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FORORD

Finldndarnas matvanor har férandrats i rekommenderad riktning under de senaste
artiondena. Befolkningens hilsotillstand har ocksad utvecklats pd ett positivt sdtt.
Under de allra senaste aren verkar det dandd som om den fina utvecklingen avmattats
i frdga om saval matvanorna som halsotillstdndet och manga uppstéllda mal ar
fortfarande ouppnddda. Med ndringsrekommendationer vill man fradmja och stéda en
positiv utveckling i fraga om kosten och hilsan. Rekommendationerna bildar grunden
for livsmedels- och ndringspolitiken. De dr avsedda att anvdndas vid planering av
massbespisning, som grundldggande material vid undervisning och uppfostran i
kostfragor och som riktlinjer vid bedémning av olika befolkningsgruppers matvanor
och ndringsdmnesintag till exempel i undersdkningar eller vid masshespisning.

Statens ndringsdelegation gav de forra nationella naringsrekommendationerna ar 1998
och for att omsdtta dem publicerades ett atgardsprogram ar 2003. Det blev aktuellt
att uppdatera rekommendationerna da de nordiska nédringsrekommendationerna,

som beretts av en bred grupp sakkunniga, godkdndes sommaren 2004. De nationella
ndringsrekommendationerna som nu publiceras féljer huvudsakligen de nordiska
rekommendationerna. Forskningsron har under de senaste artiondena just inte
fordndrat uppfattningen om sambanden mellan kost och hélsa, men i skenet av ny
forskning har manga fragor bekrdftats och preciserats. Det har sdlunda inte heller
funnits ndgot behov av stora fordndringar i rekommendationerna, utan det ror sig
ndrmast om smd preciseringar.

Omsdttningen av rekommenderade nédringsdmnesnivaer i praktiken underldttas av
rekommendationer om forbrukning av olika typer av mat. De hjdlper konsumenten

att vélja livsmedel som sdkerstdller att rekommendationerna omsatts i praktiken.
Anvisningarna om val av mat, som ingdr i de nya rekommendationerna, dr relativt
korta. Nya modeller for hur kosten skall komponeras, sdsom en kostcirkel eller -triangel
har inte tagits med. Finldindarnas matvanor har differentierats, det har uppstatt

olika konsumtionsstilar. Rekommendationerna maste framforas pa olika sdtt till
befolkningsgrupper som representerar olika konsumtionsstilar f6r att malsdttningarna
med rekommendationerna skall uppnas.




For skrivning av rekommendationerna svarade generalsekreterare Raija Kara. Professor
Antti Aro och direktor Mikael Fogelholm, som ocksa var medlemmar i den grupp
sakkunniga, som utarbetade de nordiska rekommendationerna, tjdanade som special-

sakkunniga. Rekommendationerna om forbrukning av olika typer av mat bereddes

1 en separat arbetsgrupp, som bestod av experter pa kost- och ndringskommunikation

i praktiken.

Helsingfors 17.6.2005

Statens naringsdelegation

2002-2005:
Jorma Hirn
Paula Hakala
Seppo Heiskanen
Anna Lemstrom
Satu Mannistd
Liisa Niilola
Leena Packalén
Mika Pyykko
Suvi Ryyndnen

2005-2008:

Pekka Puska

Paula Hakala

Seppo Heiskanen
Marjaana Lahti-Koski
Katja Leminen
Marjaana Manninen
Satu Mannistd

Mika Pyykko

Suvi Ryyndnen

Kaija Hasunen
Rikard Korkman
Henri Lindholm
Ilkka Nieminen
Hannele Nyroos
Arja Peltomadki
Eeva-Liisa Ryhdnen
Riitta Tainio

Kaija Hasunen
Jorma Hirn
Pirjo-Riitta Lausmaa
Anna Lemstrom
Hannu Mykkanen
Leena Packalén
Eeva-Liisa Ryhdnen
Riitta Tainio




Vaition ravitsemus
neuvottelukunta

1. Inledning

1.1 Bakgrund till rekommendationerna och forandringar i jamforelse

med de tidigare rekommendationema

De nordiska rekommendationerna, som utgdr grunden for de nya finska narings-
rekommendationerna, har utarbetats utgaende fran omfattande vetenskapliga
forskningsresultat och motiverade i detalj. I de finska rekommendationerna framfors
endast de centrala motiveringarna. De nordiska rekommendationerna har publicerats
i form av en engelsksprakig tryckt publikation, i vilken man vid behov finner mer
information. Den som behdver grundldggande information och bakgrundsinformation
finner hdnvisningar i litteraturforteckningen som medféljer som bilaga.

I och med nya forskningsron har de rekommenderade intagen av vissa ndringsdmnen
preciserats och for bl.a. koppar har man nu kunnat ge ett rekommenderat intag. For
energindringsdmnenas genomsnittliga andelar av det sammanlagda energiintaget har
getts variationsbredder, som ger mer rorlighet med tanke pa olika befolkningsgruppers
behov. I rekommendationerna som galler vitaminer och mineralimnen ingdr endast
nagra fa fordndringar i jamforelse med de foregaende rekommendationerna. Det rekom-
menderade intaget vitamin A har minskats f6r barn och kvinnor. Fér D-vitaminets del
har det rekommenderade intaget hojts for barn och vuxna upp till dldern 60 ar. Det
rekommenderade intaget av vitamin C har likasa hojts. Det rekommenderade intaget
av jarn for kvinnor i fertil dlder presenteras som ett enda tal utan variationsbredd
och det rekommenderade intaget av folat har hojts. Till skillnad fran den nordiska
rekommendationen har det rekommenderade intaget folat for gravida och ammande

kvinnor dnda inte hojts. For barn under 6 manader har inte getts nagra rekommende-
rade intag av enskilda ndringsdmnen, eftersom modersmjolken, och i brist pa sddan
modersmjolksersiattningen, tacker spddbarnets naringshehov.

Nagot helt nytt i rekommendationerna dr att fysisk aktivitet vid sidan om en god
kost framfors som ett av de levnadssdtt, som framjar hdlsan. Motionsrekommendationer
framfors skilt for barn och ungdomar och for vuxna.




1.2 Rekommendationemas malsattningar och malgrupper

Kosten spelar en stor roll med tanke pa uppkomsten, hanteringen och férebyggandet av
manga folkhalsoproblem. Mélsdttningen med de nationella naringsrekommendationerna
dr att forbattra finldndarnas kost och framja en god halsa.

Forutsattningar for att malen skall uppnas ér att:
@ intaget och forbrukningen av energi fas i balans
intaget av naringsdmnen ar balanserat och tillrackligt
intaget av fiberrika kolhydrater dkas
intaget av raffinerade socker minskas
intaget av hart fett" minskas och delvis ersétts med mjuka fetter?
intaget av salt (natrium) minskas
alkoholférbrukningen hélls pa en mattlig niva

1) Hart fett = mdttade fettsyror och transfettsyror
2) Mjukt fett = enkel- och fleromdttade fettsyror

Naringsrekommendationerna har utarbetats pa befolkningsniva for friska, mattligt
motionerande personer. De lampar sig som sadana dven for typ 2 diabetiker och for
personer med forhojt blodtryck eller forhojda blodfettvarden. De ldmpar sig endast med
forbehall for bedomning av individers matvanor eller néringstillstand eller for kost-
radgivning till sadana, eftersom individers behov av néring i hog grad varierar. Narings-
dmnesrekommendationerna representerar ett genomsnittligt rekommenderat intag pa
lang sikt, sdsom under en mdnads tid.

Figur 1. Sambandet mellan intaget av ett néaringsamne och dess verkningar

_—

dodsfall (i vissa fall)

Buiuyiap

toxiska verkningar

medicinska verkningar
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minsta godtagbara intag

stérsta godtagbara intag

klar brist

dddsfall Intag




Valtion ravitsemus:
neuvottelukunta

Néringsdmnesrekommendationerna presenteras saval i form av rekommenderat
dagligt intag som i relation till energiintaget. For vissa vitaminer och mineraldmnen
presenteras ocksa storsta godtagbara dagsintag.

De rekommenderade ndringsamnesmangderna skall fas av mat som &r fardig att
intas. I berdkningarna skall tillredningssvinnet bedémas separat.

Det rekommenderade intaget av ett naringsimne dr den mdngd av ndringsamnet,
som enligt den information vi for tillfallet har tillgang till tillfredsstéller behovet av
ndringsamnet och upprdtthaller ett gott ndringstillstdnd hos sa gott som alla friska
personer (97,5 %). Det rekommenderade intaget rdknas ut sa, att man tillsdtter en sa-
kerhetsmarginal som motsvarar tva standardavvikelser till det genomsnittliga behovet.

Storsta godtagbara dagsintaget av ett naringsamne dr den maximala grdnsen for
langvarigt intag av naringsdmnet, som om det 6verskrids kan medfdra hdlsoskador.
Enbart ur kosten kan man vanligen inte fa sa stora mangder. I praktiken &r risk for ett
Overstort intag mojlig endast, om flera ndringspreparat anvands samtidigt.

1.3 Finlandamas kost i dag

Fettsnala och fettfria mjolkprodukter, vegetabiliska oljor och mjuka, vegetariska bred-
bara pdldgg ingdr redan i de flesta finlandares kost. Férbrukningen av gronsaker och
frukt har ocksa dkat och forbrukningen av salt har minskat. Férbrukningen av ost och
yoghurt har 6kat, medan férbrukningen av mjolk som sadan ddaremot har minskat, men
stadgat sig. Om spannmalsprodukterna kan konstateras att forbrukningen av sdrskilt
ragbrod har borjat oka. I forbrukningen av potatis har pa senare ar inte skett nagra
forandringar. Forbrukningen av kott har okat framst till f6ljd av den 6kade forbruk-
ningen av fjaderfakott. Forbrukningen av fisk har forblivit oférdndrad. Sétsaker dts mer
an forr.

Forbrukningen av olika drycker har 6kat betydligt under de senaste dren. Sockrade
safter och laskedrycker anvdnds allt mer. Alkoholforbrukningen har dter borjat oka ef-
ter nedgangen i borjan av 1990-talet, men man har allt mer borjat gynna svaga drycker.

Sankningen av alkoholskatten ar 2004 fick dnda konsumtionen av starka alkohol-
drycker att ater oka.

De forandrade matvanorna aterspeglar sig pa naringsintaget sa, att energiintaget
har minskat, kolhydraternas andel av energiintaget dr mindre dn rekommenderat och
intaget av fibrer dr knappt. Intaget av hart fett har minskat under de senaste arti-
ondena, men den fina utvecklingen stannade upp pa 2000-talet. Var mat innehaller
fortsdttningsvis mer hart fett dn rekommenderat. Intaget av socker 6verstiger rekom-
mendationen hos kvinnor, framforallt i de unga aldersgrupperna. Det genomsnittliga
intaget av de flesta vitaminer och mineraldmnen ér tillrdckligt. Intaget av folat kunde
anda vara rikligare sdrskilt hos unga kvinnor. Intaget av vitamin D dr knappt, men
laget har forbattrats efter att man dr 2003 pa Statens néringsdelegations initiativ




borjade tillsdtta vitamin D i flytande mjolkprodukter och hojde mangden vitamin D som
tillsatts i ndringsfetter.

1.4 Finlandaras halsa i dag

De vuxnas hdlsa och funktionsférmaga har forbattrats betydligt under de senaste 30
aren. Dodligheten i kranskarlssjukdomar bland befolkningen i arbetsfor alder har mins-
kat med inemot 70 %. Nedgdngen i dédligheten har andd avmattats och tillbakagdngen
visar sig ocksa i de centrala riskfaktorerna. Det dr sdrskilt nedgangen i kolesterolniva-
erna i serum som stannat upp. Det rekommenderade kolesterolvardet, under 5 mmol/1,
forekommer endast hos 28 % av mannen och 35 % av kvinnorna. Befolkningens blod-
trycksnivaer sjunker langsamt, men fortsdttningsvis ligger blodtrycket pd den som

mal uppstéllda nivan,120/80 mmHg hos endast en femtedel av mannen och en dryg
tredjedel av kvinnorna.

Obalansen mellan intag och forbrukning av energi &r ett av de storsta ndrings-
problemen bland finldndare och det visar sig i en allt allmdnnare fetma. Det genom-
snittliga viktindexet har stigit jamnt under 20 drs tid, men dr 2002 verkar dkningen
ha jamnats ut, sdrskilt bland kvinnorna. 66 % av mannen och 49 % av kvinnorna dr
atminstone lindrigt feta (viktindex > 25 kg/m2). Av vuxenbefolkningen dr en femte-
del av bagge konen rejilt feta (viktindex = 30 kg/m2). Sdrskilt orovdckande dr det att
fetman okar ocksa bland barn och ungdomar. Bakgrunden till fetman dr framforallt
att den dagliga motionen och fysiska belastningen i arbetet minskat. Mangden energi
som erhallits ur feta och sota mellanmal har 6kat betydligt samtidigt som storleken pa
matforpackningarna dkat. I och med att fetma blir allt vanligare, brist pd motion och
rikliga intag av harda fetter blir ocksa typ 2 diabetes ett allt stérre problem. Karies
bland barn minskade dnnu i borjan av 1990-talet, men den fina utvecklingen stannade
upp i slutet av 1990-talet. Ar 2000 befann sig tillstandet hos de permanenta tinderna
hos barn och ungdomar pa samma nivd som 10 ar tidigare.

Fordandringarna som skett i kosten och hdlsan fordelar sig ojamnt bland befolk-
ningen. Hélsoskillnaderna olika befolkningsgrupper emellan har pa senare ar i vissa
fall rentav 6kat. De som befinner sig i en god social stdllning lever langre och friskare
dn genomsnittet och de har ocksa sundare levnadsvanor dn dem som befinner sig i
en samre stillning. Kvinnornas kost ligger ndrmare rekommendationerna an mannens.
De hogst utbildade har mest gronsaker i sin kost och de dr ocksa slankare dn dem som
fatt endast blygsam utbildning.
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2. Intag av energi och naringsamnen

Intaget av energi borde sta i balans till forbrukningen for att
normalvikten och halsan skall kunna upprétthallas.

2.1.1. Behov av energi

Vuxnas energibehov dr den madngd energi, som kravs for att halla kroppsvikten,
kroppens uppbyggnad och den fysiska aktiviteten pd en niva som uppratthaller en god
hélsa.

Ett for rikligt eller for litet energiintag i forhallande till forbrukningen ar skadligt
med tanke pa hilsan. Ett energiintag som dr mindre dn behovet leder hos barn till
storningar i tillvaxten och utvecklingen och hos vuxna till magring, undervikt och
katabolism, varvid vdvnadsproteinerna utnyttjas som energikdlla. Ett energiintag som
dr storre dn behovet leder till fetma. Darfor borde intaget och forbrukningen av energi
hos vuxna std i balans till varandra. Eftersom kroppens energiférrad dr stora, behover
intaget och forbrukningen av energi inte vara pd samma niva pa kort sikt (1-4 dygn)
utan det viktiga dr att de befinner sig i balans pa lang sikt.

Ménniskan behover energi f6r basalmetabolismen, vdrmealstringen som maten
medfor och for att kunna rora sig. Med basalmetabolism (BMB) avses den energi som
oundvikliga livsfunktioner kraver vid vila. Pa dess storlek inverkar mest mangden fett-
fri vavnad (muskelmassa), men ocksa bl.a. dldern, konet, arvsfaktorerna, hormonerna
och den fysiska konditionen. Under somn dr basalmetabolismens energiférbrukning
10 % mindre dn i vaket tillstand. Huvuddelen av energiférbrukningen (hos vuxna 60-80
%) gar at till basalmetabolismen. Den av maten fororsakade vdrmealstringens andel dr
cirka 10 % och motionens andel i genomsnitt 15-20 % av energiforbrukningen.

Av tabell 1 framgar referensvardena for energibehovet for man och kvinnor av olika
alder som utfor latt arbete pd tre nivaer av fysisk aktivitet. Det genomsnittliga energi-
behovet har rdknats ut genom att man berdknat basalmetabolismens energiférbrukning
med hjdlp av vikten och aldern och genom att multiplicera denna med en koefficient
som anger den fysiska aktiviteten (PAL, physical acticity level). En aktiv livsstil, som
inkluderar regelbunden motion under fritiden, (PAL 1,8) dr den mest idealiska for att
en god halsa skall uppratthallas. PAL-koefficienten 1,6 beskriver personer som utfor
ldtt arbete och som endast i blygsam utstrackning idkar motion under fritiden. PAL-
koefficienten 1,4 beskriver ett fysiskt mycket inaktivt levnadssdtt. Referensvdrdena
for energibehovet ldmpar sig endast for grupper. Om individers energibehov kan inte
ges ndgra rekommendationer, eftersom det forekommer mycket stor variation mellan
basalmetabolismen, kroppens uppbyggnad och den fysiska aktiviteten hos olika indi-
vider.



