bolo realizované v malych skupinach
(12-15 deti). Nutri¢ny program v kazdej skupine trval
4 tyzdne, pricom jeho obsahova népli bola rozdelena do
4 celkov (1 celok trval priblizne 1-1,5 hodiny). V procese
vzdelavania bola vyuZzivana $iroka $kéla metéd a pomdcok
s cielom, aby deti boli aktivnou stuc¢astou vzdelavania (napr.
rozpravka o ovoci, kreslenie, lepenie obrazkov, tvorba pla-
gédtov, brainstorming, dopliovacky, odstavovanie ovocia,
pohybové aktivity). Vyber metdd a pomdcok bol usposobe-
ny vekovej kategérii deti (7-10 rokov).

Zber ddt

Studia bola schvalena Etickou komisiou Pregovského sa-
mospravneho kraja v Slovenskej republike. Vyskum bol re-
alizovany v 5 zdkladnych $koldch mesta Pre$ov. Oslovenych
bolo viacero §kél mesta Presov, nosnym zaradovacim krité-
riom bolo, aby Ziaci neabsolvovali v minulosti nutri¢ny pro-
gram obdobného charakteru, ako je zameranie vyskumu.
Nutri¢ny program prebiehal v obdobi november 2015
az april 2016 a bol realizovany v kooperacii s u¢itelmi za-
kladnych skol. Uéitelia boli pouceni, aby v prostredi skoly
nemenili svoje stravovacie navyky, a to do zaciatku nutrié-
ného programu. Rodi¢ia deti boli istne a pisomne informo-
vani o cieli nutri¢ného programu, jeho obsahovej naplni,
¢asovom priebehu a o zamerani vyskumu. Boli pouceni, aby
pred zaciatkom realizicie nutri¢ného programu nemenili
zauzivané sposoby svojho stravovania ako aj stravovania
ich deti (§pecificky vo vztahu k prijmu ovocia). Do nutrié-
ného programu bolo zaradenych 80 deti, ktorych rodicia
udelili pisomny sahlas. Dvanast deti neabsolvovalo cely
program, preto neboli zaradeni do vyskumného procesu.
Deti integrované do vyskumu nemali obmedzenia tykajtce
sa konzumadcie ovocia — ako napr. alergicka reakcia.
Uroveri vedomosti, preferencia k ovociu a prijem ovo-
cia boli posudzované v kontrolnej skupine deti a 2 tyzdne
po ukonéeni nutri¢ného programu v intervenénej skupine.
Dostupnost ovocia vdomacom prostredi a modeling ovocia
rodi¢om, utitelom a kamaratom boli premenné, ktoré boli
popisované v kontrolnej skupine deti, a deti v interven¢nej
skupine ich popisovali pred za¢atim nutri¢ného programu.

Ndstroj

Uroveri vedomosti o ovoci

Uroveni vedomosti deti bola posudzovana 12 otazkami (od-
povede: ,,ano“, ,nie“, ,neviem®, pricom odpoved ,neviem®
bola zaradena medzi nespravne odpovede). Formulécia ve-
domostnych otazok vychadzala z obsahového zamerania
nutri¢ného programu (napr. ,Ovocie musime jest kazdy
den®, ,V ovoci sa nachadza vela vody*, ,Ovocie obsahuje
malo vitaminov a mineréalov®, ,,Suené ovocie obsahuje naj-
viac vitaminov®, ,Cerstvé ovocie je zdravsie ako sugené®).
Cronbach alpha vo vedomostnych polozkach bola 0,756
(0,708-0,778).

Preferencia k ovociu

Preferencia k ovociu bola posudzovana 10-cm analégovou
gkalou s dvoma bipélami (,0“ - nemdm vébec rdd/a ovocie,
»10“ — mam velmi rdd/a ovocie).

Prijem ovocia

Prijem ovocia bola posudzovany 10-cm analégovou $kélou
s dvoma bipélami (,0“ — nejem ovocie vobec, ,10“ — jem
ovocie velmi ¢asto).

Dostupnost ovocia v domdcom prostredi

Deti hodnotili dostupnost ovocia v ich domacom prostredi
troma polozkami (napr. ,Dostavas od rodi¢ov do $koly ovo-
cie?”, ,Ponukaju Ti roditia ovocie?”).

