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Chương 1:   DINH DƯỠNG NGƯỜI (Thời gian:10 giờ)
1. Mục tiêu:

- Kiến thức: 
· Trình bày được khái niệm về dinh dưỡng;

· Trình bày được các chất dinh dưỡng có trong thực phẩm;
- Kỹ năng: 

· Nêu được mục đích, ý nghĩa, tầm quan trọng của dinh dưỡng; 

· Nêu được vai trò của từng chất dinh dưỡng đối với sức khoẻ.

- Thái độ: 

· Biết giữ gìn sức khoẻ bản thân và cộng đồng; 

· Quan tâm đến chế độ ăn uống sao cho khoẻ mạnh, hợp lý.

2. Nội dung 

2.1. Định nghĩa về dinh dưỡng người
a. Khái niệm
Dinh dưỡng là một môn học nghiên cứu về giá trị dinh dưỡng của thực phẩm trong các bữa ăn hàng ngày.

Dinh dưỡng là quá trình cung cấp năng lượng và các chất dinh dưỡng từ thức ăn duy trì sự sống, bảo vệ sức khỏe và cung cấp nguyên liệu cho sự tăng trưởng về thể chất.

Dinh dưỡng là môn nghiên cứu mối quan hệ giữa thức ăn với cơ thể, đó là quá trình cơ thể sử dụng thức ăn để duy trì sự sống, tăng trưởng các chức phận bình thường của các cơ quan, các mô, và sinh năng lượng;  nghiên cứu những phản ứng của cơ thể đối với ăn uống, sự thay đổi của khẩu phần và các yếu tố khác có ý nghĩa bệnh lý (chế độ ăn và sức khỏe)...; nghiên cứu tập quán ăn uống...
b. Tầm quan trọng của dinh dưỡng

Ăn uống là một trong các bản năng của con người, nó có vai trò quan trọng nhất nhằm thoả mãn nhu cầu cơ bản hàng ngày của con người, ngoài ra ăn uống còn được xem là một trong những yếu tố tạo điều kiện thuận lợi để cơ thể có sức khỏe tốt lành; phòng ngừa các bệnh liên quan tới dinh dưỡng; khôi phục sức khỏe sau thời kỳ bệnh tật, thương tích để phát triển. Hải Thượng Lãn Ông đã xác định rõ tầm quan trọng của vấn đề ăn uống so với thuốc như “Có thuốc mà không có ăn thì cũng đi đến chỗ chết”... Do đó chế độ ăn uống (dinh dưỡng) là vô cùng quan trọng như:

· Tạo hình và phát triển cơ thể.

· Đền bù những hao mòn của cơ thể.

· Bảo đảm các hoạt động chức năng sinh lý.

· Giữ gìn sức khoẻ và phòng chống bệnh tật.

Xây dựng khẩu phần ăn cho các đối tượng trong xã hội để từ đó dự trù, tính toán được những bữa ăn hợp lý và đầy đủ dưỡng chất...

2.2.Khái quát về sự phát triển của khoa học dinh dưỡng

Từ thời cổ đại, danh y Hypocrate đã chú ý sử dụng các thức ăn khác nhau, trong các trạng thái bệnh tật khác nhau và cho từng lứa tuổi khác nhau.

Cuối thế kỷ XVII Lavoisier chứng minh thức ăn khi vào cơ thể được chuyển hóa và sinh năng lượng.

Liebig (1803-1873) đã chứng minh: Trong thức ăn những chất sinh năng lượng là protid, lipid, glucid.

Magendi và Mulder nêu vai trò quan trọng của protid. Anghen nói: “ở đâu có protid ở đó có sự sống”. Bunghe và Hopman nghiên cứu về vai trò của chất khoáng. J.A. Funk tìm ra vitamin là chất dinh dưỡng chỉ có một lượng nhỏ nhưng rất cần cho sự sống.

Từ thế kỷ XIX đến nay, nhiều công trình nghiên cứu về vai trò của các acid amin, các vitamin, các yếu tố vi lượng ở phạm vi tế bào, tổ chức và toàn cơ thể đã góp phần hình thành, phát triển và đưa dinh dưỡng trở thành một môn học. Ở nước ta sự ra đời của Viện Dinh dưỡng Quốc gia (13/6/1980), Bộ môn Dinh dưỡng và An toàn thực phẩm của trường Đại học Y Hà Nội (1990). Quyết định của Bộ Giáo dục và Đào tạo mở mã số đào tạo cao học, nghiên cứu sinh về dinh dưỡng cùng với sự phê duyệt của Thủ tướng Chính phủ về Kế hoạch hành động Quốc gia về dinh dưỡng (16/9/1995) là các mốc phát triển của ngành Dinh dưỡng ở Việt Nam

Sự phát triển của khoa học dinh dưỡng có thể chia thành 3 giai đoạn:

Giai đoạn 1: Cuối thế kỷ XVIII, Lavoisier (1743-1794) là người đầu tiên chứng minh rằng thức ăn khi vào cơ thể được chuyển hóa và sinh năng lượng (thức ăn bị đốt cháy, sử dụng O2, giải phóng CO2 và sinh nhiệt). 

Năm 1783 cùng với Laplace và Réamur đã chứng minh trên thực nghiệm hô hấp là một dạng đốt cháy thức ăn trong cơ thể và đo lường được lượng O2 tiêu thụ và lượng CO2 sinh ra ở người lao động, nghỉ ngơi sau khi ăn...những nghiên cứu này đã đặt cơ sở cho vấn đề tiêu hao năng lượng trong cơ thể...

Những nghiên cứu về chuyển hoá của vật chất trong cơ thể đã cho phép xác định nhu cầu năng lượng, giá trị sinh năng lượng của thực phẩm và các nghiên cứu về chuyển hoá...

Giá trị năng lượng của thực phẩm là tiêu chuẩn đầu tiên để đánh giá giá trị dinh dưỡng của thực phẩm.

Giai đoạn 2: Bắt đầu từ sự phát hiện thành phần hoá học cơ bản của thực phẩm, tổ chức và dịch thể... Công trình của nhà bác học người Đức Liebig vào giữa thế kỷ XIX, nhà bác học đã chứng minh rằng thức ăn chứa 3 nhóm chất hữu cơ cơ bản đó là protid -  lipid - glucid và các chất vô cơ khác.

Giai đoạn 3: Thời kỳ tìm hiểu vai trò của chất đạm (protid) trong dinh dưỡng và phát hiện sự khác biệt về giá trị sinh học của chúng. Vào cuối thế kỷ thứ XIX và đầu thế kỷ thứ XX, các nghiên cứu của Voit, Rubner, Atwater... đã cho phép xây dựng một số tiêu chuẩn sử dụng chất đạm (protid), chất béo (lipid), Chất đường bột (glucid) và tiếp theo là sự phát hiện hàng loạt các vitamin của nhà bác học người Nga M.Lunin.

Cuối thế kỷ XIX đến nay, những công trình nghiên cứu về vai trò của acid amin, các loại acid béo không no, vi lượng dinh dưỡng ở phạm vi tế bào, tổ chức và toàn cơ thể góp phần hình thành, phát triển và đưa ngành dinh dưỡng lên thành một môn học. Cùng với những nghiên cứu về bệnh suy dinh dưỡng protein năng lượng của nhiều tác giả như Gomez (1956), Gelliffe (1959), Welcome (1970), Waterlow (1973). Những nghiên cứu về thiếu vi chất như thiếu Vit A và bệnh khô mắt (Bilot 1863, M.Collum 1913, Block 1920); thiếu máu do thiếu sắt, thiếu kẽm...Ngoài ra cũng có nhiều nghiên cứu giải thích mối quan hệ nhân quả và các chương trình can thiệp cộng đồng...

Sự phát triển dinh dưỡng học của người Việt Nam do ông cha ta đã dầy công nghiên cứu đúc kết qua nhiều thế hệ đã hình thành nên cách ăn uống mang tính dân tộc như:

Ở thế kỷ XIV có danh y Tuệ Tĩnh (đã chia thức ăn ra các loại hàn, nhiệt và ông cũng đã từng viết “Thức ăn là thuốc, thuốc là thức ăn” hay “3 phần chữa 7 phần dưỡng” hay “Ăn là cách dùng thuốc hay nhất”), qua nhiều năm nghiên cứu, Tuệ Tĩnh là người đầu tiên đặt nền móng rất sớm cho việc chữa trị bệnh bằng cách ăn uống ở nước ta. Thế kỷ XVIII có Hải Thượng Lãn Ông (Lê Hữu Trác, Ông được xem là ông tổ của ngành y học Việt Nam). Hải Thượng Lãn Ông đã xác định rõ tầm quan trọng của việc ăn uống. Theo ông, thức ăn phải là chất bổ dưỡng cho cơ thể, ông khuyên rằng dinh dưỡng hợp lý là không nên ăn quá no khi đói và khi khát không nên uống quá nhiều nước. Ông cũng đề cặp đến cân bằng âm dương trong việc ăn uống là điều kiện để con người khoẻ mạnh. Cả hai danh y này đều được coi là những nhà dinh dưỡng học đầu tiên của nước ta.