Tabell 1. Referensvarden for energibehovet hos vuxna pa olika nivaer av fysisk aktivitet'.

x x Latt arbete
_Latt arbete Latt arbete regelbunden
Vike PAV ingen motion viss motion motion
under fritiden under fritiden under fritiden®
3= 3
(PAL*=1,4) (PAL*=1,6) (PAL3=1.8)
K MJ/d MJ/d MJ/d MJ/d
g (kcal/d) (kcal/d) (kcal/d) (kcal/d)
Mén
2 11 10,8 12,3 13,8
18-30 &r 76 (1850) (2580) (2950) (3310)
. 74 10,4 1,8 133
31-60ar | 77 (1780) (2490) (2830) (3190)
o 6,6 9,3 10,6 12,0
61-74 ar 74 (1580) (2250) (2540) (2880)
. 6,0 84 9,6 108
>75 &r 73 (1440) (2010) (2300) (2590)
Kvinnor 3
. 59 8.3 9,4 10,7
18-30 &r 62 (1420) (1980) (2260) (2570)
o 58 8.1 9,2 10,4
31-60 &r 63 (1390) (1940) (2210) (2500)
: 53 74 8,5 9,5
61-74 ar 63 (1270) (1770) (2040) (2280)
o 5.1 7.1 8,2 9,3
>75ar 62 (1220) (1700) (1970) (2230)

1 Talen ldmpar sig endast fér granskning pd gruppnivd, eftersom spridningen hos energibehovet bland individer dr stor

beroende pa osdkerhetsfaktorer vid bedémning av sdvil BMB som PAL.

2 Avrundade virden, som bygger pd medelvikter som befolkningen i Norden sjdlv uppgett.
3 PAL = (physical activity level) nivdn pd den fysiska aktiviteten = totalenergiférbrukningen dividerad med

basalmetabolismen (BMB).

4 Motsvarar den energiférbrukning som daglig rask promenad i 60 minuter krdver.

5 Energibehovet okar under den andra tredjedelen av graviditeten med i genomsnitt 1,5 MJ/d, under den sista tredjedelen
med 2,0 MJ/d och under amningen med 2,0 MJ/d under forutsdttning att den fysiska aktiviteten inte férdndras.
Minskad motion mot slutet av graviditeten och under amningen ersdtter i de flesta fall det kade energibehovet.

1 MJ = 1000 kJ, 1 kJ = 0,24 kcal, 1 kcal = 4,184 kJ

Av tabellen 2 framgdr referensviardena for genomsnittligt energibehov hos barn och

ungdomar, hos vilka en del av energin dtgar till tillvixt och utveckling. Av den orsaken

dr energibehovet per kilo kroppsvikt storre an hos vuxna. 0-5-aringarnas vikt bygger

pa medelvardena for vikten hos nordiska barn. Referensvdrdena for energibehovet

bygger pa friska barns energiintag. Eftersom medelvikten bland barn i férhallande till

ldngden okat pa senare ar och fetma blivit allt vanligare, anvdnds for 6-17-aringar

viktmedelvarden fran dren 1973-1977. 6-17-aringarnas genomsnittliga energibehov har

fatts genom att man med hjdlp av kroppsvikten, kdnet och aldern beddmt basalmeta-

bolismens energiférbrukning, som sedan multiplicerats med en koefficient som anger
den fysiska aktiviteten.
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Tabell 2. Referensvarden for energibehovet hos barn och ungdomar.

Genomshittlig vikt Beriknad energibehov'
Alder kg MJ/d (kcal/d)

Flickor Pojkar Flickor Pojkar
0-1man 34 36 1,3 (310) 1,4 (330)
3 mén 57 6,1 2,1 (500) 2,2 (530)
6 man 1,1 82 2,6 (620) 2,7 (650)
12 man 9,9 10,6 34 (810) 3,7 (880)
2ar 12,5 13,2 4,4 (1050) 4,7 (1120)
3ar 14,9 15,4 4,9(1170) 5,5 (1310)
4ar 16,8 17,3 5,3 (1270) 5,7 (1360)
5ar 19,2 19,4 6,1 (1460) 6,3 (1510)
6 ar 21,1 21,4 6,8 (1630) 7,4 (1770)
7ar 23,7 24.8 7,2 (1720) 8,1(1940)
8 ar 26,1 26,5 7,4 (1770) 8,2 (1960)
9ar 28,7 29,1 7,6 (1820) 8,6 (2060)
10 ar 31,8 32,2 8,0(1910) 9,2 (2200)
11ar 35,5 353 8,2 (1960) 9,4 (2250)
12 ar 40,4 39,1 8,7 (2080) 9,8 (2340)
13 ar 45,6 43,5 9,1(2170) 10,2 (2440)
14 ar 49,9 49,2 9,5 (2270) 10,8 (2580)
15 &r 53,2 55,1 9,6 (2290) 11,3 (2700)
16 ar 54,8 60,0 9,9 (2370) 12,0 (2870)
17 ar 56,0 63,6 9,9 (2370) 13,4 (3200)

1 Nivan pd den fysiska aktiviteten (PAL) dr fér 10-13-driga pojkar 1,75 och flickor 1,65.
For 14-17-driga pojkar dr PAL 1,80 och flickor 1,70.

2.1.2. Intag och forbrukning av energi i halans

Ett energiintag som dr storre dn férbrukningen leder till fetma och till att overflodigt
fett anhopar sig i kroppen. Lamplig kroppsvikt bedoms med hjdlp av ett viktindex, BMI
(body mass index). Det utrdknas genom att man dividerar vikten (kg) med lingden i
kvadrat (m?). Av tabell 3 framgar hur vikten klassificeras utgdende fran viktindexet.
Dessa referensvdarden som bygger pa viktindexet ldmpar sig inte f6r beddmning av
fetma hos barn och ungdomar utan utvecklingen i deras langd och vikt f6ljs upp med
hjdlp av tillvaxtkurvor.




Tabell 3. Klassificering av fetma utgaende fran viktindexet (BMI).

Viktindex (kg/m?) Viktklass
18,5-24,9 Normal vikt
25,0-29,9 Lindrig fetma
30,0-34,9 Betydlig fetma
35,0-399 Svar fetma
>40,0 Sjuklig fetma

Sjukdomar som hanfor sig till 6vervikt dr forhojt blodtryck, metabola syndromet,
kranskdrlssjukdom, typ 2 diabetes, gikt, somnapné, gallsten, artros och vissa former
av cancer. Fetma dr den storsta riskfaktorn som medfér typ 2 diabetes. Man har berak-
nat att 60-80 % av typ 2 diabetes aldrig skulle uppkomma, om befolkningen holls vid
normal vikt. Fetma som begynt vid ung alder dr farligare med tanke pa sjukdomar dn
fetma som begynt senare. Sjukdomsriskens storlek beror pa graden av fetma.

Sarskilt bukfetma okar risken att insjukna. Bukfetman kan beddmas genom att man
madter midjemattet hallvdgs mellan det nedersta revbenet och hoftbenskammen. Om
midjemdttet hos mdn dr 6ver 100 cm, dr risken att insjukna betydlig. Hos kvinnor dr
motsvarande grans 90 cm.

Redan en liten slankning dr nog for att reducera skadorna som fetma medfor. Redan
en bestaende viktsankning pa 5-10 % har en positiv inverkan pa riskfaktorerna som
medfor hjart- och kdrlsjukdomar och minskar forekomsten av forhdjt blodtryck.

Ett lagt viktindex, < 18,5 kg/m? anses inte medfdra hdlsoskador, om orsaken inte dr
dtstorningar, svdlt eller nagon annan orsak.

Figur 2. Energikallor hos kvinnor och mén (Finravinto 2002)
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Finlandarnas energiintag

Energiintaget som finldndarna sjdlva inrapporterar har under de senaste 20 aren mins-
kat med cirka 20 %. De 6kade kunskaperna om hélsofragor har visserligen dkat under-
rapporteringen om kostvanorna. Trots det har befolkningens viktindex stigit, ar 2002
var det hos man i genomsnitt 27,0 kg/m? och hos kvinnor 25,9 kg/m?. Fetma utgor ett
allt storre problem hos sdvdl barn som ungdomar och vuxna.

Olika livsmedelsgruppers betydelse som energikdlla framgar av figur 2. Savil hos
kvinnor som hos mdn dr den huvudsakliga energikallan brdd och andra spannmalspro-
dukter. Kottratter och -produkter jamte mjolkprodukter utgor ocksd betydande energi-
kallor.

2.2 Energinaringsamnen hos vuxna och over 2-ariga bam

Rekommendationen giller intaget av fetter, kolhydrater och proteiner i vuxnas och
over 2-ariga barns kost angivet i procentenheter av totalenergiintaget (E%). Rekom-
mendationerna inkluderar inte den energi som erhdlls ur alkohol. Om man vill ta med
alkoholen i berdkningarna, minskar energin den ger i motsvarande grad de 6vriga
energindringsdmnenas andelar av totalenergiintaget.

2.2.1. Fett

Det sammanriknade intaget mittade fettsyror och transfettsyror’

borde vara cirka 10 E%.

Den rekommenderade andelen cis-enkelométtade fettsyror av energi-

intaget ar 10-15 %.

Den rekommenderade andelen fleroméattade fettsyror ar 5-10 E%,

av vilket den rekommenderade andelen n-3-fettsyror ar 1 E%.

Fettets andel av energiintaget borde vara 25-35 %.

Malet pa befolkningsniva, som utnyttjas vid planering, ar 30 E%?

1 I naturen forekommer de omdttade fettsyrorna oftast i cis-form. Av dem kan bildas transisomerer da fetterna
hdrdas industriellt eller som ett resultat av normal bakterieverksamhet i idisslares vim. Transfettsyrorna beter

sig pd samma sdtt som mdttade fettsyror i kroppen.
2 = Rdknat som fettsyror cirka 28 E%.

Det ar skal att minska intaget méttade fettsyror och transfettsyror (= sammanlagt
s.k. hart fett) och dka andelen enkel- och fleromittade fettsyror. Totalintaget fett
skall hallas pa mattlig niva.

Rikliga médngder hart fett i kosten okar risken for hjart- och karlsjukdomer, vissa
former av cancer, typ 2 diabetes och gallsten. En stor médngd fett i kosten dkar risken
for fetma.




Fetternas kvalitet viktig

Fetterna i kosten transporteras i kroppen bundna till lipoproteiner (VLDL!, LDL?, HDL?).
Fettsyrorna som erhalls ur kosten paverkar pd manga satt lipoproteinhalterna i serumet.
Mattade fettsyror och transfettsyror (tillsammans = hart fett) och kolesterol hojer LDL-
kolesterolhalten i serumet. Den dr en stark riskfaktor med tanke pa hjart- och karlsjuk-
domar. Darfor ar det viktigt att minska mangden sadana fetter i kosten. En reducering
av mdngden hart fett till 10 E% minskar samtidigt dven méangden kolesterol i kosten.
Ddrfor behovs det inte ges ndgon separat rekommendation om kolesterolet som erhalls
ur kosten.

Enkel- och fleromdttade fettsyror sdnker LDL-kolesterolhalten i serumet, da de
utnyttjas for att ersdtta mattade fettsyror och transfettsyror, men HDL-halten forblir
ofdrandrad. Att enbart minska den sammanlagda mangden fett paverkar inte lipoprotein-
halterna i serumet pa onskat sdtt, utan HDL-kolesterolhalten sjunker.

Kostens fettsyresammansattning kan ocksd paverka blodtrycket, insulinkansligheten,
blodets koagulation och risken for cancer. Fiskfetter innehdller fleromdttade n-3-fettsyror
med lang kedja (EPA = eikosapentaensyra, DHA = dokosahexaensyra). Rikliga intag av
EPA och DHA sanker blodtrycket, reducerar blodets koaguleringsbendgenhet och sanker
triglyseridnivan i serumet. Rikliga intag av fisk eller fiskolja har konstaterats forhindra
plotslig dod bland personer med kranskarlssjukdom genom att férhindra rytmstérningar
i hjdrtat. Fisk rekommenderas mer an fiskoljor, eftersom fisken ofta ersitter annan kost
som innehdller rikliga mangder hart fett.

Att ersdtta mdttade fettsyror med omdttade fettsyror forbdttrar kroppens insulinkans-
lighet hos friska personer. Att minska mangden mdttade fettsyror och den sammanlagda
méngden fett i kombination med en skdlig viktminskning och 6kad motion minskar
risken att insjukna i diabetes hos personer med nedsatt glukostolerans.

Oumbérliga fettsyror

Linolsyra (C18:2n-6*) och o-linolensyra (€C18:3n-3%) dr fettsyror som dr oumbdrliga for
manniskan och som maste fas ur kosten. De dr viktiga bestdndsdelar i cellmembranerna
och upprdtthaller membranernas flytande tillstand och genomslépplighet, cellthinnere-
ceptorernas och enzymernas aktivitet och férmedlingen av signaler. I kroppen omvandlas
linolsyra till en n-6-fettsyra med lang kedja, arakidonsyra, som framforallt barn behover
for sin tillvaxt och for nervsystemets och blodkarlssystemets utveckling. a-linolensyran
omvandlas till EPA och DHA, som behovs som bestdndsdelar i centrala nervsystemet,
ndthinnan och testiklarnas cellmembraner. Arakidon- och eikosapentaensyra tjanar ocksa

Very low density lipoprotein = lipoprotein, som transporterar triglyserider i blodet till vdvnader utanfor levern

Low density lipoprotein = lipoprotein, som transporterar kolesterol i blodet till vivnaderna (”ddligt kolesterol”)

High density lipoprotein = lipoprotein, som transporterar kolesterol i blodet till levern for utsondring (”gott kolesterol”)
De fleromdttade n-6- och n-3-fettsyrornas siffra hdnvisar till den forsta dubbelbindningens plats i fettsyrans kolkedja
raknat fran metyldndan

N WN =
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som forstadier till eikosanoider, hormonliknande féreningar. Dessa deltar bl.a. i regle-
ringen av blodtrycket, njurarnas funktion, blodets koagulering och inflammatoriska och
immunologiska reaktioner.

Linol- och a-linolensyra tavlar i kroppen om samma enzymer. Ett rikligt intag av
a-linolensyra minskar sdledes n-6-fettsyrornas relativa andel i vdvnaderna och ett
rikligt intag av linolsyra kan pd motsvarande sdtt stora n-3-fettsyrornas metabolism.
Ddrfor ar det viktigt att intaget av oumbarliga fettsyror ur kosten ar i balans.

Minimibehovet av oumbdrliga n-6- och n-3-fettsyror dr 3 E%, varav 0,5 E% dr n-3-
fettsyror. Hos gravida och ammande kvinnor rekommenderas andelen oumbdrliga fett-
syror i kosten vara minst 5 E%, varav 1 E% skall vara n-3-fettsyror.

Maéngden fett

Det dr skal att halla mdngden fett pa en mattlig niva sdrskilt for att forhindra fetma,
eftersom fett innehaller rikliga mdngder energi. En begransning av fettintaget hojer
kostens naringsmassiga kvalitet. Sa gar det, da kosten bestar av fettsnala livsmedel
som innehaller rikliga mangder essentiella ndringsdmnen som dr viktiga dven bl.a. vid
forebyggande av hjdrt- och karlsjukdomar och cancer.

Rekommenderad variationsbredd for fettintaget ar 25-35 E%. Det &r att rekom-
mendera att fettintaget sanks under 30 E% hos feta personer. Hos personer med normal
vikt kan kosten innehalla 30-35 E% fett under forutsdttning att andelen hart fett inte
Overstiger 10 E%. Att begrdansa mangden fett under 25 E% ger inte friska personer
nagon mernytta. Det kan ocksa foreligga fara att intaget av oumbdrliga fettsyror blir
for knappt.

Finlandarnas fettintag

Fettets kvalitet har forbattrats och det sammanlagda fettintaget minskat under de
senaste drtiondena. Enligt farsk forskning verkar den fina utvecklingen dndéd ha stan-
nat av betrdffande saval fettets kvalitet som dess mangd. Finldndarnas kost innehaller
fortsdttningsvis for mycket hart fett. Mannens kost innehaller i genomsnitt 14,9 E%
hart fett och kvinnornas 14,1 E%. I det harda fettet ingdr ocksa transfettsyror, men
deras andel i finldndarnas kost dr endast 0,5 E%.