Modeling ovocia (rodi¢ ako model, ucitel ako model, kamardt
ako model)

Deti posudzovali troma polozkami, ¢i vnimaja svojho ro-
dic¢a/ucitela/kamarata ako kladny vzor konzumacie ovocia
(,Vidis svojich rodi¢ov jest ovocie?”, ,Vidis svojich ucitelov
jest ovocie?“, ,Vidi§ svojho dobrého kamarata jest ovo-
cie?).

Charakteristika suboru

Do vyskumu bolo zaradenych 136 deti vo veku 8-10 rokov
(M = 8,67, SD = 0,55). Nutri¢ny program bol realizovany
u 68 deti (interven¢na skupina), kontrolnua skupinu tvorilo
68 deti — 41,9 % bolo dievéat a 58,1 % chlapcov. V meste
byva 75,7 % deti a 24,3 % deti Zije na dedine (tab. 1).

Tabul'ka 1 - Demografické charakteristiky deti

Premenné Interven¢na skupina  Kontrolna skupina

Pohlavie (n %) p = 0,728

Zenské 27 (39,7 %) 30 (44,1 %)

muzské 41 (60,3 %) 38 (55,9 %)
Bydlisko (n %) p = 0,109

mesto 47 (69,1 %) 56 (82,4 %)

dedina 21 (30,9 %) 12 (17,6 %)
Vek p = 0,206

M, SD 8,76 (0,60) 8,63 (0,57)
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Statistickd analyza

V uvode sme posudzovali normélové rozloZenie premen-
nych. Data st popisované s pouzitim priemeru (M), sme-
rodajnej odchylky (+ SD) alebo percenta (%). Ako prvé sme
analyzovali rozdiely v drovni vedomosti v intervencnej
a kontrolnej skupine prostrednictvom chi-square testu,
a rozdiely medzi preferenciou k ovociu/prijmom ovocia
v intervenénej a kontrolnej skupine prostrednictvom t-tes-
tu. Nésledne sme rozdiely medzi prijmom ovocia (zavisla
premennd) v intervenénej a kontrolnej skupine (nezavisla
premennd) hodnotili s pouzitim analyzy kovariance (AN-
COVA), pricom ako kovaridty sme zaradili dostupnost
ovocia v domécom prostredi a modeling ovocia (rodi¢ ako
model, ucitel ako model, kamarat ako model). Pri Statistic-
kej analyze bol pouzity software SPSS 19.00. Pri hodnoteni
Statistickej vyznamnosti sme pouzili hladinu vyznamnosti
p < 0,05.

Vysledky
Uroveri vedomosti

V intervenc¢nej skupine deti sme zistili 20,1 % nespravnych
odpovedi na vedomostné otazky a 79,9 % spravnych odpo-
vedi, kym v kontrolnej skupine percento nespravnych od-
povedi bolo 57,4 % a spravnych odpovedi bolo 42,6 %. Uro-
ven vedomosti deti v intervenénej skupine je signifikantne
vysia (p < 0,000) (tab. 2).

Uroveii vedomosti v interven¢nej skupine sa signifi-
kantne nelisila s ohladom na vek deti (p = 0,416), pohlavie

(p=0,147), bydlisko (p = 0,947), teda nutri¢ny program po-
sobi na uroven vedomosti deti konstantne bez ohladu na
skimané demografické parametre.

Preferencia k ovociu/prijem ovocia

Deti zapojené do eduka¢ného programu mali Statisticky
vy$siu preferenciu ovocia (M = 9,42, SD = 0,86) v kompa-
racii s detmi v kontrolnej skupine (M = 8,90, SD = 0,91)
[¢(134) = 3,387, p=0,001].

Eduka¢ny program neviedol k signifikantnému nérastu
konzumadcie ovocia u deti. Priemerna hodnota konzuma-
cie ovocia v intervenénej skupine bola 7,51 (SD = 2,37)
a v kontrolnej skupine 6,74 (SD = 2,34) [¢(134) = 1,901,
p =0,059] (tab. 2).