-
Thực phẩm Hàn (lạnh, âm nhiều, hành thủy): Lương, trứng lộn, cá, rau cải, trứng gà rang với lá mơ, thức ăn có vị chua vừa dễ ăn, vừa dễ tiêu hóa, vừa giải nhiệt…

-
Thực phẩm Nhiệt (nóng, dương nhiều, hành hỏa): rau răm, gia vị gừng, ớt, thức ăn khô, nhiều mỡ, các món xào, rán, kho…

VD: Gừng là thứ gia vị nhiệt (dương) có tác dụng thanh hàn, giải cảm, nấu gừng kèm với các loại thực phẩm như: cá, rau cải (kho cá, canh rau cải) là thực phẩm có tính hàn thì ăn rất thơm, ngon; rau răm là nhiệt (dương) được ăn với trứng lộn là hàn (âm) thì ngon miệng, dễ tiêu hóa...

Thời kỳ Pháp thuộc có  giáo sư Autret (người Pháp sống tại Việt Nam) đã chú ý đến vệ sinh thực phẩm và nguồn nước sạch để đảm bảo an toàn sức khoẻ cho mọi người. Vào thời kỳ kháng chiến chống Pháp, vấn đề dinh dưỡng và vệ sinh thực phẩm  trở thành vấn đề quan trọng nhằm bảo đảm sức khoẻ  cho toàn quân và toàn dân.

Hoà bình lập lại, khoa dinh dưỡng ở Việt Nam phát triển mạnh mẽ nhằm phục hồi sức khoẻ cho toàn quân và toàn dân  sau những năm tháng chiến tranh gian khổ, và đầy đủ sức khoẻ để xây dựng đất nước... chính vì vậy mà tháng 6 năm 1980, Viện Dinh dưỡng quốc gia ra đời.

Để thực hiện các kiến nghị của hội nghị cấp cao về dinh dưỡng thế giới họp tại Rome tháng 12 năm 1992, chúng ta xây dựng“Bảng kế hoạch hành động quốc gia về dinh dưỡng 1995-2000”,  và Thủ tướng đã ban hành quyết định số 576-TTg thông qua ngày 16 tháng 9 năm 1995 về việc phê duyệt kế hoạch hành động quốc gia về dinh dưỡng. Đây là văn bản đầu tiên về dinh dưỡng của nước ta.

Năm 1980-1990 có hai chương trình quốc gia về nghiên cứu bữa ăn, cả hai chương trình này đều tập trung vào điều tra tình trạng dinh dưỡng, xây dựng các kế hoạch can thiệp về dinh dưỡng nhằm giảm tình trạng suy dinh dưỡng, cải thiện dần sự phát triển thể chất và tinh thần con người Việt Nam...Ngoài ra còn nhiều công trình nghiên cứu khác của một số tập thể giáo sư, bác sĩ đầy tâm huyết với ngành dinh dưỡng như: Từ Giấy, Hà Huy Khôi, Hoàng Tích Mịnh, Nguyễn Mạnh Liên, Phan Văn sổ, Bùi Thị Như Thuận...những công trình nghiên cứu này đã có nhiều đóng góp cho ngành dinh dưỡng việt Nam ngày càng phát triển vững mạnh. 

2.3.Khái niệm về các chất dinh dưỡng có trong lương thực – thực phẩm

Chất dinh dưỡng là các chất hữu cơ và vô cơ được hình thành và tích luỹ trong nhiều bộ phận nhất định của cơ thể sống (động vật và thực vật), nó cần thiết cho sự tồn tại và phát triển của cơ thể người và ngay cả cơ thể động vật khác.

Protid: Quá trình dinh dưỡng ở người không thể tiến hành được nếu không có protid.

Lipid: Trong dinh dưỡng người, chất béo đặc biệt được quan tâm khi có những nghiên cứu chỉ ra mối liên quan giữa số lượng và chất lượng chất béo trong khẩu phần với bệnh tim mạch. Chất béo là nguồn giàu năng lượng nhất so với các hợp chất khác như protid, glucid.

Glucid: Là chất đường (có nhiều trong rau củ quả trái cây có vị ngọt) bột (có nhiều trong gạo nếp gạo tẻ, lúa mì lúa mạch, khoai, đậu, bắp), chất dinh dưỡng chủ yếu trong khẩu phần ăn của người Việt Nam. Trong cơ thể, glucid và các chất dẫn xuất của chúng hoàn thành nhiệm vụ sau:

- Tạo nguồn năng lượng cho mọi hoạt động sống;

- Tạo nguồn dinh dưỡng dự trữ và tham gia cấu tạo các protein phức tạp, enzim và hoóc môn;

- Bảo vệ cơ thể chống bị nhiễm trùng do các độc tố xâm nhập; tham gia quá trình tạo hình và phục hồi cơ thể;

- Cần thiết cho sự oxy hoá lipid và protid.

Chất khoáng: Khi phân tích thành phần cơ thể người ta tìm thấy sự có mặt của các chất khoáng và cũng từ đó người ta thừa nhận chất khoáng là chất dinh dưỡng (Calci, Phospho, Mg, Fe, Cu, Iod, Fluor...). Bởi vì có rất nhiều bệnh do thiếu chất khoáng gây ra như: bệnh thiếu máu do thiếu chất Fe, hoặc bệnh bứu cổ do thiếu Iod... những bệnh thiếu chất khoáng còn khá phổ biến ở các nước đang phát triển...

Vitamin: Cho tới nay, người ta phát hiện được khoảng 30 chất thuộc nhóm vitamin, nhưng trong đó chỉ có khoảng 20 chất có ý nghĩa trực tiếp đối với dinh dưỡng và sức khoẻ con người.

Vai trò sinh học của các vitamin trong dinh dưỡng ngày càng được củng cố và phát triển thêm, không chỉ trên lĩnh vực lý luận và ngay cả trong việc tăng giảm sức khoẻ con người. Điều này ngày càng chứng minh một cách  chắc chắn rằng vitamin là một thành phần dinh dưỡng không thể thiếu được của khẩu phần ăn.

Nước: Nước rất cần thiết cho cơ thể con người, nước chiếm khoảng 55 70% trọng lượng của cơ thể, mọi quá trình chuyển hoá trong tế bào và mô chỉ xảy ra khi đủ nước.
2.4. Mối quan hệ về thành phần dinh dưỡng có trong lương thực – thực phẩm với sức khỏe con người
Các hoạt động sống của thế giới sinh vật (động vật, thực vật, vi sinh vật) thể hiện ra muôn hình, muôn vẻ, nhưng nét đặt trưng và trung nhất là sự trao đổi chất.

Sự trao đổi chất là tác dụng qua lại thường xuyên giữa cơ thể và môi trường bên ngoài. Qua đó, cơ thể sinh vật thu được những chất dinh dưỡng cần thiết cho hoạt động sống của mình. Khẩu phần của con người là sự phối hợp các thành phần dinh dưỡng có trong thực phẩm và nước một cách cân đối thích hợp với nhu cầu của cơ thể. Như chúng ta đã biết, mọi hoạt động sống của cơ thể đều cần năng lượng, thức ăn là nguồn cung cấp năng lượng cho cơ thể vì thức ăn có chứa các thành phần dinh dưỡng cần thiết đối với cơ thể là protid, lipid, glucid, chất khoáng, vitamin và nước.

Sự thiếu hụt một trong những chất này đều có thể gây ra nhiều bệnh tật thậm chí là chết người (ví dụ: Bệnh Scobut do thiếu vitamin C đã lấy đi sinh mạng của 100 trong số 1600 thuỷ thủ theo Vasco de Gama tìm đường sang phương đông...). Để duy trì và nâng cao sức khoẻ và tăng tuổi thọ, mỗi người chúng ta cần phải nâng cao kiến thức về dinh dưỡng, thực hiện những khẩu phần ăn cân đối và hợp lý để nâng cao sức đề kháng của cơ thể chống lại bệnh tật, đảm bảo sự phát triển của cơ thể và nâng cao được hiệu suất lao động.

Để có được “một tinh thần minh mẫn trong một cơ thể tráng kiện” chúng ta cần phải:

Ăn đủ nhu cầu (đủ năng lượng/ngày);

Ăn đủ chất dinh dưỡng;

An toàn vệ sinh thực phẩm;

Đảm bảo nguồn nước sạch và môi trường thanh khiết;

Cuộc sống tinh thần lành mạnh, yên vui.

CÂU HỎI

I/ Câu hỏi tự luận

1. Dinh dưỡng là gì?

2. Tầm quan trọng của dinh dưỡng đối với sức khỏe con người?

3. Kể tên 2 nhà dinh dưỡng đầu tiên của Việt Nam?

4. Kể tên những thức ăn có tính hàn? thức ăn có tính nhiệt?

5. Những thức ăn là thuốc? thuốc là thức ăn?

6. Tại sao nên kết hợp món ăn có tính hàn và tính nhiệt? 
7. Hãy trình bày các chất dinh dưỡng có trong thực phẩm.
8. Vai trò các chất dinh dưỡng đối với sức khoẻ con người là gì?
II. Câu hỏi nhận định đúng sai

Anh/ chị hãy trả lời những nhận định sau đây là đúng hay sai và giải thích tại sao.

1. Canh chua, hột vịt lộn là món ăn có tính hàn. 

2. Món ăn chiên, xào, rán là món ăn có tính hàn.

3. Rau răm, gừng là món ăn có tính nhiệt.

4. Gừng là thứ gia vị nhiệt (dương) có tác dụng thanh hàn, giải cảm.
5. Thức ăn không có tác dụng chữa bệnh.
6. Thức ăn luôn luôn có tác dụng chữa bệnh.
7. Khi bị bệnh (bị ốm) chỉ cần uống thuốc điều độ, không cần ăn uống cũng khỏi bệnh một cách nhanh chóng.
8. Ăn uống thật nhiều thì sẽ khỏe mạnh.