Tidigare utgjorde mjolk, smor och kottratter de viktigaste kéllorna till hart fett.
Numera hdrstammar det harda fettet mest fran ostar, kottratter och olika typer av
ndringsfetter. Samtidigt som mjolkkonsumtionen har minskat och mjélken blivit fett-
sndlare har andra mjolkprodukter, sdsom yoghurt och glass dkat sin popularitet och
andel som kalla till hart fett. Av sota och salta bakverk fas lika mycket hért fett som
av kottratter.

Savdl intaget av enkelomattade fettsyror (hos mdn 11,8 E% och hos kvinnor
10,6 E%) som intaget av fleromdttade fettsyror (hos méan 5,2 E% och hos kvinnor
4,9 E%) ligger ndra rekommendationerna. De viktigaste kdllorna till flerométtade fett-
syror dr vegetabiliska oljor, sdrskilt rybsolja, och vegetabiliska bredbara paldgg.




Enligt undersékningen Finravinto 2002 ar fettets andel av energiintaget hos man
34,9 E% och hos kvinnor 32,4 E% och den genomsnittliga malnivan 30 E% som upp-
stdllts for befolkningen overskrids siledes. En allt storre del, cirka tva tredjedelar av
fettet fas i form av smygfett.

Figur 3. Kéllan till hart fett hos kvinnor och mén (Finravinto 2002)
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2.2.2. Kolhydrater och kostfibrer

Kolhydraternas' andel rekommenderas vara 50-60 % av energiintaget.
Malet pa befolkningsniva, som utnyttjas vid planering, ar 55 E%.

Det rekommenderade intaget kostfibrer hos vuxna &r 25-35 g per dygn,
vilket motsvarar cirka 3 g/MJ.

Intaget av raffinerade socker? borde inte dverstiga 10 E%.

Mdngden fiberrika kolhydrater borde 6kas och
andelen raffinerade socker minskas

En kost som innehdller rikliga mangder fiberrika kolhydrater har en positiv inverkan
pa kroppens socker- och fettmetabolism. En fiberrik kost, i vilken andelarna fetter och
kolhydrater dr i balans, minskar risken for fetma och ddrmed férknippade sjukdomar.
Ett tillrackligt intag fibrer forbdttrar tarmfunktionerna och kan férebygga tjocktarms-
cancer.

Ett mattligt intag av kostfiber mangsidigt fran olika kallor dr viktigt ocksa for barn.
Hos mycket sma barn minskar en mycket fiberrik kost andd kostens energidensitet

1 Kolhydrater, som inte inkluderar kostfibrer
2 Raffinerade socker omfattar sackaros, fruktos, sétningsmedel som hdrstammar ur stdrkelse (glukosfruktossiraper)
och andra liknande sockerprodukter, som anvinds som sddana eller tillsdtts i livsmedel i samband med tillverkningen.
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och volymen pa barnets kost kan bli for stor. Fran och med lekaldern kan fiberhalten i
barns kost smaningom hojas sd att man i pubertetsaldern uppnar den f6r vuxna rekom-
menderade intagsnivan.

Kolhydrat- och fiberrekommendationen omsatts i praktiken, om andelen fullkorns-
produkter, sdrskilt ragbrdd, och rotfrukter, gronsaker och frukt och bdr i kosten
Okas och anvdndningen av socker och livsmedel som innehaller stora mangder socker
minskas.

Kostfibrer

Med kostfibrer avses sddana kolhydrater i kosten som inte upptas av kroppen eller
dmnen som paminner om sadana dmnen. De indelas i vattenoldsliga (cellulosa, hemi-
cellulosa, lignin) och vattenldsliga eller s.k. gelande dmnen (B-glukan, vixtgummin
och pektin). En liten del av stdrkelsen (resistent stdrkelse) dr sddan som inte upptas.

Cellulosa, hemicellulosa, lignin och stédrkelse som inte kan upptas dkar avforingens
massa, gor avforingen mjukare och dkar massans vandringshastighet i tarmsystemet.
Da kostfibrer som inte nedbryts hamnar i tjocktarmen okas metabolismen hos bakte-
rierna i tjocktarmen. Resultatet blir olika jasningsprodukter, som framjar tarmhalsan
och skyddar mot tarmcancer.

Pektin, B-glukan och vixtgummin paverkar glukos- och fettmetabolismen. Fibrerna
gor att magsdcken toms ldngsammare genom att 6ka matmassans viskositet och jamnar
sa ut blodsockertoppen och insulinresponsen efter maltiden. Kostfiber sinker mangden
total- och LDL-kolesterol i blodet genom att minska uppsugningen av gallsyror och
kolesterol i tarmen och framja avldgsningen av dessa med avforingen.

Raffinerade socker och hélsan

En hdg sockerhalt i kosten forsamrar kostens naringstathet. Sarskilt hos barn och
sadana vuxna, som har ett litet energibehov, borde sockerintaget begrdnsas till hogst
10 E%. Det sdkerstdller ett ndringsdmnesintag som motsvarar rekommendationerna.
Att begransa ett rikligt och ofta upprepat intag av sockrade drycker ar viktigt for att
forhindra overvikt och tandskador.

Socker, sasom sackaros, fruktos och andra kolhydrater som snabbt bryts ned i mun-
nen dr ofta intagna skadliga med tanke pa mun- och tandhalsan. Tanderna angrips av
karies da bakterierna pd tdndernas yta fermenterar sockren, varvid jasningsprodukterna
Okar surheten i munnen och tandemaljen mister en del av sina mineraler. Skadan som
kolhydrater medfor med tanke pa tdnderna beror ocksa pa manga andra faktorer sasom
munhygienen, bruket av fluor och intervallen mellan maltiderna. Utover det paverkas
munhalsan ocksd av bl.a. arvsfaktorerna, sjukdomar, lakemedel, underndring, mangden
saliv och salivens kvalitet. Av sockeralkoholerna kan sdrskilt xylitol rentav vara till
nytta for tdnderna. Sedan 1970-talet har finldndska barns och ungdomars tandhalsa
betydligt forbattrats, men under de senaste dren har karies ater blivit allménnare.




Glykemiskt index och glykemisk belastning

Glukos dr kroppens huvudsakliga energikdlla. Samtliga kolhydrater som upptas ur kos-
ten dvs. monosackarider (glukos, fruktos), disackarider (sackaros, laktos), polysackari-
der (starkelse) och maltooligosackarider omvandlas i kroppen till glukos (= blodsocker).
De dr s.k. glykemiska kolhydrater som hdjer sockerhalten i blodet.

Glykemiska indexet (GI = glycemic index) beskriver fordandringen i blodsocker-
halten (glukosresponsen) som ett kolhydrathaltigt livsmedel fororsakar i jamforelse
med den inverkan glukos har. I stdllet for glukos kan ocksa vitt bréd anvandas som
jamforelseobjekt. GI-talen dr da 40% hogre. Jamforelsedoserna innehaller vanligen
50 g upptagbar kolhydrat. Ju hogre GI ett livsmedel har, desto snabbare hojs blodsock-
ret och desto mer insulin frigérs da i blodet. Hos livsmedel med ett ldgt GI dr inverkan
pd blodsockret och insulinresponsen ldngsammare och jamnare. Socker, potatis, pro-
dukter tillverkade av vitt vetemjol, majs och vitt ris har ett hogt GI. Fullkornsbréd och
fullkornspasta, morkt ris, bonor och linser jamte gronsaker har vanligen ett lagt GI.

Utover glykemiska indexet kan man rdkna ut kostens glykemiska belastning
(GL = glycemic load), varvid man utover kolhydraternas kvalitet ocksa beaktar mang-
den kolhydrater. GL rdknas ut pa féljande satt: GI x mangden upptagbara kolhydrater i
livsmedelsdosen/100. En maltids GL far man genom att addera ingrediensernas GL-tal.
En stor mdngd kolhydrater i kosten och ett hogt GI hojer ocksa den glykemiska belast-
ningen. Ju lagre GL dr, desto mindre dr dess inverkan pa blodsockret.

Pa ett enskilt livsmedels glukosrespons inverkar utover kolhydraterna ocksd manga
andra faktorer sdsom madngden fett och protein i maltiden som samtidigt intas, malti-
dens storlek och dryckernas kvalitet och mangd. For diabetiker kan ett gynnande av
livsmedel med ett 1agt GI eller GL vara till nytta da man vill halla sockerbalansen i blo-
det under kontroll. For friska personer torde en kontroll av livsmedlens GI eller GL inte
spela nagon roll med tanke pa viktkontrollen eller hdlsan i 6vrigt. Livsmedel med ett
lagt GI och GL &r i allmédnhet fiberrika och innehdller ocksa rikliga mangder vitaminer
och mineraldmnen och kan darfor rekommenderas som delfaktorer i en god kost. Pota-
tis dr likasa fortsdattningsvis ett fododmne som kan rekommenderas, eftersom potatis i
Finland sa gott som alltid intas som en del av maltiden, varvid de dvriga ingredienserna
i maltiden utjdmnar potatisens hojande inverkan pa blodsockret.

Finlandarnas intag av kolhydrater och kostfibrer
Intaget av kolhydrater ar mindre dn rekommenderat. Enligt undersékningen Finravinto
2002 far finldndska mdn 45,6 % och finldndska kvinnor 49,6 % av sin energi i form av
kolhydrater. De viktigaste kolhydratkdllorna dr spannmalsprodukter, frukt och mjolk-
produkter.

Ménnen far kostfibrer i genomsnitt 21,8 g/d (2,5 g/MJ) och kvinnorna 18,5 g/d
(2,9 g/MJ) och intaget nar inte upp till den rekommenderade nivan. Mest fibrer erhalls
ur rag- och blandbrdd.
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Intaget av sackaros dr tamligen rikligt, men haller sig i de flesta befolkningsgrup-
perna inom de rekommenderade grdanserna. Hos mdn dr andelen 9,1 E% och hos kvinnor
10,8 E%, varav andelen raffinerat, tillsatt socker dr cirka 80 %. Talen inkluderar ocksa
det socker som bar och frukt naturligt innehaller. Intaget av sackaros dr rikligast i de
unga aldersgrupperna.

Figur 4. Kéllor till naringsfibrer hos kvinnor och méan (Finravinto 2002)
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2.2.3. Protein

Det rekommenderade intaget av protein &r 10-20 E%.
Malet pa befolkningsniva, som utnyttjas vid planering, ar 15 E%.

Pa befolkningsniva ar proteinintaget tillrackligt och det finns inga behov av
forandringar.

Proteinets andel av energiintaget kan ocksd vara mindre dn den undre rekommenderade
gransen utan att ett tillrdckligt totalintag dventyras. Med den nuvarande intagsnivan,
som dr cirka 15 E% dr intaget av oumbdrliga aminosyror rikligt. Om energiintaget dr
mycket blygsamt (< 6,5 MJ per dygn), dr det rekommenderade proteinintaget 15-20 E%.

Proteinbehovet dr den minsta mdngd protein, som uppratthaller kroppens kvave-
balans da kroppsvikten dr normal och mattlig motion idkas. Proteinets kvalitet beror
pa aminosyrorna det innehaller. Djurproteiner dr av hog kvalitet, eftersom de innehal-
ler alla for manniskan oumbdrliga aminosyror. Vaxtprotein saknar alltid en eller flera
oumbdrliga aminosyror. I en mangsidig vegetarisk kost utgor proteinernas kvalitet dndd
inte ndgot problem, eftersom olika vaxtproteiner kompletterar varandras aminosyre-
sammansattning.

Proteinbrist kan forekomma endast hos langtidssjuka och daligt dtande aldringar.
Ett nagot rikligare intag (20-25 E%) dn vad som rekommenderats har inte heller konsta-
terats vara till skada och for personer med overvikt kan det vara till nytta med tanke
pé viktkontrollen till f5ljd av att proteinet 6kar kdnslan av mittnad. A andra sidan
finns det inte nagra bevis pa att en proteinmdngd som overskrider 25 E% skulle ge
nagon mernytta med tanke pa hédlsan och det finns inte heller nagra garantier pa dess




trygghet vid langtidsbruk. For att rekommendationerna skall omsdttas i praktiken for
fetternas och kolhydraternas del borde proteinintaget hos vuxna inte overstiga 20 E%.

Finlandarnas proteinintag
Mian far protein av sitt totalenergiintag 15,4 % och kvinnor 15,5 %.
Mest protein erhalls ur livsmedel av animaliskt ursprung, framst kott och mjolk.

Figur 5. Proteinkaéllor hos kvinnor och mén (Finravinto 2002)
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2.3. Energinaringsamnen hos harn under 2 ar

Nyfoddas kost skall helst bestd enbart av modersmjélk dnda fram till sex manaders
alder. Modersmjolken tillfredsstdller ensam de flesta barns naringsbehov med undantag
for vitamin D dndar fram till ett halvt ars alder. Darfor ges i tabell 4 inga rekommen-
dationer om energindringsdmnenas inbordes relationer for 0-6 mdnader gamla barn.
Om amning inte dr mojligt, rekommenderas att barnet ges industriell modersmjolkser-
sdttning.

I och med att barnet vidxer minskas andelen fett efter hand och energin ersitts med
kolhydrater i motsvarande grad. I kosten hos ett cirka tvaarigt barn rekommenderas
fettets andel vara lika stor som hos vuxna dvs. cirka 30 E%. Fran och med ett ars alder
borde andelen hart fett i kosten inte 6verstiga 10 E%.

Ett rikligt proteinintag belastar njurarna, eftersom njurarna under de forsta lev-
nadsmanaderna inte formar utsondra tillrackliga mangder proteiners amnesomsatt-
ningsprodukter. Ett rikligt proteinintag under de forsta levnadsaren har pdstatts dka
risken for fetma i barndldern, men bevisen pa detta dr dnnu bristfdlliga. Hos barn
under 6 manader far proteinintaget inte 6verstiga 10 E%. Hos 6-12 manader gamla barn
dr Ovre gransen for proteinintaget 18 E% och hos over ettariga barn 20 E%.
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Tabell 4. Rekommenderade andelar energinaringsamnen for 6-23 manader gamla barn.

Aldern och niringsamnet g/MJ Energiprocent (E%)
6-11 mén

Protein 4-9 7-15

Fett 8-12 30-45
Kolhydrater' 45-60

12-23 man

Protein 6-9 10-15

Fett 8-9 30-35
Kolhydrater' 50-55

1 Andelen raffinerade socker (se definition pd sid. 17) skall vara under 10 E%.

Andelen oumbarliga n-6-fettsyror skall hos 6-11 man gamla vara minst
4 E% och hos 12-23 man gamla 3 E%.

Andelen n-3-fettsyror skall hos 6-11 man gamla vara minst 1 E% och
hos 12-23 man gamla 0,5 E%.

2.4. \iitaminer och mineralamnen

Intaget av vitaminer och mineralimnen dr i medeltal tillrackligt med undantag for
vitamin D, folat och jdrn. Mangsidiga matval férsdkrar bdst det tillrickliga intaget
av vitaminer och mineraldmnen.

Av tabellerna 5 och 6 (sidorna 24-25) framgdr rekommenderat intag av vitaminer
och mineraldmnen angivet som genomsnittligt dagsintag pa lang sikt. Talen inkluderar
en sdkerhetsmdn, som beaktar fysiologiska faktorer och andra faktorer som paverkar
variationen i ndringsdmnesbehovet. Med det vill man sdkerstdlla ett tillrdckligt intag
av ndringsdmnen hos sa gott som hela befolkningen. For alla kdnda naringsdmnen ar
det inte mdjligt att ge ndgon intagsrekommendation, eftersom man inte vet tillrdckligt
om behovet av dem.

I texten efter tabellen behandlas mer detaljerat de naringsdmnen, for vilka
det inte skett ndgra fordndringar i jamforelse med de tidigare rekommendationerna.
Aven om intagsrekommendationen for kalcium inte forandrats, behandlas dven kal-
cium, eftersom det dr viktigt att bade vitamin D och kalciumintaget ar tillrdckligt med
tanke pd benstommens hilsa.



Tabell 5. Rekommenderat intag av vitaminer per person och dygn.!
Talen dr avsedda att utnyttjas vid planering av massbespisning av befolkningen och grupper.
Individers behov dr sd gott som alltid mindre.