Dostupnost ovocia v domdcnosti a prijem ovocia

Nezistili sme signifikantny efekt intervencie (nutri¢ného
programu) na frekvenciu prijmu ovocia po zohladneni ko-
variatu — dostupnost ovocia [F(1,133) = 3,254, p = 0,074]
(tab. 3).

Modeling ovocia a prijem ovocia

Nutriény program mal S$tatisticky vyznamny vplyv na
prijem ovocia po zohladneni kovaridtu rodi¢ ako model
[F(1,133) = 5,033, p = 0,027] a u¢itel ako model [F(1,133) =
4,071, p = 0,046], ale signifikantny vplyv nebol zisteny pre
kovariat kamarat ako model [F(1,133) = 3,609, p = 0,060]
(tab. 3).

Tabulka 2 - Komparicia stravovacich navykov v intervencnej a kontrolnej skupine deti

Intervenéna skupina Kontrolna skupina Sig.
Uroveii vedomosti
% spravnych odpovedi 79,9 % 42,6 % p < 0,000
% nespravnych odpovedi 20,1 % 57,4 %
Preferencia k ovociu M (SD) 9,42 (0,86) 8,90 (0,91) 0,001
Prijem ovocia M (SD) 7,51 (2,37) 6,74 (2,34) 0,059

Tabulka 3 - Prijem ovocia prispésobeny premennym dostupnost ovocia a modeling ovocia

Dostupnost ovocia Rodi¢ ako model Utitel ako model Kamarat ako model
M (SD)* M (SD)¢ M (SD)¢ M (SD)¢
Prijem ovocia
interven¢nd skupina 7,49 (0,28) 7,58 (0,28)* 7,53 (0,28)* 7,51 (0,28)
kontrolna skupina 6,76 (0,28) 6,68 (0,28) 6,73 (0,28) 6,74 (0,28)

» Statisticka vyznamnost na trovni 0,05.
b M (SD) prisp6sobené kovariatu ,,dostupnost ovocia“.
¢ M (SD) prispésobené kovariatu ,modeling ovocia®“.
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Diskusia

Cielom predkladaného vyskumu bolo analyzovat efekt
nutri¢cného programu vytvoreného pre deti mladsieho
skolského veku na ich stravovacie navyky — konkrétne na
uroven ich nutri¢nych vedomosti o ovoci, preferenciu voci
ovociu a mnozstvo skonzumovaného ovocia. Znalosti o vy-
zive st vnimané ako silny determinant postojov, preferen-
cii a konzumacie ovocia [26]. Nutri¢nt nevedomost je teda
mozné vnimat ako vyznamnu bariéru v zmene stravovania.
Testovany nutri¢ny program bol efektivny, ¢o sa tyka trov-
ne vedomosti deti. Zaznamenali sme $tatisticky vyznam-
ny narast spravnych odpovedi v interven¢nej skupine deti
v komparacii s kontrolnou skupinou. KedZe vedomostna
droven s narastajucim ¢asom od ukondenia programu ma
tendenciu klesat [17, 27], je vhodné proces vzdeldvania
opakovat a tym zaistit systematickost kontaktu $tudenta
s nutriénymi poznatkami.

Po ukonceni edukicie sme taktiez identifikovali sig-
nifikantny ndrast preferencii deti k ovociu v intervenénej
skupine v porovnani s kontrolnou skupinou. Nérast prefe-
rencie vo¢i ovociu vnimame ako pozitivny aspekt edukicie,
ak zohladnime to, Ze preferencia moéze viest k narastu kon-
zumdcie ovocia [28] a neskoér ovplyvriovat vyber potravin
samotnymi detmi [29]. V idedlnom pripade nutri¢ny pro-
gram vedie k behaviordlnym zmenam - tj. k zmenam v kon-
zumdcii potravin/jedla. Testovany eduka¢ny program vsak
nemal $tatisticky vyznamny dopad na frekvenciu prijmu
ovocia samotnymi detmi. S ohladom na vek deti predpo-
kladame, ze v domacom prostredi je rodi¢ hlavnou osobou,
ktora rozhoduje, ktoré potraviny sa buda nakupovat, kolko
a kedy su jedla detom servirované, t. j. rodi¢ia maja priamy
vplyv na prijem potravin, vratane ovocia u ich deti. Pozitiv-
nejsi vplyv intervencie na tuto oblast stravovacich navykov
by sti¢asne bolo mozné predikovat v pripade dlhsieho trva-
nia nutri¢ného programu.