9.  Để bổ sung vitamin D, người ta thường tắm nắng.

10. Tắm nắng không đem lại lợi ích cho sức khỏe.

11. Khi bị bệnh (bị ốm) chỉ cần ăn uống điều độ, không cần uống thuốc cũng khỏi bệnh một cách nhanh chóng.

Chương 2: NGUỒN DINH DƯỠNG SINH NĂNG LƯỢNG VÀ NHU CẦU CỦA CƠ THỂ ĐỐI VỚI CÁC CHẤT DINH DƯỠNG SINH NĂNG LƯỢNG 


 Thời gian:10 giờ
1. Mục tiêu:

- Kiến thức: 

· Trình bày được khái niệm về năng lượng và tầm quan trọng của năng lượng; 

· Trình bày được các hình thức của năng lượng và các dạng năng lượng trong cơ thể. 

- Kỹ năng: 

· Phân biệt được các loại thức ăn như loại sinh năng lượng, loại bồi đắp cơ thể và loại bảo vệ cơ thể...

· Tính được các tiêu hao năng lượng trong một ngày; 

· Nhận biết được hậu quả của việc thiếu hay thừa năng lượng kéo dài...

- Thái độ: 

· Biết cách sử dụng được các loại thức ăn cho các mục đích khác nhau, phù hợp với nhu cầu cơ thể.

· Có chế độ ăn hợp lý để có một có sức khoẻ tốt.

2. Nội dung                          
2.1. Protein

2.1.1. Nhu cầu các acid amin của cơ thể 

Vai trò tạo hình: protid là yếu tố tạo hình chính mà không chất dinh dưỡng nào có thể thay thế được. Nó tham gia vào thành phần cơ bắp, máu, bạch huyết, nội tiết tố, kháng thể...

Vai trò chuyển hóa: protid liên quan đến mọi chức năng sống của cơ thể, cần thiết cho việc chuyển hóa các chất dinh dưỡng khác, đặc biệt là các vitamin chất khoáng. Thiếu protid, nhiều vitamin không phát huy đầy đủ chức năng mặc dù không thiếu về số lượng...

Vai trò bảo vệ: protid là chất bảo vệ cơ thể, nó có mặt ở cả ba hàng rào của cơ thể là da, bạch huyết và các tế bào miễn dịch.

Cung cấp năng lượng: 1g protid đốt cháy trong cơ thể cho khoảng 4Kcal.

Protid còn có tác dụng kích thích sự ngon miệng, hấp thu, vận chuyển các chất dinh dưỡng, giữ vai trò tiếp nhận các chế độ ăn khác nhau.

Protid được hấp thu dưới dạng acid amin. Thành phần acid amin của cơ thể người không thay đổi và cơ thể chỉ tiếp nhận một lượng acid amin hằng định để xây dựng và tái tạo tổ chức. Có khoảng 22 acid amin thường gặp, và có 8 acid amin cần thiết cơ thể không tự tổng hợp được mà phải lấy từ thức ăn. Trong tự nhiên không có loại thức ăn nào có thành phần acid amin hoàn toàn giống với thành phần acid amin của cơ thể, để có thành phần acid amin phù hợp đáp ứng nhu cầu của cơ thể thì cần phải phối hợp các loại protid từ nhiều nguồn thức ăn khác nhau.
2.1.2. Nhu cầu protein của cơ thể

Nhu cầu protid thay đổi tùy thuộc vào lứa tuổi, trọng lượng, giới tính, tình trạng sinh lý có thai, cho con bú… giá trị sinh học của protid khẩu phần càng thấp thì lượng protid đòi hỏi càng nhiều. Chế độ ăn nhiều chất xơ cũng cản trở sự tiêu hóa và hấp thu protid nên cũng làm tăng nhu cầu protid.

Theo khuyến nghị cho người Việt nam: năng lượng do protid cung cấp hằng ngày khoảng 12 – 14% tổng nhu cầu năng lượng. Protid động vật nên chiếm khoảng 30 – 50 % tổng số protid.

Nếu protid khẩu phần thiếu thì cơ thể sẽ gầy, ngừng lớn, chậm phát triển thể lực, tinh thần, mỡ hóa gan, rối loạn chức phận nhiều tuyến nội tiết, giảm nồng độ protid máu, giảm khả năng miễn dịch, cơ thể dễ mắc bệnh nhiễm trùng.

Sử dụng protid vượt quá nhu cầu, protid sẽ chuyển thành lipid và dự trữ ở mô mỡ của cơ thể. Sử dụng thừa protid quá lâu sẽ gây ra thừa cân béo phì, bệnh tim mạch, ung thư đại tràng, bệnh Gút và tăng đào thải Calci.

* Những yếu tố ảnh hưởng đến nhu cầu protid của cơ thể

Đặc điểm sinh lý

Ở tuổi đang phát triển nhu cầu protid tăng cao hơn tuổi đã trưởng thành (trẻ dưới 1 tuổi cần 4g/1kg thể trọng);

Tầm vóc cao lớn thì nhu cầu protid lớn hơn người nhỏ bé;

Phụ nữ có thai và cho con bú thì nhu cầu protid cao hơn bình thường.

Đặc điểm bệnh lý

Trong một số bệnh tiêu hao nhiều protid như bệnh lao phổi, thời kỳ bệnh đã hồi phục…Người bệnh mỗi ngày cần 2-3g/1kg thể trọng.

Đặc điểm lao động 

Lao động nặng nhọc thì tiêu hao năng lượng nhiều hơn thì nhu cầu protid càng tăng cao.

Người làm việc trong điều kiện nhiệt độ cao, tiếp xúc với chất độc, phóng xạ thì lượng  protid được tăng cường gấp rưỡi hoặc gấp đôi so với nhu cầu bình thường.

2.1.3. Giá trị  dinh dưỡng của Protein và các phương pháp xác định giá trị dinh dưỡng của Protein

Dựa vào các chỉ tiêu sau đây để đánh giá giá trị dinh dưỡng của protid

- Lượng protid có trong thực phẩm nhiều hay ít;

- Chỉ tiêu hoá hấp thụ cao hay thấp;

- Tỉ lệ lợi dụng nhiều hay ít;

- Thành phần các acid amin có trong thực phẩm.

Xét lượng protid có trong thực phẩm: 

Dùng bảng thành phần hoá học của các loại thực phẩm để tra xét thức ăn nào có nhiều protid thì thức ăn đó có giá trị dinh dưỡng cao.

Ví dụ: 
Thịt nạc ( 16,5% protid

Cá 
    ( 17% protid

Đậu nành( 23-34% protid

Xét tỉ lệ tiêu hoá hấp thu protid cao hay thấp 

Tỉ lệ tiêu hoá hấp thu là tỉ số % của protid hấp thu qua màng ruột sau khi tiêu hoá so với protid ăn vào. Protid có tỉ lệ tiêu hoá hấp thu cao thì có giá trị dinh dưỡng cao.

Thường thường protid động vật dễ tiêu hoá hơn protid thực vật do đó giá trị dinh dưỡng của protid thực vật kém hơn, tại vì màng tế bào của thực vật có nhiều xenluloza (chất xơ) nên đòi hỏi có nhiều thời gian tiêu hoá hơn, xenluloza kích thích cho thức ăn qua ruột nhanh chóng hơn, thành ruột không đủ thời gian hấp thu và cơ thể con người không có men tiêu hoá xenluloza.

Ví dụ: 
Gạo có tỉ lệ tiêu hoá hấp thu protid là 80%

Bột mì có tỉ lệ tiêu hoá hấp thu protid là 70%

Trứng có tỉ lệ tiêu hoá hấp thu protid là 98%

Thịt nạc có tỉ lệ tiêu hoá hấp thu protid là 92-94%

Xét tỉ lệ lợi dụng nhiều hay ít của protid

Tỉ lệ lợi dụng của một loại thực phẩm nào đó được quyết định bởi tỉ lệ tiêu hoá hấp thu và giá trị sinh học của protid đó. Để nói lên bản chất của protid người ta thường dùng đến giá trị sinh học (tại vì tỉ lệ  tiêu hoá hấp thu của protid có thể cải tạo được bằng phương pháp chế biến). Mỗi loại protid có cấu tạo khác nhau cho nên giá trị sinh học cũng khác nhau.

Giá trị sinh học của protid là tỉ lệ  % của lượng protid  mà cơ thể giữ lại để tạo thành protid cho cơ thể so với lượng protid ăn vào.

	Tỉ lệ lợi dụng =  tỉ lệ tiêu hoá hấp thu x giá trị sinh học


Bảng giá trị sinh học của protid trong một số thực phẩm

	Protid của thực phẩm
	Giá trị sinh học
	Protid của thực phẩm
	Giá trị sinh học

	Trứng gà
	94
	Đậu nành sống 
	57

	Lòng đỏ trứng gà
	96
	Đậu nành
	64

	Lòng trắng trứng gà
	93
	Ngô (bắp)
	60

	Sữa bò
	85
	Cải trắng
	96

	Cá
	83
	Khoai lang
	72

	Bò
	76
	Khoai tây
	67

	Lợn
	74
	Lạc (Đậu phọng)
	59

	Gạo
	77
	Bột mì
	67


Tóm lại:

- Giá trị dinh dưỡng của một loại protid chủ yếu được quyết định bởi giá trị sinh học của loại protid đó.

- Quyết định giá trị sinh học của một loại protid tức là xác định thành phần acid amin.