A- D- E-
Aider ar vita- | vita- | vita-

Bs- Bi.- C-

Tia- | Ribo- | Nia- vita- | Folat | vita- | vita-

min | flavin sin

mn | me | m g | mg | NE W w0 | me |
Barn
<6 man? - -2 - - - - - - - -
6-11 man 300 10 3 0,4 0,5 5 0,4 50 0,5 20
12-23 méan | 300 10 4 0,5 0,6 7 0,5 60 0,6 25
2-5 ar 350 7,5 5 0,6 0,7 9 0,7 80 0,8 30
6-9 ar 400 15 6 0,9 1,1 12 1,0 130 1,3 40

10-13 600 15 8 1.2 1.4 16 1.3 200 2,0 50

14-17 900 15 10 1.5 1.7 20 1,6 300 2,0 75

18-30 900 15 10 1,5 17 20 1,6 300 2,0 75

31-60 900 15 10 1.4 1.7 19 1,6 300 2,0 75

61-74 900 10 10 1.3 15 17 1,6 300 2,0 75

>75 900 10 10 12 13 15 16 300 2,0 75

Kvinnor

10-13 600 15 1.0 1.2 14 1,1 200 2,0 50

14-17 700 15 1.2 1.3 15 13 300 2,0 75

18-30 700 15 1,1 1.3 15 13 400 2,0 75

31-60 700 15 1,1 1.3 15 1,2 300" | 2,0 75

61-74 700 104 1,0 1,2 14 1,2 300 2,0 75

0 |00 |00 |00 |00 |~

>75 700 10¢ 1,0 1.2 13 1,2 300 2,0 75

Gravida 800 10 10 1.5 1,6 17 15 400" | 2,0 85

Ammande | 1100 10 1" 1.6 17 20 1,6 400" | 2,6 100

Det rekommenderade intaget dr den médngd ndringsdémnen som erhdlls ur kosten. Ndringsamnessvinnet som tillredning
och hantering fororsakar skall beaktas vid planering av dieter.

Modersmjélk eller modersmjolksersdttning tillfredsstdller i regel under 6 mdn gamla barns behov av energi och
ndrings@mnen med undantag av vitamin D. Om amning inte dr mdjligt, ges industriella modersmjélksersdttningar.
Retinolekvivalent (RE) = 1 ug retinol = 12 ug f3-karoten.

I Finland rekommenderas for barn att D-vitaminpreparat anvdnds fran 2 veckors dlder dnda fram till 3 drs dlder sq,
att totalintaget dr 10 ug. Personer éver 60 dr skall fa 10 ug/d D-vitamin som preparat under den mérka drstiden
(oktober-mars). Aldringar som idkar knappt med motion skall fé 10 ug D-vitamin som preparat dret om.
o-tokoferolekvivalent (&-TE) = 1 mg O-tokoferol.

Niacinekvivalent (NE) = 1 mg niacin = 60 mg tryptofan.

For kvinnor i fertil dlder dr det rekommenderade intaget 400 ug/d. I de nordiska rekommendationerna har

det rekommenderade intaget for gravida och ammande kvinnor hdjts till 500 ug per dygn. I Finland héjdes
rekommendationen inte, eftersom problem som beror pd folatbrist inte dr allmdnna hdr. En hdgre rekommendation
skulle automatiskt leda till att folsyrapreparat rekommenderas.
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Tabell 6. Rekommenderat intag av mineralamnen per person och dag.’
Talen dr avsedda att utnyttjas vid planering av massbespisning av befolkningen och grupper.
Individers behov dr sd gott som alltid mindre.

A . Kal- | £ostor | Kalium erlz?- Jarn® | Zink* | Koppar | Jod | Selen
Alder ar ‘mg | ™ g sll:;l mg | mg | mg | pg ng
Barn
<6 mén? - - - - - - - - -
6-11 man 540 420 1,1 80 8 5 0,3 50 15
12-23 man 600 470 14 85 8 5 0,3 70 20
2-5 ar 600 470 1,8 120 8 6 0,4 90 25
6-9 ar 700 540 2,0 200 9 i 05 120 30
Man
10-13 900 700 33 280 1" 1 0,7 150 40
14-17 900 700 35 350 1" 12 0,9 150 50
18-30 800° 600° 35 350 9 9 0,9 150 50
31-60 800 600 35 350 9 9 0,9 150 50
61-74 800° 600 35 350 9 9 0,9 150 50
275 800° 600 35 350 9 9 0,9 150 50
Kvinnor
10-13 900 700 29 280 1" 8 0,7 150 35
14-17 900 700 3,1 280 157 9 0,9 150 40
18-30 800° 600° 3,1 280 157 7 0,9 150 40
31-60 800 600 3,1 280 15 (%) i 0,9 150 40
61-74 800° 600 3,1 280 9 i 0,9 150 40
>75 800° 600 3,1 280 9 7 0,9 150 40
Gravida 900 700 3,1 280 -9 9 1,0 175 55
Ammande 900 900 3,1 280 15 1 13 200 b5

1 Det rekommenderade intaget dr den médngd ndringsdémnen som erhdlls ur kosten.

Modersmjélk eller modersmjolksersdttning tillfredsstdller i regel under 6 mdn gamla barns behov av energi och
ndringsdmnen. Om amning inte dr mojligt, ges industriella modersmjélksersdttningar.

3 Maltidens sammansdttning inverkar pd hur jdrnet i kosten tas tillgodo. Tillgodogérandet forbdttras, om kosten
innehdller tillrdckliga médngder C-vitamin och kott eller fisk dagligen. Bl.a. polyfenolerna i grénsaker och fytinsyran i
spannmadlsprodukter férsvagar upptagningen av jdrn.

4 Rekommendationen gdller en varierad diet. For vegandiet dr det rekommenderade intaget av zink 25-30 % hdgre.
Protein av animaliskt ursprung forbdttrar tillgodogérandet av zinken i kosten, medan dter fytinsyran i
spannmalsprodukter forsvagar det.

5 For 18-20-aringar rekommenderas 900 mg kalcium och 700 mg fosfor.

6  Ett kalciumtillskott pd 500-1000 mg kan i viss utstrdckning minska benskorheten som hog dlder for med sig.

7 Eftersom jdrnsvinnet som menstruationen fororsakar i hog grad kan variera, dr jarnbehovet hos kvinnor mycket
individuellt. Jdrn borde fds minst 15 g per dygn. En del kvinnor behéver jdarntillskott ur preparat.

8  Det rekommenderade intaget dr 9 mg hos kvinnor som passerat dvergdngsdldern.

9 Jdrnbalansen under graviditet forutsdtter en jdrnreserv pd 500 mg i begynnelsen av graviditeten. Det dr svdrt att
tillfredsstdlla det okade behovet av jdrn efter den forsta tredjedelen av graviditeten utan jdrnpreparat.




Vitamin A
Vitamin A kallas alla sddana dmnen, som har retinolets biologiska aktivitet. Sadana ar
animaliska retinoider, vegetabiliska forstadier till vitamin A dvs. karotenoider, sasom
B-karoten, och manga syntetiska retinolliknande dmnen. Det rekommenderade intaget av
vitamin A anges som retinolekvivalenter (RE), varvid olika karotenoiders retinolaktivitet
omvandlats till en enhet. Farsk forskning har pavisat att upptagningen och omvandlingen
av karotenoider till vitamin A dr inneffektivare dn man tidigare trott och ocksa tamligen
vaxlande. Darfor har korrelationskoefficienterna preciserats pa foljande sdtt:

1 RE motsvarar

® 1 g av vitamin A (retinol) i kosten eller preparat

® 2 pg av B-karoten i preparat

® 12 g av B-karoten i kosten

® 24 g av karotenoider (bl.a. &-karoten och B-kryptoxantin) i kosten som

fungerar som forstadier till vitamin A

Vitamin A har manga viktiga uppgifter. Det deltar bl.a. i uppkomsten av synférnimmel-
sen, epitelvivnadens metabolism och immunsystemets funktion. Det behdvs ocksa for
tillvaxt, utveckling och fordkning. Huvudsakliga A-vitaminkallor i kosten dr karotenoi-
der i gronsaker, frimst B-karoten, och fardigt A-vitamin i djurvdvnader. Upptagningen
av karotenoider i tarmkanalen minskar da dosen dkar och de lagras i forsta hand i
vavnaders och cellers fettlosliga delar. Huvuddelen av retinolet lagras i levercellerna
och resten i fettvdvnaden.

Grunderna for hur behovet av vitamin A berdknas har nagot dndrats och de senaste
intagsrekommendationerna bygger pa mangder, med vilka man sdkerstdller tillrackliga
reserver av retinol i kroppen. Nivan pa rekommendationerna har nagot sdankts i jam-
forelse med de tidigare rekommendationerna fér barn och kvinnor med undantag for
graviditetstiden.

Ett rilligt intag av B-karoten ur kosten eller néringspreparat medfér inte sidana
forgiftningsproblem som hanfor sig till for stora intag av vitamin A. Langvarigt rikligt
intag av B-karoten kan yppa sig i form av gulnad hud, men det &r ofarligt. Till lang-
varigt, rikligt intag av A-vitamin i form av retinol ansluter sig skadeeffekter och darfor
har en hogsta tillaten intagsgrins faststillts. Overstora intag av vitamin A har konsta-
terats vara forknippade med utvecklingsstorningar hos foster, forsdmrad densitet hos
benbyggnaden och dkad risk for backenbrott. Risken att fa for mycket A-vitamin enbart
ur kosten dr liten. For gravida kvinnor rekommenderas dndd att man later bli att dta
lever pa grund av dess hdga A-vitaminhalt.

Finldndarnas intag av vitamin A &r rikligt i férhallande till rekommendationerna i alla
aldersgrupper. Enligt undersokningen Finravinto 2002 var kvinnornas A-vitaminintag i ge-
nomsnitt 926 pg/d och ménnens 1039 pg/d. En tredjedel av A-vitaminet erhalls ur gron-
saker, frukt och spannmalsprodukter i form av karotenoider, en tredjedel ur kott och kott-
produkter jamte dgg. Resten erhalls huvudsakligen ur ndringsfetter och mjdlkprodukter.
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Vitamin D

Vitamin D; eller kolekalciferol bildas i huden av 7-dehydrokolesterol dd huden utsatts
for ultraviolett ljus fran solen. Ur kosten erhdlls vitamin D; av fisk, d&ven av manga fett-
snala sorter, flytande mjolkprodukter, vitaminiserade ndringsfetter och d4gg. Den andra
formen av vitamin D, vitamin D, eller ergokalciferol forekommer i vissa skogssvampar
och i mdnga D-vitaminpreparat.

Vitamin D som upptagits ur kosten eller bildats i huden omvandlas i levern till 25-
hydroxi-D-vitamin (kalcidiol), som i njurarna ytterligare omvandlas till 1,25-hydroxi-D-
vitamin (kalcitriol). Kalcitriol dr ett hormon som reglerar kalciums metabolism, framst
upptagningen av kalcium ur tarmkanalen. Om D-vitaminets betydelse for benstommens
kondition berdttas i stycket som behandlar kalcium. Vitamin D kan ocksa spela en roll
vid forebyggande av cancer, typ 1 diabetes, ledgdngsreumatism och multipel skleros.
Vitamin D har ocksa forknippats med forbattrad muskelfunktion och det kan minska
risken att falla omkull. Vid grav brist pd D-vitamin drabbas barn av rakitis och vuxna
av osteomalasi. Symptom pa osteomalasi dr att benen blir mjuka.

Farsk forskning visar att det tidigare rekommenderade intaget av vitamin D (5 ng/d)
inte dr tillrackligt for att behalla 25-hydroxi-D-vitaminnivan i serumet pa en godtag-
bar niva i det nordiska klimatet. Darfor dr det nya rekommenderade intaget av vitamin

D hos 2-60-aringar 7,5 pg/d. Ett rikligare intag utjamnar siankningen av 25-hydroxi-
D-vitaminnivan i serumet som sker under vintern.

I ett nordligt land som Finland, ddr solen endast en del av dret skiner tillrackligt
med tanke pa intaget av vitamin D, spelar D-vitaminet som erhalls ur kosten en stor
roll med tanke pa kroppens D-vitaminbalans. Finldndarnas intag av vitamin D har
konstaterats vara knappt. Enligt undersokningen Finravinto 2002 var intaget hos mén i
genomsnitt 5,8 pg/d och hos kvinnor 3,8 ng/d. Sarskilt knappt var intaget i de yngre
aldersgrupperna. For att forbattra intaget av D-vitamin tillsatts D-vitamin i ndringsfet-
ter och fran och med ar 2003 ocksa i mjolkprodukter. (Obs! Undersokningen Finravinto
2002 gjordes innan vitaminiseringen inleddes). Det rekommenderas att samtliga befolk-
ningsgrupper anvander mjolkprodukter och ndringsfetter som berikats med vitamin D.
D-vitaminpreparat rekommenderas for manga sdrskilda grupper. Dessa rekommendatio-
ner framgdr av tabellen i bilaga 8.

Vitamin D dr giftigt intaget i stora doser. Barn dr betydligt kédnsligare f6r 6verdo-
ser dn vuxna. Risk for dverdosering av vitamin D férekommer, om man under en ldng
tid anvander flera vitaminpreparat samtidigt eller inte f6ljer doseringsanvisningarna.
Storsta godtagbara intaget per dygn av vitamin D dr hos barn under 10 ar 25 pg och
hos ungdomar och vuxna 50 pg.

Vitamin C

Vitamin C kallas saval askorbinsyra som dehydroaskorbinsyra. Nya forskningsron om
C-vitaminets antioxidativa inverkningar har gett oss skil att omprova det rekommende-
rade intaget.




Askorbinsyra spelar en viss roll till exempel vid bildningen av kollagen och nervsys-
temets signalsubstanser. Den frimjar upptagningen av 3-vdrt jarn. Den behovs ocksd
vid bildning av binjurebarkens hormoner och kolesterolets metabolism. Askorbinsyra ar
en stark antioxidant i kroppen. Den kan ocksa forhindra bildningen av cancerframkal-
lande dmnen, sasom nitrosaminer i kroppen. Upptagningen av askorbinsyra dr beroende
av mangden som intas. Askorbinsyra forintas ldtt vid upphettning.

Det nya rekommenderade intaget av vitamin C bygger snarare pa vitaminets antioxi-
dantaktivitet an pd en mangd som forhindrar brist pd vitaminet. Det rekommenderade
intaget hos vuxna dr 75 mg/d istéllet f6r den tidigare rekommenderade mangden 60 mg.

Vitamin C forekommer i rikliga mangder i badr, frukt och gronsaker. Manga bar- och
fruktsafter som berikats med vitamin C dr ocksa viktiga kdllor. Finldndarnas intag av
vitamin C dr i genomsnitt rikligt i samtliga aldringsgrupper, hos mdn 91 mg/d och hos
kvinnor 105 mg/d.

Folat

Folat dr ett vitamin ur gruppen B, som behovs for celldelningen och for bildning av
blodceller. Folat dr det gemensamma namnet pa samtliga féreningar i kosten som har
folsyrans biologiska aktivitet. Folsyra dr vitaminets syntetiska form, som forekommer i
berikade livsmedel och ndringspreparat. Folat forintas ldtt av syre eller upphettning.

Folatbrist fororsakar megaloblastisk anemi, varvid blodcellernas volym ar forhojd.
Folat behovs tillsammans med vitamin B;, ocksa dd homocystein omvandlas till metio-
nin i aminosyrametabolismen. En f6rhojd homocysteinhalt i serumet tyder pa folatbrist.
Homocysteinhalten i serumet har konstaterats vara forhéjd hos personer med hjdrt- och
karlsjukdomar. Ett tillrdckligt intag av folat ur antingen kosten eller folsyrapreparat
sanker homocysteinhalten i blodet, men man kdnner inte till om sjukdomsrisken mins-
kar dd homocysteinhalterna blir normala.

Det rekommenderade folatintaget har forblivit ofdrandrat for vuxnas del (300 pg/d).
For kvinnor i fertil dlder rekommenderas daremot 400 pg/d, vilket ocksa ar rekom-
mendationen for gravida och ammande kvinnor. Det beror pa att folsyrapreparat som
anvants fore graviditeten och under de 12 forsta veckorna av graviditeten har konsta-
terats reducera risken for neuralrérsdefekt (NTD) hos fostret. Det dr sdledes viktigt att
kvinnor i fertil dlder far ett sa rikligt folatintag att det mojliggor en tillrdcklig folat-
reserv redan fore graviditeten.

Folat forekommer i manga livsmedel. De bdsta kdllorna dr fullkornspannmalsproduk-
ter, grona gronsaker och torkade bonor, men folat erhalls ocksa ur mjélkprodukter och
frukt. Rikliga intag av folat ur kosten medfor inga risker.

Finldndska man far folat i genomsnitt 273 pg/d och kvinnor 224 pg/d. Over 45-
ariga kvinnor far folat i rekommenderad mdngd, men hos yngre kvinnor ar intaget
knappt. En mangsidig kost mojliggor ett intag av rekommenderade mangder folat.