Mnohé intervencné studie vykazuju pozitivne zme-
ny dominantne v miere vedomosti, preferencii a postojov
u respondentov, ich seba-a¢innosti, aviak nie kazdy nutri¢-
ny program viedol aj k narastu mnozstva prijatého ovocia/
zeleniny [17, 19], obdobne ako v predkladanom vyskume.
Rozdielnost vysledkov je mozné vysvetlit extrémnou r6z-
norodostou implementovanych a skimanych nutri¢nych
programov — dizka ich trvania, pouZité metédy a pomoc-
ky, stupeni inkorporicie ucitelov/rodi¢ov/kamaratov do
vzdeldvania, ochutndvanie skiumanych potravin, dostup-
nost potravin v §koladch a pod. V neposlednom rade ide
aj o geografické pozadie a rozdielnost kulturnych $pecifik
stravovania v réznych krajinach, kde sa nutri¢né programy
realizovali.

Systematicky prehlad skamajuci efektivnost skolskych
edukaénych intervencii realizovanych v eurépskych kraji-
nach preukdzal, Ze multikomponentné intervencie maju
silny vplyv na prijem ovocia a zeleniny u deti [30]. Ide o in-
terven¢né programy, ktorych stuéastou v istej miere su aj
rodi¢ia deti. Rodinou a faktormi pochadzajtucimi z doma-
ceho prostredia je mozné vysvetlit viac ako 50 % rozptylu
ovplyvriujuceho konzumaciu ovocia a zeleniny u deti v 4.—
5. ro¢niku [12]. V polskej stadii realizovanej u 1 255 deti

vo veku 9 rokov sa zistilo, Ze k signifikantnym faktorom
ovplyvriujacim prijem ovocia a zeleniny patri: konzumdcia
tychto potravin ich rodi¢mi, povzbudzovanie deti rodi¢mi
ku konzumdcii ovocia/zeleniny, ak deti dostavali do skoly
ovocie/zeleninu a dostupnost tychto potravin v domdcom
prostredi [31].

V predkladanej studii neboli rodi¢ia do nutri¢ného pro-
gramu priamo zakomponovani, aviak nepriamo bol sku-
many vplyv rodi¢ov, uéitelov a kamaratov na stravovanie
deti. Analyzovali sme, ¢i detmi uvadzand dostupnost ovo-
cia v domédcom prostredi a modeling zdravého stravova-
nia zo strany rodi¢ov, ucitelov a kamaratov su mediatory
ovplyviiujace efektivnost nutricného programu v oblasti
konzumacie ovocia. Dostupnost, resp. pristupnost ovo-
cia v domacom prostredi ako praktika kimenia vykazuje
znamky signifikancie vzhladom na konzumaciu ovocia deti
[32-34]. V predkladanom vyskume sme predpokladali, ze
detmi uvadzana dostupnost ovocia v domdécnosti spolu so
stubeznym pésobenim nutri¢ného programu bude mat po-
zitivny vplyv na konzumadciu ovocia v interven¢nej skupi-
ne, ¢o sa ndm nepotvrdilo. Domnievame sa, Ze napriek do-
stupnosti ovocia v domacnosti bez dalsieho formativneho
posobenia rodi¢ov na stravovanie dietata nemusi mat tato
praktika kfmenia Ziaduci efekt. Suc¢asne ak su v domac-
nosti sibezne dostupné zdravé ako aj nezdravé potraviny
(jav, ktory nebol hodnoteny vo vyskume, av$ak ktory nie
je mozné vylutit), potencialny kladny vplyv tejto praktiky
sa neguje, ¢o bolo preukazané aj v $tadii Vepsildinen et al.
[35]. Tito autori zistili, Ze dostupnost nezdravych potravin
v domécom prostredi mala neZiaduci dopad na stravova-
nie deti, a to aj napriek tomu, Ze v danej domacnosti boli
stuéasne vo vysokej miere dostupné aj zdravé potraviny.