- Loại protid có đủ 8 acid amin không tahy thế được thì protid đó có giá trị sinh học cao (thịt, cá, trứng, sữa...)

- Còn đa số các loại protid khác thì cơ thể sẽ giữ lại ít hơn.

Xét thành phần các acid amin

Acid amin là thành phần chính của phân tử protid khác nhau, acid amin kết hợp với nhau theo những trình tự nhất định trong những liên kết khác nhau sẽ tạo thành các phân tử protid khác nhau cả về thành phần lẫn tính chất.

Acid amin có hai loại: 

Acid amin cần thiết (không thay thế được, có 8 loại: isoleucine, leucine, lysine, methionine, phenylalanine, threonine, tryptophan, và valine; Riêng đối với trẻ nhỏ thì  arginine và histidine cũng là acid aimn cần thiết), acid amin cần thiết hay còn gọi là acid amin không thay thế được vì cơ thể không tổng hợp được hoặc tổng hợp được nhưng rất chậm không đáp ứng được nhu cầu của cơ thể.

Acid amin không cần thiết: histidine, arginine, cysteine, glycine, glutamine, proline, serine, tyrosine và asparagine...những acid này không cần thiết, cơ thể có thể tự tổng hợp được. 

Trên thực tế, nếu protid cps cấu tạo thành phần đủ 8 loại acid amin cân đối gần giống với tỉ lệ nhu cầu của người  thì protid đó có giá trị sinh học cao. Loại protid hoàn hảo là loại protid có cấu tạo đủ 8 acid amin cần thiết và có tỉ lệ cân dối như sữa, trứng, thịt gà; trong các loại protid động vật khác nói chung thuộc loại protid nữa hoàn hảo vì có cấu tạo đủ 8 acid amin cần thiết nhung tỉ lệ không cân đối. Đối với thực vật tuý rằng có một số thực phẩm có hàm lượng protid tương đối cao như các loại đậu chằng hạn nhưng chúng thuộc loại protid không hoàn hảo vì thành phần cấu tạo của chúng hầu heets thiếu từ một acid amin cần thiết trở lên.

Để tăng tỉ lệ lợi dụng của protid đối với một protid không hoàn hảo, nnhaats là protid thực vật, cần có cách ăn hỗn hợp giữa động vật và thực vật vì khi tổ chức ăn hỗn hợp nguồn PĐV và PTV thì tỉ lệ cân đối của các acid amin sẽ được cải thiện, nâng cao được giá trị sanh học của chúng. Ta giọ pritd có tác dụng bổ sung cho nhau. 

Ví dụ: Gạo có ít lysine, có nhiều methionine; 

            
Đậu có ít methionine, có nhiều lysine

Như vậy, nên ăn chung hai loại với nhau để bổ sung cho nhau, để tỉ lệ acid amin trở nên cân đối hơn, nâng cao giá trị sinh học.

Nhờ có những phương pháp đánh giá giá trị dinh dưỡng của protid thực phẩm và qua các nghiên cứu khoa học, ta đã tìm ra được thực chất của vấn đề giá trị của protid. Do đó con người có đủ khả năng để cải tạo giá trị thực phẩm, cải tạo ăn uống để đảm bảo có sức khoẻ tốt.

Bảng thực phẩm nguồn gốc thực vật thông dụng giàu protid

	   Tên thực phẩm
	       Protid (g)/100g TP ăn được
	   Tên thực phẩm
	    Protid(g)/100g TP ăn được

	Đậu tương
	34,0
	Đậu trắng hạt
	23,2

	Lạc hạt
	27,5
	Đậu Hà Lan hạt
	22,2

	Đậu trứng cuốc
	25,8
	Đậu cô ve hạt
	21,8

	Đậu đen hạt
	24,2
	Vừng đen,trắng
	20,1

	Đậu đũa hạt
	23,7
	Hạt sen khô
	20,0

	Đậu xanh hạt
	23,4
	Hạt điều
	18,4

	Bột ca cao
	23,3
	Hạt dẻ to
	18,0


Bảng thực phẩm nguồn gốc động vật thông dụng giàu protid

	   Tên thực phẩm
	      Protid (g)/100g TP ăn được
	    Tên thực phẩm
	    Protid (g)/100g  TP ăn được

	Pho mat
	25,5
	Tôm đồng
	18,4

	Thịt trâu thăn
	22,8
	Sườn lợn
	17,9

	Thịt thỏ nhà
	21,5
	Thịt vịt
	17,8

	Thịt bò loại 1
	21,0
	Cá diếc
	17,7

	Thịt gà ta
	20,3
	Cá trắm cỏ
	17,0

	Cá nục
	20,2
	Thịt lợn ba chỉ
	16,5

	Lươn
	20,0
	Mực tươi
	16,3

	Cá rô phi
	19,7
	Trứng gà
	14,8

	Cá rô đồng
	19,1
	Cá chép
	16,0

	Thịt lợn nạc
	19,0
	Chân giò lợn
	15,7

	Gan lợn
	18,8
	Cá mè
	15,4

	Cá quả
	18,2
	Trứng vịt lộn
	13,6

	Cá thu
	18,2
	Trứng vịt
	13,0


2.2. Lipid

Lipid hay còn gọi là chất béo là những este giữa acid béo và alcol, là thành phần không thể thiếu trong quá trình phát triển của con người, lipid liên quan mật thiết đến sức khoẻ con người, nó có nhiều chức năng quan trọng trong cơ thể, bao gồm: Cung cấp năng lượng; Giữ ấm cơ thể; Xây dựng các tế bào; Bảo vệ các cơ quan nội tạng; Giúp cơ thể hấp thụ vitamin từ thực phẩm; Sản xuất hormone giúp cơ thể hoạt động tốt... 

Lipid có vai trò cung cấp năng lượng cho cơ thể, bản thân nó cũng là một nguồn năng lượng không thể thiếu. Cấu tạo của lipid chiếm tới 60% tế bào não, đặc biệt là nhóm acid béo không no chuỗi dài là Omega-3 và Omega-6.
2.2.1. Nhu cầu các acid béo no và  acid béo không no.

Tuỳ theo cường độ lao động, thời tiết, tuổi tác, bệnh tật, và tập quán ăn uống mà có những nhu cầu về lipid khác nhau.

Nhu cầu trung bình 1g/ 1 kg thể trọng/1 ngày là thích hợp đối với người ở xứ lạnh hoặc mùa rét điều kiện lao dộng nặng nhọc; tuổi chưa trưởng thành nên cung cấp lipid nhiều hơn người già yếu, lao đồn trí óc hoặc trong mùa hè.

Cần phải cung cấp lipid đầy đủ, nếu thiếu sẽ ảnh hưởng đến xự hấp thu các vitamin, nhưng cũng không được cung cấp quá nhiều gây ảnh hưởng đến việc tiết dịch vị, gây trở ngại cho tiêu hoá, cơ thể bị rối loạn và trì trệ..

Cần nên cân đối lượng lipid trong khẩu phần, lipid thực vật lớn hơn hoặc bằng 30% tổng số lipid chung, để đảm bảo lượng acid béo không no cần thiết.
2.2.2. Giá trị dinh dưỡng của Lipid và các phương pháp xác định giá trị dinh dưỡng của Lipid
Giá trị dinh dưỡng của lipid được xác định tốt hay xấu là do độ tiêu hoá hấp thu của nó cao hay thấp, hàm lượng acid béo không no nhiều hay ít, hàm lượng vitamin tan trong lipid nhiều hay ít.

Tỉ lệ tiêu hoá hấp thu của lipid

Tức tỉ số % của lipid được hấp thu qua màng ruột sau khi đã tiêu hoá so với lượng lipid ăn vào.
Xét về mặt tiêu hoá hấp thu

Loại lipid có tỉ lệ tiêu hoá hấp thu cao thì có giá trị dinh dưỡng cao.

Loại lipid có chứa lượng acid béo không no càng nhiều thì tỉ lệ tiêu hoá hấp thu cao (nếu có nhiều nối đôi thì không được>15%).

Ngoài ra lipid của động vật ăn cỏ có chứa nhiều acid stearic tuong đối cao nên khó tiêu hoá,  nhìn chung lipid thực vật có tỉ lệ tiêu hoá hấp thu cao hơn lipid động vật.

Bảng tỉ lệ tiêu hoá hấp thu của lipid

	Tên dầu mỡ 
	Hấp thu %
	Tên dầu mỡ 
	Hấp thu %

	Dầu phọng (lạc)
	98,3
	Mỡ lợn
	97

	Dầu hạt cải
	99
	Dầu cá
	95

	Dầu mè (vừng)
	98
	Mỡ bò
	93

	Dầu dừa
	97,9
	Mỡ dê
	88


Hàm lượng vitamin hoà tan trong dầu mỡ

Những vitamin hoà tan trong chất béo là vitamin A, D, E, K

Để đánh giá giá trị dinh dưỡng của một loại dầu mỡ tốt hay xấu người ta căn cú vào hàm lượng vitamin hoà tan trong chất béo đó nhiều hay ít.

Khi chất b éo có chất luonjg tốt và bảo quản hợp lý thì vitamin hoà tan trong chất béo đó cũng được bảo đảm, khi chất béo bị hư hỏng (bị oxy hoá) thì các vitamin trong đó cũng bị phân giải.