Ett tillrackligt intag garanteras, om forbrukningen av fullkornsprodukter, farska gron-
saker, frukt och bar okas.
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Kalcium

Kalcium dr det allmdnnaste mineraldmnet i kroppen. I en vuxen manniska finns i
genomsnitt 1000-2000 g kalcium, huvuddelen av detta i benstommen och tanderna.
Cirka 1 % av kalciumet finns i blodet och i cellernas yttre och inre vdtskor. Detta
joniserade kalcium reglerar viktiga livsfunktioner, sasom hjartverksamheten, blodets
koagulering, syrabasbalansen, vdtskebalansen och nervimpulsférmedlingen.

Upptagningen av kalcium ur tarmkanalen regleras av 1,25-dihydroxi-D-vitaminet
som fungerar pa samma sdtt som ett hormon. Upptagningen av kalcium minskar vid
brist pa vitamin D. Dd intaget av vitamin D dr tillrackligt, anpassar sig kroppen mycket
effektivt till ocksa ett mycket blygsamt kalciumintag genom att effektivera upptag-
ningen. Upptagningen av kalcium dr effektivast hos barn och ungdomar. Det dr mycket
viktigt att intaget av kalcium &r tillrdckligt i vaxande dldern. Ben uppndr sin maximi-
densitet och -massa vid cirka 20 ars alder, men snabbast dr tillvixten och kdnsligast
dr ldget under tillvdsttoppen. Da skapas den grund, pa vilken benets maximimassa
placerar sig under det paféljande artiondet. Kalcium upptas samre ur produkter fran
vaxtriket dn ur mjolkprodukter.

Sambandet mellan ett blygsamt intag av kalcium och osteoporos ar fortsattningsvis
oklart. Brist pa kalcium i kosten dar knappast den viktigaste faktorn da osteoporos upp-
kommer, utan bl.a. arvsmassan och motionen har sin inverkan. Ett rikligt intag av salt
och protein kan 6ka utséndringen av kalcium i urinen och antas ocksa vara férknippat
med osteoporos i vastvdrlden. Blygsam fysisk aktivitet 6kar likasa nedbrytningen
av ben och utsondringen av kalcium. Hos kvinnor dr den minskade produktionen av
Ostrogen under dvergangsaldern sannolikt den faktor som mest bidrar till att benmas-
san blir skor.

Kroppens férmdga att reglera mangden upptaget kalcium i olika forhdllanden gor
det svart att bedoma behovet av kalcium. Eftersom det inte finns nagon tillforlitlig
metod att utreda det fysiologiska behovet av kalcium, bygger intagsrekommendatio-
nerna fortsittningsvis pa en bedémning.

Kroppen tal vdl ett rikligt dagligt kalciumintag pa hogst 2500 mg. Den madngden
kan ocksd erhdllas ur kosten, om man intar rikliga mangder mjolkprodukter och utdéver
det livsmedel som berikats med kalcium. Annu storre mangder som erhalls ur preparat,
sdrskilt forknippat med ett samtidigt intaget rikligt D-vitaminintag, kan fororsaka
hyperkalcemi, njurstenar och njurskador.

Finldndarnas kalciumintag dr rikligt i jamforelse med rekommendationerna, hos man
i genomsnitt 1187 mg/d och hos kvinnor 971 mg/d. Ocksa hos barn, ungdomar och
aldringar dr kalciumintaget rikligt. Finldndarna far huvuddelen av sitt kalcium ur mjolk
och mjolkprodukter. Ett tillrdckligt intag av kalcium &r inte ndgot problem ens for
personer med laktosintolerans, eftersom det pa den finska marknaden finns ett rikligt
sortiment laktosfattiga och laktosfria mjolkprodukter.




Jarn

Jdrn utgor en viktig del av hemoglobinet i réda blodkropparna som transporterar syre
fran lungorna till vdvnaderna. Jarn finns ockséd i musklernas myoglobin och i manga
enzymer, som transporterar syre och elektroner. Jirn har ocksa uppgifter i manga
organs, sasom leverns och hjdrnans metaboliska reaktioner. Vid jarnbristanemi &r
blodets hemoglobinhalt och serumets ferritinhalt nedsatt. Jdrnbrist férekommer hos
befolkningsgrupper, som har ett sdrskilt stort behov av jarn, men intaget och upptag-
ningen dr inte tillrackliga for att tillfredsstdlla behovet. Sdrskilt stort dr behovet av
jarn hos sma barn (6-24 manader gamla) och ungdomar i vixande dlder. Hos kvinnor i
fertil alder ar jarnbehovet likasd stort till f6ljd av det extra behov som menstruations-
blédningarna och graviditet medfor.

Jdrn dr ett daligt upptagbart ndringsamne och upptagningen paverkas av jarnreser-
verna i kroppen, jdrnets mangd och kvalitet i kosten och maltidens sammansdttning.
Da kroppen innehaller blygsamma méangder jarn, effektiveras upptagningen. I kosten
upptrdder jarnet i tva former, i produkter fran djurriket huvudsakligen som 2-vdrt jarn
(Fe?*) och i produkter fran vaxtriket som 3-vdrt jarn (Fe®*). 2-vdrt jarn upptas effek-
tivare ur tarmkanalen dn 3-vdrt jarn. Jarnet i spannmal och gronsaker dr 3-vdrt jarn,
vars upptagning kan stdéras av manga foreningar i kosten, sasom fytinsyra och nedbryt-
ningsprodukter av sddan, polyfenoler som binder jdrn, sdsom tanniner och kalcium.
Upptagningen av 3-vdrt jarn effektiveras av vitamin C och av dn sd ldnge okdnda fakto-
rer i kott och fisk. Hos friska personer hindrar mekanismen som reglerar upptagningen
av jarn en for riklig anhopning av jarn ur kosten i kroppen.

I det rekommenderade intaget jarn for barn, vuxna man och kvinnor som passerat
Overgdngsdldern har gjorts sma dndringar sd, att sd gott som allas rekommenderade
intag sdnkts med 1 mg. Hos pojkar i pubertetsaldern bygger dndringarna pa preciserade
uppgifter om vikten och hos de 6vriga pa att anemi inte forekommit vid ldgre intag
heller.

Det dr svart att bedoma jarnbehovet hos kvinnor i fertil alder pa grund av den stora
individuella variationen. I de nya rekommendationerna har man fér kvinnor beslutat
foresla endast ett rekommenderat tal (15 mg/d), som beddms tillfredsstélla behovet av
jarn hos 90 % av kvinnorna. Ur vasterldndsk mat dr det ocksd svart att fa jarn i mang-
der som dr storre dn det. Det finns dnda kvinnor, som har ett storre behov av jarn dn
sa och som mdste ta till jarnpreparat. Under graviditet anvinds jarnpreparat allt enligt
behov efter den 12 graviditetsveckan i enlighet med radgivningsbyrdns anvisningar.

Finldndska man far jarn i genomsnitt 13,2 mg/d och kvinnor 10 mg/d. Hos kvin-
norna foljer jarnintaget rdknat i proportion till energin rekommendationerna, men det
genomsnittliga totalintaget blir mindre dn rekommendationerna i samtliga aldersgrup-
per. De viktigaste jarnkallorna dr ragbréd och andra spannmalsprodukter jamte kott
och kottprodukter.




2.4.1. Rekommenderad naringstathet i kosten

Ndringsdmnenas mdngd per en viss energienhet (vanligen 1 MJ eller 1000 kcal) kallas
ndringstdthet. Denna energianpassade ndringsamnesrekommendation utnyttjas vid
planering av kosten i relation till dlder och kon for heterogena befolkningsgrupper,
vanligen 6-60-dringar. Den energianpassade rekommendationen bygger pa de befolk-
ningsgrupper, som har det storsta behovet av ndringsdmnen. Denna rekommendation
ldmpar sig inte for grupper med ett blygsamt (< 8 MJ/d) eller stort (> 12,5 MJ/d) intag
av energi.

For grupper med ett stort intag av energi, utnyttjas de rekommenderade talen i
tabellerna 5 och 6. Vuxna med ett energiintag mellan 6,5 och 8,0 MJ/d l6per risk for
att intaget av vitaminer och mineraldmnen blir f6r knappt. Vid planering av kosten for
dessa grupper utnyttjas talen i tabell 7 och kosten kompletteras vid behov med na-
ringspreparat. Ett mycket litet energiintag (< 6,5 MJ/d) dr i allmadnhet forknippat med
antingen knapp fysisk aktivitet eller 1ag kroppsvikt. Sadana grupper dr bl.a. aldringar
som idkar blygsamt med motion. Deras kost maste alltid kompletteras med ndrings-
preparat.

Tabell 7. Rekommenderad néaringstathet hos vitaminer och mineraléamnen.

Naringsémne Rekomnﬁ}dation/ Rekt;rg(;lael?:;tion/
Vitamin A RE 80 336
Vitamin D Hg 1 4,2
Vitamin E o-TE 0,9 38
Tiamin*) mg 0,12 05
Riboflavin mg 0,14 0,6
Niacin NE 1,6 6,7
Vitamin By mg 0,13 0,5
Folat ug 45 189
Vitamin B, ug 0,2 0,8
Vitamin C¥) mg 8 34
Kalcium®) mg 100 420
Fosfor mg 80 336
Kalium mg 350 1500
Magnesium mg 35 147
Jarn¥) mg 1,6 6,7
Zink mg 11 4,6
Koppar mg 0,1 04
Jod ug 17 7
Selen ug 4 17

*)  Vid planering och bedémning av kosten rdcker det vanligen med uppféljning av dessa ndrings@mnen.



2.4.2. Storsta godtaghara intaget av naringsamnen

For stora intag av ndringsdmnen kan medfora skadeverkningar eller rentav forgiftnings-
symptom. Darfor har for vissa ndringsdmnen faststallts ett storsta godtagbart dags-
intag. Langvarig overskridning av det storsta godtagbara intaget av vitamin A och D,
jarn, jod och selen kan medfora tydliga forgiftningssymptom. Skadorna som de 6vriga
ndringsamnena fororsakar ar lindrigare (sdsom problem i matsmdltningskanalen el-
ler storningar i tillvaratagandet av andra ndringsamnen). Det dr vanligen svart att fa
ndringsdmnen i skadliga mdngder enbart ur kosten.

Talen i tabellen kan utnyttjas som riktgivande vid bedémning av ett eventuellt
Overintag av ett ndringsamne hos vuxenbefolkningsgrupperna. De rekommenderas inte
for bedomning av 6verintag hos individer.

Tabell 8. Storsta godtagbara intaget av
naringsamnen hos vuxna

Storsta
Néringsdmne godtagbar
dagsintaget
Vitamin A ug 30002
Vitamin D ug 50
Vitamin E? o-TE 300
Niacin®
nikotinisyra mg 10*
nikotiiniamid mg 900*
Vitamin Bg? mg 25
1 ug retinol och/eller retinylpalmitat. Gdller inte
3 5
Folsyra Hg 1000 vitamin A som erhdlls i form av karotenoider.
Vitamin C mg 1000 2 Ett dagsintag av retinol som éverstiger 3000 ug ur
P ndringspreparat under graviditeten har okat risken
Kalium mg 3700 for fosterskador. Kvinnor som passerat
Kalcium mg 2500 dvergdngsdldern och som har forhojd risk for
osteoporos och benbrott, skall helst begréinsa
Fosfor mg 5000 intaget ill 1500 pg/d.
Jarn mg 256 3 Endast i form av preparat eller berikning.
" 4 Gdller inte gravida och ammande kvinnor.
Zink mg 25 5 Riklig anvindning av folsyrapreparat kan délja
Jod g 600 symptomen pa brist pd vitamin Bi..
6  Inkluderar det jdrn som erhdlls ur kosten och ett
Selen Hg 300 intag ur preparat pé hégst 10 mg.




Valtion ravitsemus:
neuvottelukunta

2.5. Koksalt (natrium)

Det rekommenderade intaget av salt ar for kvinnor hogst 6 g/d och for

mén hogst 7 g/d. Utriknat som natrium motsvarar dessa 2,4 och 2,8 g/d.

Genom att ytterligare sinka saltintaget till 5-6 g/d kan mernytta uppnas.
Det ar bra att vanja barnen vid mat med lag salthalt.

Saltintaget hos barn under 2 ar borde inte overstiga 0,5 g/MJ .

1 g NaCl = 0,4 g natrium, 1 g natrium = 2,5 g NaCl, 1 mmol Na = 23 mg Na = 58 mg NaCl

Det rekommenderas att intaget av natrium sa smaningom minskas, sarskilt genom
att intaget av koksalt begrdnsas.

Natrium dr oumbadrligt i manga metaboliska processer. Natriumbrist patrdffas dock inte
normalt i finldndska forhallanden utan problemet dr 6verintag av natrium sarskilt i
form av koksalt dvs. natriumklorid (NaCl).

Ett rikligt intag av natrium hojer blodtrycket, en betydande riskfaktor med tanke
pa hjdrt- och karlsjukdomar. Epidemiologiska undersokningar har visat att ett dagsintag
av natrium som overstiger 3-4 g (7,5-10 g salt) dr forknippat med dkad sjukfrekvens
och dodlighet i hjart- och kdrlsjukdomar pa befolkningsniva. Ett rikligt natriumintag
har konstaterats vara forknippat med en riklig utséndring av kalcium. Intaget av na-
trium kan ocksa spela en viss roll vid uppkomsten av osteoporos och njurstenar. Genom
att minska intaget av natrium kan man sdnka blodtrycket och fordréja den hdjning av
blodtrycket, som ho6jd alder f6r med sig. Genom att minska intaget av salt kan personer
med overvikt ocksd minska sjukfrekvensen och dodligheten i hjdrt- och karlsjukdomar.

Ett tillrackligt och tryggt minimiintag av natrium har beddémts till 1,5 g utrdknat
som salt. En sa lag intagsniva ar anda i praktiken svar att uppna. Darfor bygger rekom-
mendationen pad synpunkter som dr fornuftiga med tanke pd praktiken och folkhalsan.
For kvinnor dr det rekommenderade intaget av natrium 2,4 g (100 mmol eller cirka 6
g salt) och for mdn 2,8 g (120 mmol eller cirka 7 g salt). Att rekommendationerna dr
olika for kvinnor och mén beror pa storleksskillnaden.

Det rekommenderade intaget av salt dr nagot hdgre i jamforelse med de foregaende
rekommendationerna. Motiveringen dr att den nya rekommendationen dr mera realistisk
att uppna pa kort sikt. Pa lang sikt dr malet fortsdttningsvis dnda att sanka natriumin-
taget pa befolkningsniva till 2-2,3 gram dvs. 5-6 gram utrdknat som salt.

Ett rikligt intag av natrium som barn och ung kan vara férknippat med forhojt
blodtryck i hogre alder. Det dr ldttare att realisera rekommendationerna som getts for
vuxna, om man redan som barn vanjer sig vid ldttsaltad mat. Saltrekommendationen
for barn (0,5 g/MJ) har hérletts ur rekommendationen for vuxna.




Finlandarnas intag av natrium/salt

Huvuddelen av natriumet erhalls i form av natriumklorid ur koksalt som tillsatts i livs-
medel och vid tillredning av maten. Under de senaste artiondena har finldndarnas intag
av natrium minskat, men det 6verstiger fortsdttningsvis sarskilt hos madn det rekom-
menderade intaget. I undersékningen Finravinto 2002 var natriumintaget hos kvinnor
2,7 g (6,7 g salt) och hos mén 3,9 g (10 g salt). Cirka hélften av natriumet erhalls ur
koksalt som tillsatts vid tillredning av maten (industriellt eller hemma), de viktigaste
ovriga kdllorna dr brod och andra spannmalsprodukter, kottprodukter och ost.

Figur 6. Saltkallor hos kvinnor och mén (Finravinto 2002)
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2.6. Alkohol

Utrdknat som ren alkohol borde alkoholintaget hos kvinnor vara hogst
10 g/d och hos méan hogst 20 g/d. | praktiken betyder det hos kvinnor
en dos och hos mén tva doser per dygn. 1 dos innehaller 12 g alkohol
och det motsvarar ett glas (12 cl) vin, 1 flaska (33 cl) dl eller 4 cl stark
alkoholdryck. Alkoholens andel av energiintaget borde vara hiogst

5 E%. Gravida och ammande kvinnor, barn och ungdomar borde inte
alls forbruka alkohol.

Alkoholférbrukningen borde vara mattlig

Alkohol ger rikliga mangder energi. Ocksd en mattlig forbrukning av alkoholdrycker vid
sidan om den energi, som erhalls ur kosten, dkar salunda risken for fetma. Riklig och
langvarig forbrukning av alkohol forsdmrar upptagningen av naringsamnen och okar




svinnet av ndringsdmnen i urinen. Alkoholférbrukning forvrider ofta matvanorna sa,
att andelen fett i kosten okar och andelen kolhydrater minskar. Hos personer som for-
brukar rikliga mangder alkohol dr forbrukningen av sdrskilt mjolkprodukter, gronsaker
och frukt mindre dn genomsnittet.