Modeling rodi¢mi deti sa javi, a to z kratkodobého ako
aj dlhodobého hladiska, ako délezity faktor ovplyvriujuci
prijem ovocia a zeleniny u deti [36]. Deti, ktoré uvidzali,
ze videli svojich rodi¢ov jest zeleninu, mali signifikantne
vy$$iu pravdepodobnost konzumadcie odporucanych da-
vok ovocia a zeleniny [37]. Vysledky predkladanej studie
preukazali, Ze rodi¢, aviak aj ucitel st pre deti vyznamné
osoby, ktoré svojim vlastnym potravinovym spravanim
predstavuju signifikantny mediator nutri¢ného programu.
Ak deti vnimali svojho rodica ¢i uditela ako pozitivny pri-
klad v konzumacii ovocia, v takom pripade mal testovany
nutri¢ny program $tatisticky vyznamny vplyv na ich prijem
ovocia. U deti mladsieho $kolského veku st osoby rodi¢a
a uditela vyznamné vzory v spravani [38], vratane sprava-
nia sa pri konzumadcii jedla [13]. Nielen rodi¢, ale aj uéitel
si musia byt vedomi toho, Ze svojim spravanim ovplyviiuja
spravanie, vedomosti a postoje deti k jedlu a potravinam
[10]. Dokonca nutri¢na intervencia realizovana uéitelmi
moze mat va¢si pozitivny efekt na stravovacie navyky deti
ako edukicia vykonavana nutri¢nymi odbornikmi [9].

Kym rodi¢ (p = 0,027) a wtitel (p = 0,046) predstavuju
dolezité faktory efektivity nutri¢cného programu, pri fakto-
re kamarat ako model prijmu ovocia sa ndm tento jav nepo-
tvrdil (p = 0,060). V skimanej skupine deti, ktorych prie-
merny vek bol 8,5 roka, pozorujeme postupné zoslabovanie
intenzity vplyvu skamanych os6b. Najsilnejsi pozitivny
efekt na konzumiciu ovocia mé rodi¢, nasledne je to ucitel
anajslabsi vplyv sme zistili pri p6sobeni kamarata. Kamarat
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teda nepredstavuje v tomto vekovom obdobi tak vyznamnu
osobu, ktorou by sa dieta minimalne v oblasti stravovania
riadilo. Kamarat sa stava silnej$im determinantom stravo-
vania deti az vo vy$Som veku [11], pri¢om intenzita toh-
to determinantu pravdepodobne uzko suvisi s kvantitou
jedincov — kamaratov, ktori na dieta vplyvaja. Gross et al.
[12] zistili, Ze $tudenti 4.-5. ro¢nika, ktori uviedli, Ze viet-
ci, resp. va¢sina ich kamaratov v triede konzumuje ovocie,
mali vy$si priemerny prijem ovocia a zeleniny.

Limity studie

Medzi obmedzenia $tudie radime velkost skiumanej vzor-
ky ako aj kratky ¢asovy horizont postudenia stravovacich
nivykov po ukonceni eduka¢ného programu, preto nie je
mozné uvedené vysledky zovSeobecriovat.

Zaver

Vytvoreny a testovany nutri¢ny program viedol k pozitiv-
nym zmendm v Urovni vedomosti a preferencii k ovociu.
Napriek tomu, Ze rodi¢ia a uéitelia deti neboli priamo za-
komponovani do edukicie, idaje zistené vyskumom po-
ukazuja, ze ich potravinové spravanie — kladny priklad
v konzumacii ovocia — dokéze zvysit efektivitu nutri¢né-
ho programu a pozitivne ovplyvnit prijem ovocia detmi
v interven¢nej skupine. Ak zohladnime vysledky studie
a fakt, ze skolské prostredie predstavuje logické miesto
pre podporu zdravého stravovania, v budicnosti je vhodné
modifikovat vytvoreny edukacny program tak, aby boli do
programu zakomponovani rodi¢ia, minimalne na drovni
poskytnutia zakladnych poznatkov o tom, ako oni svojim
potravinovym spravanim moézu vplyvat na ich deti. Tento
vplyv dokéze v réznom rozsahu podporit sestra, ¢i uz péso-
benim na rodi¢a v primérnej praxi, alebo aktivnou aéastou
na 8kolskych nutri¢nych programoch.
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