Bảng Hàm lượng vitamin có trong dầu mỡ

	 Tên dầu mỡ
	Vitamin A (UI)
	Vitamin D
	Vitamin E

mg%
	Vitamin K

	Đầu ngô
	
	
	250
	

	Dầu phọng (lạc)
	
	
	29-36
	

	Dầu đậu nành
	
	
	92-120
	

	Dầu mè (vừng)
	
	
	5-8
	

	Dầu dừa
	
	
	3
	

	Dầu lòng đỏ trứng gà
	25000-5000
	++
	30
	+

	Dầu gan cá thu
	850
	+++
	-
	

	Dầu gan cá mập
	640- trở lên
	+++
	-
	


Từ bảng trên, ta thấy rằng 

Vitamin A có trong dầu động vật , nhiều nhất là dầu gan cá và lòng đỏ trứng gà. Trong dầu thực vật chỉ ở dưới dạng caroten nhưng hàm lượng rất ít.

Vitamin D có trong dầu gan cá, gan động vật, dầu thực vật không vitamin D.

Vitamin E có trong phôi mầm các loại hạt, do đó hàm lượng Vitamin E trong dầu thực vật rất nhiều trong đó nhiều nhất là dầu ngô, dầu đậu nành, dầu lạc…

Vitamin K trong dầu thực vật chứa rất ít, trong cơ thể động vật thong thường chiếm một lượng rất nhỏ.

Chính vì vậy nên có chế độ ăn phối hợp LĐV và LTV để bổ sung nguồn acid béo không no cũng như lượng vitamin trong khẩu phần.

2.4. Những yếu tố ảnh hưởng đến hấp thu lipid

Độ nóng chảy của lipid

Chất béo ở nhiệt độ bình thường càng lỏng càng dễ tiêu hoá ( nhiệt độ nóng chảy dưới 500C).

Độ nóng chảy càng gần thân nhiệt (370C) thì tỉ lệ tiêu hoá hấp thu càng cao.

Nhiệt độ nấu nướng

Nếu sử dụng nhiệt độ quá cao như: quay, rán.. lipid sẽ sinh ra phản ứng trùng hợp làm giản tỉ lệ tiêu hoá hấp thu.

Ví dụ: Dầu mè, dầu phọng (lạc) nếu nấu ở nhiệt độ > 2000C thì tỉ lệ hấp thu chỉ còn 80%.
Lượng lipid trong khẩu phần 

Thức ăn chứa nhiều lipid động vật thì tỉ lệ hấp thu thấp, nếu ăn nhiều sẽ gây khó tiêu hoá (vì có nhiều acid béo no).

Dầu thực vật có tỉ lệ hấp thu cao dù có tăng thêm lượng ăn vào cũng không ảnh hưởng lớn đến tiêu hoá hấp thu. 

Người ta có thể cải tạo hoặc điều chỉnh hai yếu tố sau để tỉ lệ tiêu hoá hấp thu được tốt hơn.

Tính cân đối và đặc điểm của cá acid béo trong khẩu phần có ảnh hưởng lớn đến tỉ lệ tiêu hoá hấp thu chất béo. Vì thế, cần phải phối hợp chất béo nguồn động vật và chất béo nguồn thực vật mới tạo nên nguồn chất béo có giá trị sinh học cao.

Các loại acid béo của lipid: Căn cứ vào tính chất và cấu tạo của chất béo, người ta chia ra làm 2 loại chất béo:

Chất béo bảo hoà (acid béo no): phổ biến là acid stearic, panmitic.

Chất béo không bảo hoà (acid béo không no): phổ biến là acid oleic, acid linolenic, acid linoleic, acid arachidonic… acid béo không no rất cần thiết cho cơ thể, nhưng một số acid béo không no cơ thể không tự tổng hợp được  mà phải cung cấp từ bên ngoài vào, acid béo không no được cung cấp chủ yếu từ thực vật…

Để đánh giá một loại lipid nào đó tốt hay xấu người ta căn cứ vào hàm lượng của 3 loại acid béo không no rất cần thiết cho cơ thể là acid linoleic, acid linolenic, acid arachidonic. Cơ thể không thể thiếu bất kỳ một trong ba loại acid trên.

Bảng: hàm lượng acid béo trong dầu mỡ (tỉ lệ%)

	Tên dầu mỡ
	Acid béo no
	Acid béo không no
	Acid linoleic

	Dầu phọng (lạc)
	20
	80
	26

	Dầu hạt cải
	6
	94
	22

	Dầu đậu tương
	13
	87
	53

	Dầu mè (vừng)
	14
	86
	42

	Dầu dừa
	92
	8
	6

	Bơ
	60
	40
	3,2

	Mỡ lợn
	42
	58
	8

	Mỡ bò
	53
	47
	2

	Mỡ dê
	57
	43
	4


 Trong bảng trên, ta nhân thấy rằng các loại dầu có giá trị dinh dưỡng cao hơn  mỡ vì có hàm lượng acid béo không no cần thiết nhiều hơn, nhất là acid linoleic.

2.3. Glucid

Trong thiên nhiên glucid được phân bố rộng rải, hàng ngày chúng ta ăn tinh bột trong gạo, ngô khoai, sắn, đậu hạt, bột mì, glucoza, và fructoza trong trái cây chín, lactoza trong sữa, saccaroza trong mía...tất cả đều là glucid, có thể nói rằng glucid là một trong những chất không thể thiếu được trong cơ thể con người.
Có hai nguồn cung cấp glucid

Nguồn cung cấp thực vật: Là nguồn cung cấp chủ yếu  cho cơ thể, chiếm 80% lượng glucid cung cấp trong khẩu phần, trong đó nhiều nhất là các loại hạt như: gạo, mì, ngô, đậu, và các loại củ như: củ mì (sắn), khoai, các loại quả ngọt, và các loại rau xanh...

Nguồn cung cấp động vật: Động vật cung cấp glucid không đáng kể, có trong gan, đông vật, cá, cua, ốc, trứng, sữa...

Bảng lượng glucid có trong 100g thực phẩm

	Tên thực phẩm
	Số lượng
	Tên thực phẩm
	Số lượng

	Gạo
	75
	Na
	14

	Bột mì
	73
	Nhãn
	11

	Khoai lang
	28,5
	Gan bò
	3

	Củ sắn
	36,4
	Gan lợn
	2

	Đậu xanh
	53
	Cua biển
	7

	Cam
	8,4
	Ốc bưu
	8,3

	Chuối tiêu
	22,4
	Cá lóc chà bông
	3

	Đu đủ chín
	7,7
	Trứng vịt
	1

	Mít chín
	14
	Sữa bò
	4,8


2.3.1. Nhu cầu cacbonhydrad của cơ thể.

Nhu cầu glucid chủ yếu dựa vào tiêu hao năng lượng để quyết định, nhưng nhu cầu trung bình mỗi ngày cần 10g/1kg thể trọng là thích hợp.

Trong cung cấp glucid hàng ngày nên lấy 1/3 từ nguồn đường đơn và đường đôi để lợi dụng hấp thu nhanh, và 2/3 là đường đa tức là tinh bột để lợi dụng hấp thu từ từ.

Trên đây là lượng nhu cầu trung bình, nhưng trong thực tế nhu cầu cao hay thấp còn phụ thuộc vào nhiều điều kiện: nhiệt độ, khí hậu, thời tiết, tập quán ăn uống, điều kiện lao động…

Trong điều kiện lao động nặng nhọc, tiêu hao nhiều năng lượng, cần phải tăng cường glucid thích đáng đồng thời tăng cường vitamin B1 tương ứng để hấp thu tiêu hoá dễ dàng, nếu không sẽ đưa đến rối loạn chuyển hoá glucid.

Trong khẩu phần cần có sự cân đối giữa glucid, prtid và lipid.

Lao động trung bình:   P:   L:   G  =  1:    1:    4 ( 5 

Lao động tay chân:      P:   L:   G  =   1:    1:    5 ( 6 

Luyện tập thi đấu:        P:   L:   G  =   1: 0,8:   6 ( 7 (hoặc   1:    1:   6 ( 7)

Lao động trí óc và người già:      P:   L:   G  =   1:  0,8:   3 

2.3.2. Giá trị  dinh dưỡng của Glucid và các phương pháp xác định giá trị dinh dưỡng của Glucid
Giá trị  dinh dưỡng của Glucid 
Glucid trong thức ăn đều tồn tại ở hình thức tinh bột, khi vào cơ thể sẽ phân giải thành glucoza và hấp thu vào máu để nuôi cơ thể, vì thế giá trị dinh dưỡng của chúng không có sự khác biệt nhau. Bất cứ loại tin bột nào sau khi men phân giải cuối cùng đều trở thành glucoza và được hấp thu, nên khi ăn tinh bột, có giá trị cũng như cũng như glucoza chỉ khác nhau ở giá trị thời giantieeu hoá chúng (glucoza vào cơ thể hấp thu ngay, tinh bột còn phải qua tiêu hoá).

Đường đơn hấp thụ nhanh, có giá trị cung cấp nhiệt lượng kịp thời cho cơ thể. Vì thế sau khi lao động mệt nhọc, cần bổ sung thêm nhiệt lượng để cơ thể tiếp tục hoạt động thì nên uống nước đường, ăn bánh ngọt, hoặc một quả chuối chín… 

các phương pháp xác định giá trị dinh dưỡng của Glucid
Cung cấp năng lượng cho cơ thể nhanh nhất

Glucid cung cấp nhiệt lượng cho các hoạt động hàng ngày của cơ thể so với protid và lipid. Glucid cung cấp nhiệt lượng nhanh nhất, rẻ nhất, chuyển hoá hấp thu triệt để (sản phẩm cuối cùng là CO2 + H2o cơ thể thảy ra ngoài dễ dàng không gây gánh nặng cho cơ thể như protid, lipid).