Utover ofordelaktiga ndringseffekter har alkoholen ocksa rikliga andra skadeverk-
ningar. Alkohol paverkar samtliga organ och akuta och kroniska foérgiftningssymptom
hojer sjukfrekvensen och dddligheten. Redan en alkoholdos pa 25 g per dygn konti-
nuerligt intagen kan héja blodtrycket. Over 70 g alkohol per dygn leder till tydliga
hédlsoskador (cirros, pankreatit, fordndringar i centrala nervsystemet och nedsatt
hjdrtfunktion). Riklig alkoholfdrbrukning hojer ocksa triglyseridhalten i serumet, som
i kombination med ett forhojt blodtryck utsdtter for hjdrt- och karlsjukdomar.

Alkoholférbrukning okar risken att insjukna i mun-, svalg- och matstrupscancer
jamte bréstcancer. Hos personer under 45 ar har redan en mattlig forbrukning av alko-
hol konstaterats 6ka dodligheten. I dldre dldersgrupper har ddremot en mattlig alkohol-
forbrukning konstaterats minska dodligheten i hjart- och karlsjukdomar. Den skyddan-
de inverkan kan bero pa att alkohol hojer HDL-halten i serumet. Det innebdr dnda inte
att det vid dldre alder vore sunt att borja forbruka alkohol med tanke pd hilsan.

Alkoholférbrukning rekommenderas inte alls under graviditet och amning, eftersom
det okar risken for missfall, utvecklingsstorningar och fetalalkoholsyndrom. Da den
dagliga forbrukningen Overstiger 25 g foreligger en risk att barnets fodelsevikt dr lagre
dn normalt. I modersmjolken &r alkoholhalten den samma som i moderns blod och den
forsvinner ur bagge tva med samma hastighet (cirka 0,1 g alkohol per kilo kroppsvikt i
timmen).

Finlandarnas alkoholforbrukning

Forbrukningen av alkoholdrycker har kontinuerligt okat allt sedan 1960-talet med
undantag for svackan som den ekonomiska depressionen i bérjan av 1990-talet forde
med sig. Alkoholforbrukningen fordelar sig mycket ojamnt bland befolkningen och dess
sardrag dr att finldndarna dricker for att bli fulla. Den tiondedel av befolkningen, som
dricker mest, forbrukar fortsattningsvis omkring halften av all alkohol.

Den i Finland ar 2004 statistikforda forbrukningen av ren alkohol var 8,2 1/person
och forbrukningen utanfor statistiken var cirka 2,1 1/person (sammanlagt 10,3 1/per-
son). Utrdknat per dygn forbrukade finldndarna i genomsnitt 21,4 g alkohol per person.

I undersokningen Finravinto 2002 var andelen alkohol (etanol) av energin hos dem
som forbrukat alkoholdrycker ndstan den dubbla i jamforelse med rekommendatio-
nerna.



J. Val av mat

I motiveringarna till rekommendationerna for enskilda naringsamnen behandlas de
enskilda ndringsdmnenas betydelse for uppratthallandet av hélsan och férebyggandet
av olika sjukdomar. Malet dr en rekommenderad helhet som pa alla sdtt framjar hdlsan
och som kan omsdttas i praktiken med olika typer av matval. Rekommendationerna om
hur kosten skall sammansdttas syftar samtidigt pa att minska risken for de viktigaste
folksjukdomarna och garanterar pa samma gang ett tillrdckligt intag av naringsamnen
som dr oumbdrliga for kroppen.

3.1. Sammansattning av kosten

De dagliga valen avgor hur hdlsosam kosten dr. Livsmedel som intas mera sillan
spelar en mindre roll.

Bra mat dr smaklig och mangsidig och den har en stor vitamin- och mineraldmnestat-
het. En kost som motsvarar rekommendationerna innehaller fullkornsspannmalspro-
dukter, gronsaker, frukt och bar jamte potatis. Den inkluderar ocksd mjolkprodukter,
helst fettfria eller fettsnala sddana, och fisk, fettsnalt kott och dgg. Vegetabiliska oljor
och bredbara pdldgg som innehdller vegetabiliska oljor ingdr ocksd i en rekommende-
rad kost. Finldndarna borde rejdlt 6ka forbrukningen av fullkornsspannmalsprodukter,
gronsaker, bar och frukt. Férbrukningen av fisk och vegetabiliska oljor kunde ocksa
okas. Den dagliga forbrukningen av livsmedel som innehaller rikliga mangder hart fett,
salt och socker borde minskas. Ur tabellerna i bilagorna 2-7 framgar vilka férdndringar
som dgt rum i finldndarnas genomsnittliga forbrukning av livsmedel under de senaste
artiondena enligt ndringsbalanserna.

Péaskrifterna pa forpackningarna till livsmedel hjdlper oss att gora rekommenderade
val och det lonar sig saledes att jamfora varufakta. Varufakta ger information om ingre-
dienser och tillsatser i livsmedlen. Paskrifterna pa forpackningarna till manga livsmedel
ger ocksa detaljerad information om livsmedlets ndringsdmnesinnehdll. Det forekommer
ocksa olika symboler och pastdenden, som askadliggor livsmedlets ndringsdmnesinne-
hall.

Tallriksmodell askadliggor maltidshelheten

Tallriksmodellen dr till hjdlp vid sammansdttning av en bra maltid. Hélften av tallri-
ken fylls med gronsaker, sasom rdrivet, sallad eller varmt gronsakstillbehor. Potatisens
andel av portionen dr en fjardedel. I stdllet for potatis kan man &ta ris eller pasta.
Cirka en fjdrdedel av tallriken aterstar for en fisk-, kott- eller dggrdtt. Den kan ersdt-
tas med vegetarisk mat som innehdller baljvdxter, notter eller fron. Som maltidsdryck
rekommenderas fettfri mjolk, surmjolk eller vatten. Maltiden inkluderar ocksa brod med
ett tunt lager mjukt bredbart pildgg av vegetabiliskt fett. Badr eller frukt som efterrdtt
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kompletterar maltiden. Mjolkprodukten och efterrdtten kan ocksa ldmnas kvar for att
dtas som mellanmal.

Rikliga mangder gronsaker, bér och frukt

Gronsaker, bar och frukt skall dtas i rikliga mangder, minst fem doser per dygn, sam-
manlagt minst 400 g (potatis raknas inte med i denna mangd). Det dr bra att dta en del
av gronsakerna som sddana som sallad eller rarivet utan att tillreda dem. Oljebaserade
dressingar ger sallader och rarivet saftighet och smak. Bar och frukt skall hellre dtas
som sadana an som saft.

Potatis dr ett mangsidigt fododmne, som rekommenderas dtas som kokt, som
mos eller grdddad i ugn utan tillsatt fett. Friterad potatis, olika typer av grdddpotatis,
pommes frites, chips och andra liknande produkter skall dtas endast sdllan.

Gronsaker, potatis, bdr och frukt ger som sadana kolhydrater och kostfibrer,
men endast sma mangder energi, fett och proteiner. Undantag till detta dr notter,
svamp och baljvaxter, sasom drter, bonor och olika sojapreparat, som ocksa dr bra
proteinkdllor. De flesta notter och fron innehaller ocksa rikliga mangder mjukt fett
(= omdttade fettsyror). Som sddan innehaller potatis mindre energi dn ris och pasta.
Gronsaker, bdr och frukt innehaller rikliga mangder vitaminer, sasom folat och vitamin
C, jdmte mineraldmnen. Nagra skogssvampar ger ocksd vitamin D. Gronsaker, bdr och
frukt innehaller ocksa rikliga mangder andra d&mnen som framjar hdlsan.



Fullkornsspannmalsprodukter vid varje maltid
Lattsaltat fullkornsbréd och andra spannmalsprodukter, sasom grot eller mysli, skall
helst dtas dagligen vid s gott som varje maltid. Fullkornsris och mork pasta och andra
spannmalsprodukter som skall tillredas kan anvdndas i stdllet for potatis. Av sota
bakverk lampar sig bullar och olika pajer gjorda pa jastdeg for vardagsbruk. Bakverk
som innehdller rikliga médngder hart fett, sdsom kex, wienerbrod, bakverk tillverkade
pa mordeg och pastejer tillverkade pd smordeg och friterade pajer skall helst inte dtas
dagligen.

Spannmalsprodukterna dr viktiga kallor till energi, kolhydrater och protein.
Fullkornsspannmalsprodukter, sdrskilt ragbrod och fullkornsgrdtar, dr utomordentliga
fiberkdllor och de innehaller rikliga mangder B-vitaminer och mineraldmnen.

Fettfri mjolk eller surmjolk som maltidsdryck

Av mjolkprodukterna lonar det sig att gynna fettfria och fettsndla (= 1 % fett) flytande
produkter, av vilka man rekommenderar cirka en halv liter per dygn. Det dr bra att
dagligen dricka fettfri mjolk eller surmjolk som maltidsdryck. Som tillskott till det kan
dtas fettsnal (< 1 %) yoghurt eller fil. Det &r skal att fasta uppmérksamhet vid socker-
halten i smaksatt yoghurt och fil och vilja produkter som innehaller mindre méngder
socker. Kosten kan kompletteras med 2-3 skivor fettsndl (< 20 %) och ldttsaltad

(= 0,7 %) ost. Vid tillredning av vardagsmaten lonar det sig att gynna fettsnala mjolk-
produkter och spara de fetare produkterna som ravaror i rdtter som tillreds mera sillan.
Feta ostar, glass, dven glass pa vegetabiliskt fett, jamte puddingar och vispbara vege-
tabiliska fettprodukter borde dtas sillan.

Mjolkprodukterna dar viktiga kallor till protein, kalcium, jod och vissa andra mineral-
dmnen jamte vitamin B. Mjolkprodukter som berikats med vitamin D dr ocksd oumbdr-
liga for att ett tillrackligt D-vitaminintag skall kunna sdkerstdllas. Fettet i mjélkpro-
dukter ar huvudsakligen hdrt fett och genom att kontinuerligt forbruka feta mjolk-
produkter hojer man ldtt andelen hart fett i kosten till en for hog niva.

Fisk ett par tre ganger i veckan, fettsnalt kott
Fisk borde man &dta minst tra tre ganger i veckan sa att man vdxlar mellan olika fisk-
sorter. Livsmedelsverket har faststdllt begransningar for vissa sarskilda grupper gallande
intaget av vissa fisksorter. Det dr bra att tillreda kott och fisk utan fett, grddde eller
panering. Det dr bra att avldgsna det synliga fettet pa kott och skinnet pa kyckling
innan man dter av dem. For dagligt bruk rekommenderas fettsnalt kott (< 7 %), hel-
kottsprodukter (< 4 % fett och < 1,6 % salt) och fettsndla (< 12 %) och ldttsaltade
(= 1,2 % salt) charkvaror. Det dr bdst att dta fett kott och feta kottprodukter och rejélt
saltade kott- och fiskprodukter endast sillan.

Kott, fisk och dgg ger rikliga mangder hogklassigt protein jamte vitamin A och B.
Fisk dr en mycket viktig D-vitaminkalla. K6tt och indlvor jamte fisk innehaller ldtt upp-
tagbart jarn. Kottets fettsammansdttning varierar med djurarten. Mjukast dr fettet i fisk.
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Synliga och mjuka fetter

En fettkvalitet som motsvarar rekommendationerna blir verklighet da man anvander
vegetabiliska oljor och bordsmargariner och bredbara pdldgg som innehaller rikliga
mangder vegetabiliska oljor. Det dr ldtt att hélla koll pd de synliga fetternas kvalitet
och madngd. Darfor dr det viktigt att de synliga fetterna inte uteldmnas ur kosten.
Huvuddelen av det forbrukade fettet intas i form av smygfett i livsmedel, huvudsak-
ligen hart fett, framst mjolkfett eller hdardat vegetabiliskt fett. Ocksa smygfettets
kvalitet forbattras, dd man viljer livsmedel med en liten andel hart fett och en relativt
stor miangd mjukt fett.

I den dagliga kosten &r det bra att breda bordsmargarin eller bredbart paldgg som
bygger pa vegetabiliska oljor pa brddet. Det 16nar sig att komplettera sallader med en
liten mdngd oljebaserad dressing. For matlagning och bakning rekommenderas vege-
tabiliska oljor, bordsmargariner, mjuka, vegetabiliska bredbara pdldgg eller flytande
preparat gjorda pa vegetabiliska oljor. Rybsolja dr sdrskilt att rekommendera pa grund
av dess mdangsidiga fettsyresammansdttning.

Alla ndringsfetter innehaller rikliga mdngder energi och fettlosliga vitaminer,
sasom vitamin A, D och E. Vegetabiliska oljor och bordsmargariner, bredbara paldgg
och flytande vegetariska preparat som tillverkats av sddana, innehdller huvudsakligen
hdlsofrdimjande mjukt fett. P4 grund av deras rikliga energimdngd skall dven de for-
brukas i mattliga mangder. Fettblandningar som innehaller smér och mjolkfett och
harda bakningsmargariner innehaller rikliga mangder hart fett. Hardat vegetabiliskt
fett, kokosfett och palmolja bestar huvudsakligen av hart fett.

Sparsamt med socker
Riklig forbrukning av socker och livsmedel som innehaller socker borde undvikas. Det
dr bast att begrdnsa forbrukningen av so6tt till méltider och mellanmal. Tillsammans
med maltiden dr socker inte lika skadligt for tdnderna som kontinuerlig férbrukning
av sott mellan maltiderna i form av sotsaker eller sota drycker. Under vardagar gynnas
socker- och fettsndla efterrdtter och mellanmadl. Vatten &r den basta drycken mot torst.
Kontinuerlig, riklig forbrukning av sotsaker, choklad, sockerrika safter och laskdrycker
bor undvikas.

Socker innehaller enbart kolhydrater och energi som snabbt hojer sockerhalten
i blodet, men inte just alls andra ndringsdmnen. Sotsaker, choklad, smaksatt yog-
hurt, pudding, sylt och sota bakverk innehaller till exempel rikliga mangder socker.
Av dryckerna innehaller de flesta safter, ldskdrycker och sota alkoholdrycker, sasom
likorer, sota viner och mdanga cider rikliga mangder socker.

Sparsamt med salt

Forbrukning av salt och salta livsmedel borde undvikas. For daglig forbrukning vdljs
ldttsaltat brod, lattsaltad ost och ldttsaltade charkvaror. Man vanjer sig vid smaken pa
lattsaltad mat genom att gradvis minska forbrukningen av koksalt vid matlagning.



Maten kan kryddas med olika orter, saltfria kryddor och fruktsafter. Mineralsalt kan
ocksd anvandas, om man bara ser till att man inte anvander det i rikligare mangder dn
sedvanligt koksalt. Om salthaltiga ingredienser, sasom korv, ost eller marinerade kott-
och fiskprodukter anvands vid matlagning, beh6ver man vanligen inte langre tillsdtta
salt. Man kan minska matrdtternas salthalt genom att tillsatta rikliga méngder gronsa-
ker i dem. Livsmedel som innehaller rikliga mangder salt borde férbrukas endast séllan.

Koksaltet som anvands vid matlagning och inom livsmedelsindustrin dr den stdrsta
saltkdllan i finldndsk kost. Sdrskilt kottrdtter, korv, kdttchark och brod ger rikliga
mangder salt. Olika kryddblandningar, buljongpreparat och kryddsdser, sdsom sojasas,
senap och ketchup, innehaller mycket salt. Livsmedel som innehdller mycket rikliga
mangder salt dr salta notter, popcorn, sill, vissa ostar, medvurst, kallrokt fisk och kott
och vissa inlagda gronsaker, sdsom oliver och saltgurka.

3.2. Maltidsrytmen — regelbundenhet det viktigaste

Enligt vad vi for tillfdllet vet dr en regelbunden maltidsrytm att rekommendera
med tanke pa hilsan, dven om det inte dr befogat att faststdlla ndgot idealiskt
antal maltider eller ndgon idealisk tidpunkt for maltiderna.

Mattiderna och matvanorna ar till stor del kulturbundna. Maltidsintervallerna och
matens mangd och kvalitet dr férbundna med hunger och mattnad. Var nuvarande
livsstil har lett till uppkomsten av vanor som dr ofordelaktiga med tanke pa hdlsan och
kosten. De “traditionella” mattiderna har fallit i glémska och maltidsrytmen har blivit
oregelbunden.