Nhiệt lượng do Glucid cung cấp có tác dụng rất quan trọng đối với hoạt động cơ bắp và sự co bóp của tim. Nếu thiếu Glucid thì năng lú làm việc sẽ giảm, hoặc sẽ ngừng nghỉ...

Tham gia cấu tạo tổ chức

Glucid có vai trò tạo hình vì có mặt trong thành phần tế bào cũng giống như protid vag lipid, Glucid tham gia xây dựng, cấu tạo tổ chức cơ thể nhưng đặc biệt hơn Glucid là nguyên liệu chủ yếu cấu tạo tế bào thần kinh và là chất dinh dưỡng quan trọng đối với hoạt động của thần kinh trung ương.

Tiết kiệm protid và lipid

Nhu cầu nhiệt lượng hàng ngày chủ yếu do Glucid cung cấp, nếu thiếu thì cơ thể phải huy động đến lipid và protid để cung cấp nhiệt lượng. Vì vậy hàng ngày cần cung cấp đầy đru Glucid là để tiết kiệm được sự tiêu hao không cần thiết của lipid và protid.

Tác dụng giải độc

Glycogeb trong gan động vật có tác dụng giải độc đối với độc tố và vi trùng vì thế nên dự trữ glycogen luôn đầy đủ.

Kích thích nhu động ruột và dạ dầy

Chất xenlulose (chất xơ) trong thực vật là loại đường đa mà trong cơ thể không có men tiêu hoá xenlulose. Do đó khi qua dạ dầy và ruột nó có tác dụng kích thích nhu động của dạ dầy và ruột để nhanh chóng bài tiết ra ngoài tránh được bệnh táo bón và viêm ruột. Vì thế rau xanh, quả chín là những thức ăn có ý nghĩa dinh dưỡng rất tốt.

CÂU HỎI

I. Câu hỏi tự luận
1. ch tại sao? 

2.?

3. gì?

4. là gì?

5. từ đâu?

6. là gì?

7. kéo dài?
II. Câu hỏi nhận định đúng sai

Anh/ chị hãy trả lời những nhận định sau đây là đúng hay sai và giải thích tại sao.

1. tổn thương bệnh lý.

2. ít.
3. .
Chương 3: NGUỒN DINH DƯỠNG KHÔNG SINH NĂNG LƯỢNG VÀ NHU CẦU CỦA CƠ THỂ ĐỐI VỚI CÁC CHẤT  DINH DƯỠNG KHÔNG SINH NĂNG LƯỢNG

                                                                    Thời gian: 5 giờ

1. Mục tiêu:

- Xác định được giá trị dinh dưỡng của các loại vitamin

- Cân đối được khối lượng vitamin cần thiết cho cơ thể
- Kiến thức: Trình bày được vai trò, nguồn cung cấp các chất dinh dưỡng có trong thực phẩm không sinh năng lượng.

- Kỹ năng: Xác định được hàm lượng, tỉ lệ các chất dinh dưỡng không sinh năng lượng nhằm thoả mãn nhu cầu dinh dưỡng.

- Thái độ: Chọn lựa những thực phẩm không sinh năng lượng phù hợp với từng đối tượng cụ thể.

2. Nội dung chương:                                                                                                                                         

2.1.Các loại Vitamin

Vitamin là những chất hữu cơ cần thiết đối với cơ thể, tuy nhu cầu đòi hỏi với số lượng ít nhưng chúng bắt buộc phải có trong thức ăn hàng ngày, nếu thiếu thì sự biến dưỡng trong cơ thể sẽ bị xáo trộn. Từ lâu, vitamin được chia thành hai nhóm: 

Vitamin tan trong nước: B, C, P..

Vitamin tan trong chất béo: A, D, E, K.

Các vitamin tan trong nước khi thừa thì sẽ bài tiết theo nước tiểu, như vậy ít bih đe doạ hay xảy ra tình trạng nhiễm độc vitamin.

Đối với vitamin tan trong chất béo nếu sử dụng dư thừa với một lượng quá cao vitamin A và D có thể gây ngộ độc...
2.1.1. Các loại Vitamin tan trong nước (nhóm B,C,D)

a. Vitamin nhóm B

- Vitamin B1 (Thiamin) 

Có nhiều trong các mô động vật và thực vật, B1 là yếu tố cần thiết để sử dụng glucid. Vì thế mọi thức ăn đều có vitamin B1 nhưng ở lượng thấp.

Nguồn cung cấp: Vitamin B1 có nhiều trong cám, men bia, mầm lúa các ngũ cốc và đậu hạt...

Vitamin B1dễ dàng bị phá huỷ trong điều kiện nhiệt độ, ánh sáng, hơi nước, môi trường kiềm...

Những thức ăn thiếu B1 là các thực phẩm đã qua chế biến nhưu gạo chà xát quá kỹ, dầu mỡ tinh chế...

Nhu cầu trung bình là 0,7mg/ ngày.

Nhu cầu cần đạt là 0,4mg/1.000Kcal, khi lượng đó thấp hơn 0,25mg/1000Kcal bệnh tê phù có thể xẩy ra.

Nhu cầu B1 phụ thuojc vào nhiều yếu tố nhất là chế độ ăn uống, khi lao động nặng nhọc nhu cầu B1 tăng.

Nhu cầu B1 thay đổi khi: trong khẩu phần ăn nhiều tinh bột; làm việc trong môi trường nhiệt độ quá cao hay quá thấp, nhu cầu 3mg/ ngày.

Đề phòng thiếu B1

Vitamin B1 tham gia vào việc chuyển hoá glucid, protid và lipid do đó nếu thiếu B1 sẽ bị bệnh tim và thần kinh. Để phòng tránh thiếu vitamin B1, biện pháp tốt nhất là vitamin hoá một số thực phẩm ngũ cốc và tinh bột ( trộn vitamin B1 vào thực phẩm). 

Một số triệu chứng thiếu B1: Nhức đầu, mất ngủ, ra mồ hôi, tim đập nhanh, và hay ngáp.. sau đó mới bị tê phù.

- Vitamin B2 (Riboflavin)

Vitamin B2 giữ vai trò chủ yếu trong các phẩn ứng oxy hoá ở tế bào trong tất cả các mô ở cơ thể.

Nguồn cung cấp: Vitamin B2 có nhiều trong thiên nhiên, nhiều nhất là trong các thức ăn động vật, trong sữa phụ tạng động vật, các loại men (bia), rau đậu. Có nhiều trong các hạt ngũ cốc toàn phần, nhưng B2 sẽ giảm đi nhiều qua quá trình xay xát, cá có ít B2.

Vitamin B2 bền vững với nhiệt độ nấu nướng bình thường, dễ bị phá huỷ do tí tử ngoại, ánh sáng, đun nấu trong nồi kim loại.

Vitamin B2 giữ vai trò quan trọng trong sự chuyển hoá protid, nhất là việc giúp cơ thể sử dụng vitamin.

Vitamin B2 ảnh hưởng đến khả năng cảm thụ ánh sáng cuả mắt nhất là đối với sự nhìn màu. Vì vậy nếu thiếu vitamin B2 thị lực bị giảm, sự sinh trưởng không cân đối hay nứt môi miệng, gai lưỡi phẳng và teo lại, da nhiều mụn nhọt.

Đối với thai nhi, vitamin B2 rất cần thiết cho sự phát triển. B2 cần cho sự chuyển hoá protid, nếu thiếu B2 một phần acid amin của thức ăn không được sử dụng và bài tiết theo nước tiểu (tryptophan, acginin, histidin, treonin, phenylalanin...)

Nhu cầu vitamin B2 trung bình 0,55mg/1000Kcal (theo tổ chức y tế thế giới OMS).

Biện pháp chính để đề phòng thiếu vitamin B2 là cung cấp đầy đủ sữa và thị trong bữa ăn và vitamin hoá các chất bột. Vitamin B2 không đôic đói với cơ thể.

Theo tài liệu OMS, trong 850ml sữa mẹ có 0,32mg vitamin B2, vì vậy mà phụ nữ có thai và cho con bú nên tăng cường vitamin B2 thích đáng.
- Vitamin PP (Niacin, acid nicotinic)

Niacin là yếu tố phòng bệnh Pellagra, một bệnh viêm da do dinh dưỡng. Bệnh thường gặp ở những vùng ăn ngô là ngũ cốc chính (Nam Mỹ và Địa Trung Hải) bệnh này bộc phát sau khi bệnh nhân ra nắng.

Nguồn cung cấp: Vitamin PP có trong các thức ăn thực vật và động vật nhiều nhất là thức ăn có nguồn gốc động vật trừ trứng và sữa.

Các thực phẩm giàu PP là men, cám gạo, lúa mì, phụ tạng như tim gan, cá nghèo vitamin PP hơn thịt. Vitamin PP luôn luôn bền vững với nhiệt độ, oxy hoá và các chất kiềm. Vì vậy các phương pháp nấu nướng thông thường chỉ làm mất 15% vitamin PP. Đồ hộp bảo quản 2 năm mất 15% vitamin PP.

Tất cả các tế bào sống đều cần vitamin PP, trong cơ thể tự tổng hợp được vitamin PP từ tryptophan (có nhiều trong thịt), cứ 60mg tryptophan (1mg vitamin PP (có trong bắp).

Thiếu vitamin PP thường thấy sần đỏ ở vùng da để trần khi tiếp xúc với ánh nắng mặt trời, viêm đường tiêu hoá, đau bụng tiêu chảy, sưng dạ dầy, loạn trí, ảo giác, mất dinh dưỡng, lẫn lộn, mê mẫn và chết.

Nhu cầu vitamin PP là 6,6mg/1000Kcal/ ngày

Tiêu chuẩn này áp dụng cho cả trẻ em , thanh niên, phụ nữ có thai và cho con bú.

Biện pháp quan trọng nhất để đề phòng thiếu vitamin PP là cho thêm acid nicotinic vào thực phẩm chính như ngũ cốc.

- Vitamin B6 (Pyridoxine)

Vitamin B6 tham gia vào quá trình chuyển hoá lipid cụ thể trong quá trình chuyển hoá acid linoleic thành acid arachidonic. ở bệnh xơ vữa động mạch, vitami  B6 có tác dụng giảm lượng cholesteron trong huyết thanh, B6 chông say tàu xe.

Nguồn cung cấp: vitamin B6 có trong các sản phẩm tự nhiên như, men, gạo, nhiều loại hạt là những nguồn phong phú. Các phương pháp nấu nướng thông thường không phá huỷ B6, B6 dễ tan trong nước, bền với nhiệt đọ, acid, kiềm nhưng không bền với ánh sáng.

 Thiếu vitamin B6: Sự tăng trưởng bị đình trệ, thiếu máu; rối loạn biến dưỡng lipid; cứng động mạch, động kinh; sâu răng, rụng tóc.

Nhu cầu vitamin B6 là 0,7mg/1000Kcal/ngày.

Vitamin B6 rất cần thiết đối với cơ thể, nhu cầu B6 tăng lên ở ngườ làm việc  trong điều kiện khí hậu lạnh, tiếp xúc với tia X, ở phụ nữ có thai, cho con bú, người già. Các bệnh lao, các bệnh thần kinh, công nhân làm việc tiếp xúc với chất độc hoá học và phóng xạ cần chú ý tăng cường vitamin B6.

- Vitamin B12 (Cobalamin)

Vitamin B12 đượcc tìm thấy trong gan, đùng để trị bênh thiếu máu. Trong ruột B12 được tổng hợp từ vi khuẩn bacillus hay vi khuẩn streptomyces. Vitamin B12 có màu đỏ thẩm, không mùi vị dễ tan trong nước, dễ bị huỷ bởi nhiệt độ , ánh sáng mặt trời và nhiệt độ trên 1000C. Khi vào cơ thể B12 sẽ liên kết với các yếu tố của ruột non và có các vai trò sau:

Giúp cho việc chuyển hoá protid;

Ảnh hưởng đến việc chuyển hoá glucid, lipid, thợ giúp glucid thành lipid dự trữ trong cơ thể;

Tổng hợp acid nucleic, sinh tổng hợp purin.

Các triệu chứng thiếu B12: Cơ thể bị thiếu B12 trong các trường hợp sau: 

Thức ăn không cung cấp đủ B12.

Thành ruột không hấp thu B12 do sự hiện diện của giun, sán, cơ thể có vấn đề về đường tiêu hoá hoặc những người ăn chay trường sẽ dễ bị thiếu hụt vitamin B12.

Triệu chứng:  

Sự tăng trưởng bị đình trệ; 

Thiếu máu, gầy ốm, mệt mỏi, yếu cơ; 

Tổn thương thần kinh, rối loạn tâm lý.

Nhu cầu vitamin B12 vẫn chưa nghiên cứu rõ ràng, để phòng ngừa thiếu B12, nên cung cấp các thức ăn có giá trị sinh học cao: thịt, cá, trứng, sữa.

- Vitamin B9 (acid folic)

Vitamin B9 có nhiều trong gan, men bia, nấm ngũ cốc, có nhiều trong rau quả. Vitamin B9 ít tan trong nước, phần lớn không tan trong các dung môi hữu cơ, bền với ánh sáng và nhiệt độ. Vitamin B9 là yếu tố cần thiết giúp tạo máu.

Nhu cầu chưa xác định rõ.

Vai trò: Vitamin B9 và Vitamin B12 là yếu tố quan trọng trong sinh sản tế bào.

b. Vitamin C (acid ascorbic)

Nguồn cung cấp: 

Được tìm thấy trong chanh từ 1928. Thiếu vitamin C sễ bị bệnh hoại huyết và chết. Bênh này xuất hiện nhiều ở thế kỷ XVII và được điều trị bằng trái cây tươi. 

Vitamin C có nhiều trong cam, chanh, rau cải và tất cả các loại thức ăn tươi, có nhiều trong vỏ trái cây tươi, ở lá có nhiều vitamin C hơn ở cuốn và ở thân.

Vitamin C là tinh thể màu trắng không mùi, có vị chua. Trong điều kiện nấu nướng bình thường vitamin C không bị mất.

Vitamin C chủ yếu được hấp thụ ở ruột non, vai trò chính của vitamin C là tham gia vào việc chuyển hoá lipid, hạ thấp lượng cholesteron trong máu.

Nhiều công trình nghiên cứu cho thấy vitamin C và vitamin B1 có sự phối hợp với nhau, Vitamin C có tác dụng bảo vệ vitamin B1 .

Vai trò của vitamin C là nâng coa sưc đề kháng cho cơ thể.

Đề phòng thiếu vitamin C; trong khẩu phần nên ăn đầy đủ rau củ quả, trái cây tươi.

Triệu chứng thiếu Vitamin C: Ban đầu thường cso các dấu hiệu không điển hình, chủ yếu là sự mệt mỏi và suy nhược., khi bệnh phát triển, một số triệu chứng xuất hiện như xuất huyết (chảy máu ở lỗ chân lông, xuất huyết ngoài da).. các triệu chưng trên đi kèm với sốt. Khi thiếu Vitamin C trong khẩu phần ăn thì lượng vitamin C trong huyết thanh đến thành mao quản dễ bị bào mỏng rồi vỡ ra.

Nhu cầu vitamin C tối thiểu để phòng bệnh hoại huyết là 10mg/ngày; 70mg-100mg/ngày là cần thiết cho người trưởng thành, lao động trung bình. 

2.1.2. Các loại Vitamin tan trong chất béo (A,E, K)

a. Vitamin A

Nguồn cung cấp: vitamin A có nhiều trong gan cá và gan động vật khác... trong thực vật, vitamin A ở dạng carotin như: cà chua, bí đỏ, gấc, ớt, đu đủ...

Vitamin A bền vững với kiềm và với nhiệt độ vừa phải.

Vitamin A không tan trong nước, chỉ tan trong chất béo.

Đề phòng thiếu vitamin A: Khi thiếu vitamin A trẻ em sẽ ngừng lớn, xương và các cơ quan nhãn cầu không phát triển hẳn dẫn đến sứt môi. Người lớn thì ảnh hưởng trực tiếp lên hoạt động thị giác như bị quáng gà.

Nhu cầu:  750µg/ngày.

Thiếu hụt vitamin A ở phụ nữ mang thai có thể là một trong những nguyên nhân gây hạn chế sự tăng trưởng của thai nhi, gây ra đề kháng insulin và không dung nạp glucose ở tuổi trưởng thành. Hơn nữa, tình trạng này còn liên quan đến đái tháo đường và tiểu đường thai kỳ.

Bổ sung quá mức vitamin A khi mang thai có nguy cơ gây ra quái thai ở các nghiên cứu trên động vật. Dị tật thai tùy thuộc vào mức độ vitamin A dư thừa và giai đoạn mang thai. Nguy cơ tăng cao đối với 60 ngày đầu tiên sau khi thụ thai.

Isotretinoin là loại thuốc có chứa một trong một số các dẫn xuất của vitamin A, được sử dụng phổ biến để điều trị các bệnh về da liễu, đặc biệt là mụn nang và mụn trứng cá. Tuy nhiên, thuốc này có nguy cơ gây quái thai và chống chỉ định cho thai kỳ...

b. Vitamin D

Vitamin D có ở dưới da, tập trung ở gan và huyết tương... Vitamin D có trong các thực phẩm động vật, thực vật, nhưng quan trọng nhất là trong thực phẩm động vật, ở thực vật vitamin D có dưới dạng provitamin D.

Vitamin D có các dạng: D2, D3, D4, D6, D7...

Nhưng đối với cơ thể người thì vitamin D3 hoạt động hơn cả, làm tăng cường khả năng hấp thu canxi và phosphat ở đường ruột. 

Cơ thể cũng có thể tổng hợp vitamin D (đặc biệt là cholecalciferol) ở da, từ cholesterol, khi da được tiếp xúc đủ với ánh nắng mặt trời (vì thế nó còn được mệnh danh là  ”vitamin ánh nắng”).

Vitamin D còn tăng hấp thụ và đồng hoá canxi, khi canxi trong cơ thể bị thiếu thì vitamin D sẽ huy động canxi từ các tổ chức xương để duy trì hàm lượng canxi trong máu.

Thiếu vitamin D sẽ sinh ra bệnh còi xương, ở trẻ em từ 2 tháng( 2 năm thiếu vitamin D sẽ có những triệu chứng như suy yếu, ra mồ hôi, quá trình liền thóp chậm, mọc răng chậm, dễ bị viêm phế quản, sưng phổi.

Nhu cầu: Các cố vấn dinh dưỡng của Chính phủ Hoa Kỳ đã đưa ra mức nhu cầu vitamin D hàng ngày phù hợp cho mỗi đối tượng khác nhau, cụ thể là: 

Trẻ sơ sinh đến 1 tuổi: cần ít nhất 10µg hoặc 400 IU/ngày. Tuy nhiên cần lưu ý rằng, không được vượt quá 1.000 IU/ngày 

Từ 1 – 70 tuổi: cần ít nhất 15µg hoặc 600 IU/ ngày.