Med regelbundenhet menas att man dagligen dter ungefér lika manga ganger och
vid samma tidpunkter. Regelbundna maltider forhindrar kontinuerligt smadtande och
karies och gor det ldttare att halla vikten under kontroll. Regelbundna maltider dr
ocksa forknippat med gynnsamma blodfettvarden. En bra kost kan vara sammansatt
av nagra rikligare, kalla eller varma maltider eller flera mindre maltider av mellan-
malstyp eller en kombination av dessa. Om tyngdpunkten i dtandet ligger pd maltider
av mellanmalstyp, dr det skal att fasta sdrskild uppmdrksamhet vid matens kvalitet. Vid
sammansadttning av kosten dr matens ndringsmdssiga kvalitet (fettkvalitet, salt, fibrer,
gronsaker, frukt och bdr) och matens mangd (energiintaget motsvarar férbrukningen)
viktigare dn maltidintervallen med tanke pa hilsan.

Det dr viktigt att man vanjer sig vid en regelbunden maltidsrytm redan som barn,
eftersom vanor man ldrt sig som barn bildar grunden for ett balanserat och mattligt
dtande dven i vuxen alder. Barn kan inte dta lika stora portioner som vuxna. De kan
inte hdller lika effektivt tillvarata kroppens energireserver. Darfor borde energin hos
barn fordela sig jamnare mellan huvud- och mellanmaltiderna dn hos vuxna.

I Finland har maltider som &ts utanfér hemmet en stor inverkan pa hur halsosam
kosten dr. Lunchmaltiden borde tdcka cirka en tredjedel av det dagliga behovet av
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energi och ndringsdmnen. Personer som dter i personalmatsalar har konstaterats dta
mer rekommenderade fododmnen sdsom fisk, gronsaker, kokt potatis jamte bar och
frukt. Vid bedomningen av den naringsmassiga kvaliteten pa mat som serveras vid
massbespisning kan man ta till hjdlp kriterier som skapats just fér det och som utgor
en del av det nationella systemet for uppfoljning av massbespisningen.

3.3. Vatskebehov och drycker

Som daglig viatskebehov for vuxna dr det med cirka en liter utéver det vatten som
fas ur maten. Vatten rekommenderas som torstdryck.

I genomsnitt 60 % av vikten hos unga vuxna bestdr av vatten och andelen vatten mins-
kar med stigande alder och viktdkning. Kring 40 % av vattnet i kroppen finns inuti cel-
lerna och resten, cirka 20 % av kroppsvikten, utanfor cellerna och i blodet. Regleringen
av vatskebalansen dr forknippad med saltbalansen mellan natrium, kalium och klorid i
kroppen. Njurarna reglerar utsondringen av vatten och salter med hjdlp av hormoner.
Overloppsvatten i kroppen utséndras i form av utspadd urin. Om vitskorna i kroppen

dr for salta, aktiveras torstcentret i hjdrnan, vilket fororsakar torstkdnsla och minskad
utsondring av vatten via njurarna.

Man har inte exakt kunnat faststdlla behovet av vatten. Behovet paverkas av manga
faktorer sasom aldern, kosten, klimatet och mangden motion. Riktvdrdet for totalvatte-
nintaget i forhdllande till energiintaget dr cirka 0,25 ml/kJ (= 1 ml/kcal) hos vuxna.
Vuxna far dagligen 2000-3500 ml vatten, varav 1000-1500 ml kommer med maten och
300-350 ml med fetter, proteiner och kolhydrater via oxideringen i kroppen. Ur drycker
fas cirka 1000-1200 ml vatten per dag.

Som daglig méangd drycker for vuxna rdacker det med cirka en liter utdver det vatten
som fds ur maten. For dldre manniskor, hos vilka njurarnas formaga att koncentrera
urinen dr nedsatt och torstkdnslan dr forsvagad, dr den tillrdckliga mangden drycker
1,5 liter. Under amningstiden 6kar behovet av vatten allt enligt den utsondrade
mangden mjolk. Produktion av en genomsnittlig mangd daglig mjolk pa 750 ml okar
vatskebehovet med 600-700 ml per dag. Vanligen dkar ammande modrar naturligt sitt
drickande i enlighet med vad amningen kraver.

For 2-3-dringar har den tillrdckliga mangden vadtska berdknats till cirka 65-70 ml/
kilo vikt. Vattenbehovet berdknas minska till cirka 40 ml/kilo vikt fram till 15 ars alder.
Riktvardet for vuxna 0,25 ml/kJ kan anses som riktgivande dven for barn 6ver 3 ar.

Enligt undersokningen Finravinto 2002 forbrukar finldndska kvinnor olika drycker
cirka 1,3 liter och man cirka 1,4 liter per dygn. Alkoholdryckerna dr inte inrdknade i
denna mangd.

Drycker och hilsan
Kaffe okar utsondringen av urin hos personer, som vanligen inte dricker kaffe, men inte




hos personer som regelbundet dricker kaffe. Starkt te verkar ndgot dka utsondringen av
urin. Amnet som paverkar utsondringen av urin i kaffe och te &r koffein. Kaffe och te
innehaller tanniner som forsvagar upptagningen av 3-vdrt jarn och personer med jarn-
brist skall helst inte dricka kaffe eller te i samband med huvudmaltiderna.

Rikligt kaffedrickande utan mjolk kan oka risken for osteoporos. Pannkaffe hojer
ocksa kolesterolhalten i serumet och personer som dricker rikliga mangder kaffe och som
lider av en hog kolesterolhalt i serumet skall helst dricka bryggkaffe. Rikligt kaffedrick-
ande har i vissa undersokningar konstaterats minska risken att insjukna i typ 2 diabetes.

Sockerhaltiga ldskdrycker och safter innehaller rikliga méngder energi och fororsakar
intagna i rikliga médngder fetma. Syrorna i ldskdrycker, dven sockerfria sddana, och
juicer och sportdrycker skadar tdinderna. Sddana drycker skall helst inte intas dagligen.
Om alkoholens inverkan pa hélsan har berdttats i punkt 2.6.

En sdnkt kroppsvikt med 1-2 % i form av vattensvinn medfér huvudvark, trotthet,
svindel och nedsatt aptit. Att kontinuerligt dricka extra vatten eller mineralvatten ar till
ingen nytta for hdlsan. Det okar risken for vattenforgiftning och en dverstor utséndring
av natrium sdrskilt under graviditeten.

4. Naringspreparat och berikade livsmedel

En méngsidig kost kan sammansdttas sa, att den ger alla naringsdmnen i rekommendera-
de mdngder. Det kan vara nddvandigt att sdkerstdlla intaget av vissa naringsdmnen med
hjdlp av ndringspreparat. Preparat kan rekommenderas for befolkningsgrupper, hos vilka
behovet av vissa ndringsdmnen &r sa stort, att det dr svart att tillfredsstélla enbart med
kosten. Om energiintaget dr exceptionellt litet, under 6,5 MJ, en ldangre tid, till exempel
vid bantning, dr det befogat att inta nadgot multivitaminpreparat for sdkerhets skull.

Andra specialgrupper, som kan behova naringspreparat, ar personer med matbegrans-
ningar och veganer, vilkas behov av naringspreparat borde bedomas fran fall till fall.
Det finns inga bevis pa att ndringspreparat skulle ge idrottare ndgon mernytta, med
undantag for jarn, som det i vissa fall kan vara befogat att forbruka i form av preparat.

Rekommendationerna om intag av naringspreparat for enskilda malgrupper framgar
av bilaga 8.

Pa senare ar har det kommit ut pa marknaden rikliga mangder livsmedel som be-
rikats med vitaminer och mineraldmnen och som kan ha en betydande inverkan pa
intaget av vissa ndringsdmnen. Berikning av flytande mjolkprodukter, margariner och
bredbara paldgg med vitamin D forbdttrar betydligt befolkningens ldga intag av vita-
min D och salunda rekommenderas sddana for personer i alla dldrar. Med livsmedel som
berikats med kalcium kan man dka kalciumintaget hos sddana personer, som inte kan
eller vill forbruka mjolkprodukter. Sedvanligt forbrukade dr berikade livsmedel sdkra
och det foreligger inte nagon risk for 6verstora intag. Risken for overintag dkar, om
man samtidigt forbrukar rikliga mangder av flera livsmedel som berikats med samma
ndringsdmnen och utdver det annu ndringspreparat.




h. Fysisk aktivitet

Tillrdcklig fysisk aktivitet hjdlper att forebygga mdnga sjukdomar som dr forknippade
med levnadssdtten. Fysisk aktivitet har i manga fall samma inverkan som en bra kost.
Fysisk aktivitet paverkar ocksa behovet av naring. Biagges halsoverkningar kompletterar
varandra och de skall inte anses vara alternativ till varandra.

Vuxna

For vuxenbefolkningen rekommenderas dagligen minst 30 minuter
mattligt pafrestande eller tung fysisk aktivitet, vars energiforbrukning
motsvarar cirka 630 kJ (150 kcal) och ér ett tillskott till den forbrukning
som @mnesomsittningen och latt arbete kraver. Aktiviteten kan delas
upp i kortare, till exempel 10 minuter langa perioder under dagen. En
rikligare aktivitet in den rekommenderade ér till mernytta med tanke
pa hélsan. Om man vill forhindra viktokning, &r den rekommenderade
mangden fysisk aktivitet cirka 60 minuter mattligt pafrestande fysisk
aktivitet (sasom rask promenad) dagligen.

Barn och ungdomar

For barn och ungdomar rekommenderas minst 60 minuter motion varje
dag. Motionen kan delas upp i kortare perioder under dagens lopp.
Den fysiska aktiviteten borde vara sa mangsidig som majligt for att alla
delfaktorer av den fysiska konditionen, sasom hjartats och lungornas
kondition, muskelkraften, vigheten, snabbheten, rorligheten, reaktions-
tiden och koordinationen skall utvecklas.

5.1. Den fysiska aktivitetens hetydelse med tanke pa halsan

For liten fysisk aktivitet dr forknippad med manga sjukdomar och krampor, bl.a.
hjdrt- och karlsjukdomar, typ 2 diabetes, forhojt blodtryck, vissa former av cancer och
osteoporos. Personer som inte idkar motion l6per tva gdnger sa stor risk att insjukna i
hjdrt- och karlsjukdomar som fysiskt aktiva personer. Brist pd motion anses vara en lika
stor riskfaktor som tobaksrokning, hdg kolesterolhalt i serumet och hogt blodtryck.
Regelbunden fysisk aktivitet har en gynnsam inverkan pa lipiderna i serumet genom
att sinka serumets LDL-kolesterol- och triglyseridhalt och hoja HDL-kolesterolhalten
sarskilt hos personer med oférdelaktiga vdrden. Mattlig motion i 30-60 minuter
3-5 gdnger i veckan sdnker blodtrycket och inverkan dr storst hos personer med hogt
blodtryck. Regelbunden motion har en gynnsam inverkan ocksd pa insulinkdnsligheten
och risken att insjukna i typ 2 diabetes. Personer, hos vilka risken att insjukna i typ 2
diabetes dr storst, verkar dra den storsta nyttan av regelbunden motion.




Fysisk aktivitet har betydande inverkningar pa kroppens sammansdttning och
dmnesomsdttningen. Det dkar energiférbrukningen och hjdlper att upprdtthalla och
Oka muskelmassan. Det hojer ater basalmetabolismens niva och det hdjer ocksa fettfor-
branningsférmagan under savdl motion som vila. Regelbunden motion spelar silunda en
viktig roll vid reglering av vikten pa ldng sikt. Motion &dr viktigt ocksd for personer med
overvikt, dven om vikten inte minskar. Sjukfrekvensen och dodligheten som fetma for
med sig dr klart mindre hos personer, som trots vervikten har en god fysisk kondition.

Fysisk aktivitet okar och uppratthéller bendensiteten och kan sd forebygga osteo-
poros. Regelbunden fysisk aktivitet i pubertetsaldern ar sdrskilt nyttigt med tanke pa
bendensiteten och benstrukturen. Hos vuxna och dldre fordréjer motion benskdrhet.
Den allra storsta nyttan uppnas med benpafrestande motion, sdsom gang, l6pning,
tennis eller aerobics.

Man har fatt imponerande bevis pa vilken positiv betydelse fysisk aktivitet har vid
forebyggande av brostcancer och tjocktarmscancer och fysisk aktivitet kan eventuellt
paverka risken for prostata-, lung- och livsmoderslemhinnecancer. Motion har ocksa en
positiv inverkan pa sjalvfortroendet och den psykiska valmagan. Fysisk aktivitet har
ocksd med god framgdng utnyttjats som en del av behandlingar mot depression.

5.2. Den fysiska aktivitetens mangd och kvalitet

Effektiv motion, som utvecklar andnings- och blodcirkulationsorganen, ger huvuddelen
av nyttan som motionen medfor. Enligt farsk forskning har anda ocksd mattligt effektiv
fysisk aktivitet gynnsamma inverkningar pa manga faktorer som okar risken for hjart-
och kadrlsjukdomar och typ 2 diabetes. Motionens sjukdomsfdrebyggande inverkan dkar
dé méngden motion dkar, men inverkan dr inte lineér (figur 8). Personer, som tidigare
varit fysiskt inaktiva och som bérjar idka motion, verkar uppna den storsta nyttan,
ocksa vid hogre alder. Totalenergiforbrukningen har en storre inverkan pa hédlsonyttan
av fysisk aktivitet dn det hur pafrestande motionen ar.

I rekommendationerna presenteras en “maldos” for mangden motion, med vilken
man uppnar betydande hdlsonytta hos vuxna som ldnge varit fysiskt inaktiva, och som
dr tillrdckligt stor for att minska sjukdomsrisken som beror pa fysisk inaktivitet. Med
dosen avses utover ett aktivt levnadssitt daglig motion med mattlig effekt, som ger
en energifdrbrukning pa cirka 630 kJ (150 kcal) (eller nagot 6ver 4,2 MJ (1000 kcal/
vecka). Det malet kan uppnds med vanlig vardagsmotion (hushalls- och trddgardsar-
bete, gang i trappor etc. se tabell 9).
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Figur 8. Hur fysisk aktivitet inverkar pa hélsan

k
Den fysiska aktivitetens niva
Kdlla: Nordic Nutrition Recommendations 2004.
Tabell 9. Tid som krévs for forbrukning av 630 kJ/150 kcal
med olika motionsformer for en man pa 77 kg och en kvinna pa 63 kg.
Effekt Motionsform Tid i minuter
Kvinnor mén

Mattlig Gang 4,8 km/h 32 26
Mattlig Gang 6,4 km/h 23 20
Mattlig Cykling 12 km/h 36 29
Mattlig Volleyboll 36 29
Mattlig Stadning 47 38
Mattlig Lovréfsning 32 26
Mattlig Grésklippning (skjutklippare) 32 26
Mattlig Golf (till fots) 32 26
Mattlig Aerobics 21 18
Mattlig Simning 45 m/min 18 15
Effektiv Joggning 8,0 km/h 20 17
Effektiv Cykling 22 km/h 18 15
Effektiv Lopning 9,7 km/h 14 12
Effektiv Skidlopning 9 km/h 15 13
Effektiv Gang i trappor 17 14

Motsvarande halsoverkan uppnds med en effektivare, men kortvarigare motion
(joggning, langdakning pa skidor, simning etc.) med samma energiférbrukning. En
storre energiforbrukning dn sd ger mernytta. Den mest idealiska mdngden motion anses




vara en kombination av dessa tva: effektiv trdning 2-3 ganger i veckan och daglig
mattlig motion, som tillsammans motsvarar en energiférbrukning per vecka pa sam-
manlagt 8,4 MJ dvs. 2000 kcal.

Da man blir dldre borde man fortsdtta idka motion sa lange som méjligt. For friska
60-80-aringar i god kondition ldmpar sig fortfarande samma rekommendationer som
for den yngre befolkningen ocksa. Med tanke pa en uppratthallen rorlighetsformaga dr
traning av rorelseorganen desto viktigare ju dldre man dr.

Det dr bra att idka motion under graviditet och amning. Viktékningen under gravi-
diteten har okat i Finland och det dkar uppkomsten av fetma och risker som ar for-
knippade med fetma. Kvinnor som inte tidigare idkat motion borde under graviditeten
uppmuntras till daglig motion med mattlig effekt i cirka 30 minuter. For fysiskt aktiva
kvinnor rekommendera fortsatt motion dven under graviditeten och de kan idka ocksa
effektivare motionsformer sdsom joggning, simning och aerobics.

Regelbunden fysisk aktivitet dr oumbdrligt f6r barns normala tillvaxt, andnings-
och blodcirkulationsorganens kondition, muskelkraften, vigheten och motoriken. Motio
i vdxande dldern stdrker ocksa benbyggnaden och stédvdvnaderna, varvid bendensite-
ten dr sa hog som mojligt vid vuxen alder. Motion dr ocksa en viktig faktor vid barns
och ungdomars viktkontroll. Ddrfér rekommenderas for barn och ungdomar dagligen
sa mangsidig motion som mojligt i minst 60 minuter, som inkluderar saval latt som
absolut ocksa pafrestande motion.

Figur 9. Rekommenderad halsomotion “MOTIONSPAJ” Ta minst halften!

Malinriktad motion 2-3 timmar per vecka, var annan dag

simning ® s dans

rodd ¢ *gym
16pning © * stretching

skidlgpning » L Muskel- « bollspel
cyKling « Uthallighet/ kondition/ « utforsakning
rask promenad ¢ motion motorik * motionsgympa
* 2-5 ganger/v * 1-3 ganger/v
*20-60 min/gang * 20-60 min/gang

Kdlla: UKK-Institutet
www.ukkinstituutti. fi
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Motionspajen som UKK-institutet tagit fram &dr ett nytt sdtt att gestalta rekom-
mendationen om hédlsomotion. Motionspajen dr indelad i tva halvor: den grundldggande
motionen dvs. vardagsmotionen och den malinriktade motionen dvs. konditionstraning.
I den grundldggande motionen dr huvudmotivet att gora ndgot annat dn att trina,
sasom att promenera till butiken, cykla till jobbet och tradgardsarbete och andra ut-
omhusarbeten. Grundaktiviteten har en gynnsam inverkan framforallt pd det allmdnna
hélsotillstdndet och viktkontrollen.

Rekommendationerna i konditionstraningshalvan av motionspajen utvecklar just ett
visst delomrade av hidlsokonditionen, sasom hjdrt- och blodcirkulationsorganens eller
rorelseorganens kondition, av det kommer bendmningen malinriktad motion. Sddana
motionsformer dr bland annat, 16pning, skidlopning, simning och traning pa gym.

Enligt den nya typen av rekommenderad hdlsomotion kan halsoriskerna som fysisk
passivitet medfdr forebyggas, om man idkar grundldggande motion 3-4 timmat per
vecka och malinriktad motion 2-3 timmar per vecka. Grundldggande motion borde
man idka dagligen och malinriktad motion minst var annan dag. Idealnivan inkluderar
bdgge halvorna av motionspajen.
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BILAGOR

BILAGA 1. Finlandska 25-64-ariga kvinnors och méns energianpassade naringsamnesintag
i jamforelse med rekommendationerna (Finravinto 2002)
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BILAGA 2. Spannmalsforbrukning (kg/person/ar)
i Finland 1985-2003'
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BILAGA 3. Forbrukning av gronsaker, frukt och béar?
amte potatis (kg/person/ar) i Finland 1985-2003'
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BILAGA 4. Forbrukning av mjolk och mjolkprodukter (kg/person/ar)
i Finland 1985-2003'
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BILAGA 5. Forbrukningen av kétt, agg och fisk (kg/person/ar)
i Finland 1985-2003'
80
70
60
50
40
0l T —— S — p—
20 ,ﬁ%
10 |llllll|l'.'lllllllllllll|||lllll||.|...llll".llll||..'..l.lllllll
0 1985 1987 1989 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003
mmm K6t sammanlagt mmm Svin =l= Not Fisk, skaldjur nnn Agg Fiaderfa

1 Ravintotaseet 1985-2003




Vaition ravitsemus-
neuvottelukunta

BILAGA 6. Forbrukning av néringsfetter (kg/person/ar)
i Finland 1985-2003'
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BILAGA 7. Forbrukning av socker och drycker (kg/person/ar)
i Finland 1985-2003'
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BILAGA 8. Rekommenderade néringsméssiga tillsatser i olika aldersstadier
eller specialsituationer

Alderstadium eller specialgrupp E;Ia(:':\?:glégas:isk kost!
Spéadbarns- och lekaldern, 0-3 ar Vitamin D, fluor?

Lek- och skoléldern, 3-15 ar Vitamin D?

Lek- och skolaldern, 3-10 ar Fluor?

Flickor och kvinnor 11-60 ar Jarn*

Vuxna > 61 &r Vitamin D°

Graviditetstid Vitamin D5, jarn*, folsyra®
Amningstid Vitamin D®

Vegetarisk diet, som ocksd inkluderar mjélkprodukter.

Pad behovet av tillsatt fluor inverkar tdndernas skick och om fluortandkrdm anvdnds. Dosen faststills enligt
dricksvattnets fluorhalt och barnets vikt.

Anvindning rekommenderas hela vixande dldern ut for sddana barn, som inte regelbundet anvinder mjolkprodukter
som berikats med vitamin frdn borjan av oktober till slutet av mars, under uppvdxttiden.

Behovet av jdrn dr individuellt.

Anvindning rekommenderas under den morka drstiden, fran bérjan av oktober till slutet av mars. For dldringar

som vdrdas pd institution eller omfattas av hemsjukvdrden och som inte ror sig utomhus rekommenderas
anvdndning dret om.

Det okade behovet av folat under graviditetstiden kan tillfredsstdllas med en diet som motsvarar rekommendationerna.
Om forbrukningen av férska gronsaker, frukt och fullkornprodukter dr blygsam, rekommenderas anvéndning av
folsyrapreparat fér gravida kvinnor eller kvinnor som planerar graviditet.

Kiilla: Social- och hdlsovdardsministeriet
www.stm.fi
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BILAGA 9. Vitaminernas uppgifter och viktigaste kallor i finlandsk kost

De viktigaste kallorna

Bristsjukdom beriberi.

Vitamin Centrala uppgifter i kroppen i finlindsk kost'
Medverkar till uppkomsten av synfornimmelse
Vitamin A i skymning. Behdvs for cellernas tillvdxt och Kott- och aggratter 30%
specialisering. Upprétthaller epitelvdvnadens Gronsaker och potatisratter 30 %
metabolism. Bristsjukdom xeroftalmi.
I o
Behdvs for benbyggnadens normala F|§k_ratter45 % o
N - S ; . . Néringsfetter 21 %
Vitamin D mineralisering. Brist leder hos barn till rakitis och
. . Flytande mjélkprodukter allt sedan
hos vuxna till att benstommen mjuknar. .
ar 2003
Vitamin E Forhindrar ométtade fettsyror, vitamin A och Brdd och spannmalsprodukter 28 %
karotenoider fran att oxidera i kroppen. Vegetabiliska bredbara paldgg 16 %
Paverkar nervernas och musklernas funktion. . . o
Tiamin (B1) Oumbérligti kolhydraternas metabolism. Brdd- och spannmalsprodukter 33 %

Kott- och &ggratter 24 %

Riboflavin (B,)

Deltar som en del av enzymsystemen i transporten
av elektrolyter. Paverkar munnens och Ggonens
slemhinnors funktion.

Mjolkprodukter 44 %
Kott- och &ggratter 18 %

Med i funktionen hos de enzymer, som deltar i
glukosens, aminosyrornas och fettets metabolism.

Kétt- och dggrétter 31 %

stdrningar bl.a. i blodkropparnas delningsprocess
och fostrets utveckling.

Niacin (B,) Paverkar hudens och slemhinnornas funktion. Brdd och spannmalsprodukter 29 %
Bristsjukdom pellagra.
Paverkar funktionen hos de enzymer, som deltar i
bl.a. ma&nga aminosyrors metabolism. Hos vuxna Kott- och &ggratter 27 %
Pyridoxin (B;) fororsakar brist psykiska stérningar, onormal Brdd och spannmalsprodukter 19 %
EEG-kurva och hudfdréndringar. Hos barn kan Frukt och bar 14 %
forekomma kramper, magring och retlighet.
Omvandlar i aminosyrornas metabolism bl.a.
homocystein till metionin tillsammans med Brdd och spannmalsprodukter 40 %
Folat kobalamin och pyridoxin. Brist fororsakar Kott- och &ggratter 15 %

Frukt och bar 13 %

Kobalamin (B,,)

Fungerar som en del av enzymsystemet bl.a. i
nukleinsyrornas syntes. Brist férorsakar pernicios
anemi, som kdnnetecknas av att tungans och
magséckens slemhinnor fértvinar och ger upphov
till nervsymptom.

Kott och kottprodukter 28 %?2
Mijélkprodukter 33 %?
Fisk 20 %?

Vitamin C

Paverkar cellernas oxidationsreduktionsgrad
och bildandet av manga enzymer och forbéattrar
upptagningen av jérn. Deltar i bildandet av
stresshormoner och paverkar sa kroppens
stressforsvar. Bristsjukdom skorbjugg.

Frukt och bar 58 %
Gronsaker 12 %

1 Kalla: Finravinto 2002.

Folkhdlsoinstitutet. Klassificering enligt matrdtten, riktgivande medelvdrde fér kvinnor och mdn.

2 Kdlla: Finravinto 1997.

Folkhdlsoinstitutet. Klassificering enligt ravarorna, riktgivande medelvdrde for kvinnor och mdn.




BILAGA 10. Mineraldmnenas uppgifter och viktigaste kéllor i finlandsk kost

Mineral- eller

Centrala uppgifter i kroppen

De viktigaste kallorna

sparamne i finlandsk kost'
Viktig for benstommen och tdnderna. Deltar Mijolk och mjdlkprodukter 35 %
Fosfor i energimetabolismen och regleringen av Brdd och spannmalsprodukter 30 %
balansen mellan syra och bas. Mijdlk, kott- och dggratter 18 %
Oumbérlig for skoldkértelns funktion.
Jod Skadldkértelnormonerna tyroxin och trijodtyronin | Koksalt 42 % 2
innehéller jod. Brist var &ven i Finland en vanlig | Mjdlk och mjdlkprodukter 34 %?
orsak till struma for inemot 100 ar sedan.
Reglerar balansen mellan syra och bas och Potatis och grénsaker 20 %
Kalium musklernas och nervernas benédgenhet att bli Mjélk och mjélkprodukter 17 %
irriterade. Kott- och dggratter 14 %
Haller benstommen och ténderna starka under
forutséttning att ocksa intaget av vitamin D &r
tillréckligt. Aktiverar ménga enzymer och deltar
Kalcium i kommunikationen inom och mellan celler. Mijdlk och mjdlkprodukter 64 %
Péverkar bl.a. musklernas sammandragning,
blodet koagulering och regleringen av
blodtrycket.
Deltar bunden till enzymer och andra proteiner Spannmalsprodukter 42 % ?
Koppar bl.a. i energimetabolismen, jdrnets metabolism, Kott 18 % 2
PP antioxidantférsvaret och centrala nervsystemets | Gronsaker 14 % ?
funktion. Mijdlk 11 %2
Viktigt med tanke pa benstommen och ténderna. | Bréd och spannmalsprodukter 35 %
Magnesium Aktiverar enzymer. Viktigt bl.a. fér musklernas Drycker 19 %
och nervernas benégenhet att bli irriterade. Mijdlk och mjdlkprodukter 16 %
Tar som en del av hemoglob|pet h.;.jnd om Brdd och spannmalsprodukter 35 %
. transporten av syre till samtliga vavnader o L N
Jam i kroppen. Ett knappt intag férorsakar (raghrdd 24 %)
e Kott- och dggratter 20 %
jérnbristanemi.
. . ) Kott och kéttprodukter 35 % 2
Hindrar som en del av glutationperoxidas- 7
Selen o o Mijélk och mjélkprodukter 21 %
enzymet cellerna fran oxidationsskador. . 02
Spannmalsprodukter 18 %
Som en viktig del i enzymer med i proteiners,
metabolism. Dok  celkdmorna regleringen | SPAITMAlsproduktor 31 %
Zink : gerng Miélk- och mjélkprodukter 27 % 2

av ldsandet av den genetiska koden. Allvarlig
brist férorsakar bl.a. tillvéxtstdrningar och
forsenad pubertet.

Kétt och kéttprodukter 25 %?

Kdlla: Finravinto 2002.

Folkhdlsoinstitutet. Klassificering enligt matrdtten, riktgivande medelvdrde fér kvinnor och mdn.

Kdlla: Finravinto 1997.

Folkhdlsoinstitutet. Klassificering enligt ravarorna, riktgivande medelvdrde for kvinnor och mdn.
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BILAGA 11.

Medlemmar i statens naringsdelegation 2002-2005

Hirn Jorma

Suurnékki Mirja
Hasunen Kaija

Livsmedelsverket, ordférande
Jord- och skogbruksministeriet, fran och med 1.1.2005
Jord- och skogbruksministeriet, viceordférande, dnda till 31.7.2003

Social- och halsovardsministeriet, viceordférande, fran och med 20.1.2004

Hakala Paula Folkpensionsanstalten, fran och med 10.5.2002
Heiskanen Seppo Livsmedelsindustriférbundet rf
Korkman Rikard Svenska Lantbrukproducenternas Centralférbund

Koskinen Anna-Liisa
Lemstrom Anna
Lindholm Henry
Ménnistd Satu
Nieminen llkka
Niilola Liisa

Nyroos Hannele
Packalén Leena
Peltomaki Arja
Pyykké Mika
Rantanen Seppo
Ryhénen Eeva-Liisa
Ryynénen Suvi

Handels- och industriministeriet, anda till 20.11.2002
Handels- och industriministeriet, frén och med 20.11.2002
Finlands Livsmedelsarbetareforbund SEL rf
Folkhélsoinstitutet

Finlands Dagligvaruhandel rf

Central fér Lantbruks- och Hushallskvinnor rf
Miljéministeriet

Centralférbundet for lant- och skogsbruksproducenter
Luomuliitto, frén och med 25.3.2004

Centret for hélsoframjande, fran och med 1.12.2003
Luomuliitto &nda till 24.3.2004

Forskningscentralen for jordbruk och livsmedelsekonomi
Jord- och skogbruksministeriet, fran och med 29.9.2003

Tainio Riitta Finlands Konsumentférbund rf

Vertio Harri Centret for halsoframjande, @nda till 30.11.2003

Nurttila Annika Livsmedelsverket, sekreterare, dnda till 31.1.2004

Reinivuo Heli Folkhalsoinstitutet, sekreterare, dnda till 10.3.2004

Suojanen Auli Livsmedelsverket, sekreterare, dnda till 10.12.2002

Kara Raija general sekreterare, frdn och med 1.2.2000 (c/o Livsmedelsverket)

Medlemmar i statens naringsdelegation 2005-2008

Puska Pekka
Hirn Jorma

Hakala Paula
Hasunen Kaija
Heiskanen Seppo
Lahti-Koski Marjaana
Lausmaa Pirjo-Riitta
Leminen Katja
Lemstrom Anna
Manninen Marjaana
Mykkénen Hannu
Ménnistd Satu
Packalén Leena
Pyykké Mika
Ryhénen Eeva-Liisa
Ryynénen Suvi
Savisalo Anna
Tainio Riitta

Kara Raija

Folkhélsoinstitutet, ordférande
Jord- och skogsbruksministeriet, viceordférande

Folkpensionsanstalten

Social- och hélsovardsministeriet
Livsmedelsindustriférbundet rf

Finlands Hjartférbund rf

Suurtalousalan yhteistydjarjesto FIDA ry

Central for Lantbruks- och Hushallskvinnor rf
Handels- och industriministeriet
Undervisningsstyrelsen

Universitetet i Kuopio

Folkhélsoinstitutet

Centralférbundet for lant- och skogsbruksproducenter
Centret for hélsoframjande

Forskningscentralen for jordbruk och livsmedelsekonomi
Jord- och skogbruksministeriet

Finlands Dagligvaruhandel rf, fran och med 17.6.2005
Finlands Konsumentférbund rf

general sekreterare (c/o Livsmedelsverket)

Arbetsgruppen som forberedde kapitel Val av mat

Kara Raija ordférande Schwab Ursula Universitetet i Kuopio

Héarmala Kaisa Marttaliitto Soisalo Soili Tidningen Kotildakari
Lahti-Koski Marjaana Finlands Hjartférbund rf Voutilainen Eeva Helsingfors Universitet
Manninen Marjaana Undervisningsstyrelsen Reinvuo Heli Folkhélsoinstitutet, sekreterare

Mékeld Johanna Konsumentforskningscentralen




Valtion ravitsemus-
neuvottelukunta

Statens ndringsdelegation
c/o Livsmedelsverket
PB 28 (Gamla Vintervdgen 5), 00501 HELSINGFORS
www.mmm.fi/ravitsemusneuvottelukunta