Trên 70 tuổi: cần ít nhất 20µg hoặc 800 IU/ ngày.

Phương pháp tốt nhất để phòng thiếu vitamin D là tắm nắng đúng cách, thêm vitamin D, A, C vào sữa. Ngoài tắm nắng, một số thực phẩm như cá hồi, cá tuyết, cá thu, sữa, lòng đỏ trứng... cũng cung cấp vitamin D nhưng chỉ khoảng 5% nhu cầu cần thiết mỗi ngày.

(Tắm nắng đúng cách: Đối với trẻ lớn, thời gian ánh nắng mặt trời nhiều tia UVB giúp cơ thể sản sinh vitamin D nhiều nhất là giữa trưa. Tuy nhiên phơi nắng vào thời điểm này dễ gây tổn thương da. Chỉ tắm nắng khi độ dài bóng nắng cơ thể bạn ngắn hơn chiều cao của bạn. Tức là khoảng sau 9 - 10giờ hoặc trước 3 -4 giờ chiều. Đeo kính có khả năng chống tia UV, đội mũ rộng vành khi tắm nắng. Hầu hết mọi người có thể tạo đủ vitamin D khi ra nắng hàng ngày trong khoảng thời gian nêu trên 10-15 phút với cẳng tay, bàn tay hoặc chân không che chắn và không dùng kem chống nắng. Cách phơi nắng này có thể cung cấp đủ lượng vitamin D theo khuyến cáo từ các viện dinh dưỡng trên thế giới là 600-1000 IU/ngày cho trẻ từ 1-18 tuổi và 800-1000 IU/ngày cho người lớn. Quan sát màu da, khi thấy da ửng hồng là chúng ta đã tắm nắng đủ.)

c. Vitamin E

Nguồn cung cấp: Vitamin E có nhiều trong thực phẩm thực vật, nhất là trong các mầm hạt đậu, có trong động vật như sữa, trứng...

Vitamin E không tan trong nước, phần lớn tan trong dung môi hữu cơ, bền với môi trường acid và môi trường kiềm.

Vitamin E là một loại vitamin tan trong chất béo, là một thành phần quan trọng giúp duy trì hoạt động bình thường của các cơ quan trong cơ thể là một chất chống oxy hóa giúp làm chậm các quá trình gây tổn thương tế bào.

Nhu cầu vitamin E là 20-30mg/ngày.

Do đó Hiệp hội Tim mạch Hoa Kỳ (American Heart Association/AHA) đã đưa ra một khuyến cáo người khỏe mạnh nên bổ sung các chất chống oxy hóa trong đó có vitamin E bằng cách thực hiện chế độ ăn hợp lý có nhiều trái cây, rau và ngũ cốc thay vì từ các thực phẩm chức năng bổ sung, do các thực phẩm chức năng bổ sung này có nhiều nguy hại cho sức khỏe nhiều hơn là lợi ích của nó mang lại.

d. Vitamin K

Nguồn cung cấp: Vitamin K có nhiều ở thực phẩm có nguồn gốc thực vật: như carot, đậu nành, khoai, củ...trong thực phẩm dộng vật thì có ít vitamin K.

Vitamin K có hai dạng K1 và K2, K1 do phần xanh của lá tạo thành, K2 do vi khuẩn đường ruột tạo thành. Vitamin K không tan trong nước, dễ tan trong chất béo, giữ vai trò trong việc tạo prothrombin  tham gia vào quá trình đông máu. Ngoài ra, vitamin K cùng với canxi giúp hình thành nên bộ xương vững chắc cho con người.

Nhu cầu: người lớn: 0,2-0,3mg/ ngày. Vi khuẩn đường ruột tạo K2 : 1,5mg/ngày (người khoẻ mạnh không bị rối loạn đường ruột)

Đối với trẻ sơ sinh: 10-15mg/ngày.
Thiếu vitamin K thành phần đông máu bị chậm lại, xuất hiện chảy máu da hay chảy máu cam; có thể gây ra các bệnh tim mạch; có thể gây ung thư như: ung thư vú, ung thư phổi, tuyến tiền liệt... có thể gây loãng xương; dễ bị bầm tím; mau lão hoá.

Đặc biệt, nếu trẻ sơ sinh thiếu vitamin K, hậu quả nặng nề hơn là gây các khuyết tật về xương, mũi, mặt, ngón tay, ống thần kinh, ảnh hưởng đến khả năng học tập, tiếp thu và tư duy... Do đó trẻ cần được thường xuyên kiểm tra và đảm bảo lượng vitamin K hấp thụ được đầy đủ. 

2. Chất khoáng

Vai trò của chất khoáng đối với cơ thể

· Giữ vai trò quan trọng trong việc tạo hình;

· Cân băng môi trường kiềm và acid trong cơ thể;

· Tham gia cấu tạo protid của cơ thể;

· Tham gia vào chức phận của các tuyến nội tiết: iod giúp giáp trạng hoạt động bình thường...

· Duy trì nước trong cơ thể.

Chất khoáng được phân thành hai nhóm:  Yếu tố đại lượng, yếu tố vi lượng.

2.1. Yếu tố đại lượng: Ca, P, Mg, Na, K.

a. Calci (Ca)

Người trưởng thành có 1-1,2kg tập trung ở xương (99%) ngoài ra có 1% trong các dịch thể, trong máu và tổ chức xương.

Ca không tan hoặc khó tan trong cơ thể. Tỉ lệ đồng hoá phụ thuộc vào lượng P (phosphor)( Ca/P ≥ 0,7, Ca chỉ có trong sữa, lượng P thấp hơn lượng Ca.

Nguồn cung cấp: Ca có nhiều trong sữa và các chế phẩm của sữa.

Nhu cầu: đối với người trưởng thành không phải là một đại lượng ổn định mà nó phụ thuộc vào lượng P có trong thực phẩm. Để có Ca/P≥ 0,7 nên giữ 800mg/ngày. Việc đồng hoá Ca ở trẻ em Ca/P=2  để chống còi xương.

b. Phosphor (P)

 Người trưởng thành có 700-900g trong đó có ¾ ở xương ¼ ở các tổ chức và trong dịch thể.

P tham gia voà quá trình hcuyeern hoá protid, glucid, lipid.

Đồng hoá P trong cơ thể tương đối thấp.

Acid phospho pyruvic ( acid pyruvic + P.

Nguồn cung cấp P:  trứng gà và ngũ cốc là thức ăn có P nhưng cơ thể khó hấp thu.

Nhu cầu: Tính theo tương quan trong Ca và P: 

· Đối với người lớn Ca/P ≥ 0,7;

· Đối với trẻ em Ca/P = 1;

· Đối với trẻ sơ sinh Ca/P = 2.

c. Magie (Mg)

Giữ vai trò quan trọng trong việc điều hoà hệ thống thần kinh, các thức ăn động vật và thực vật đều có Mg, nhiều nhất trong cá, cá đóng hộp.

Nhu cầu: chế độ ăn bình thường có đủ Mg.

Đối với người trưởng thành: 500mg/ngày.

d. Kali (K)

Kali giữ vai trò quan trọng trong quá trình chuyển hoá các chất dinh dưỡng.

Nguồn K quan trọng nhất mỗi ngày là trong gạo và khoai.

Ví dụ: mỗi ngày ăn 0,5kg gạo (2 g K

e. Natri (Na)

Muối Natri có chủ yếu trong các dịch có ở ngoài tế bào, bạch huyết và huyết thanh, giữ vai trò quan trọng trong việc duy trì tính thẩm thấu của màng tế bào (nguyên sinh chất).

Nhu cầu: 4( 6g/ngày = 10( 15g NaCl.

2.2. Yếu tố vi lượng

a. Sắt (Fe)

Vai trò: Fe tham gia vào quá trình tạo máu, lượng Fe có trong cơ thể từ 3(5g. Fe là thành phần cần thiết thuộc nhân tế bào. 

Nguồn cung cấp: Nguồn thực phẩm có Fe là động vật và thực vật. Fe ở rau quả dễ hấp thu tuy hàm lượng không cao nhưng là hàm lượng Fe quan trọng nhất vì có lượng sinh tố C cao.

Nhu cầu: 

· Đối với người trưởng thành: 15mg/ngày.

· Đối với trẻ em: 7mg/ngày.

b. Iod (I)

Vai trò: tham gia vào hoạt động của tuyến giáp trạng.

Nguồn cung cấp: Những thức ăn ở vùng biển hoặc trong nước biển là nguồn Iod tốt nhất cho cơ thể con người.

Nhu cầu: 100(150µg/ngày. 

c. Fluor (F)

Fluor là một hợp chất dinh dưỡng có tác dụng rất lớn trong việc hình thành men răng, tái khoáng men răng, giúp cho quá trình canxi hóa răng. 

Trong cơ thể người có khoảng 2g flour phân bố 96% ở xương và răng. Lượng flour còn lại phân bố ở gân, dây chằng và máu, trong 1 lít máu chứa 0,032mg F.

Fluor là nguyên tố không mùi vị, tồn tại trong thiên nhiên dưới dạng kết hợp với một chất khác như phosphat, canxi hoặc ở trạng thái hòa tan trong nước.

Ở trong thực phẩm, Fluor có nhiều trong trà xanh, cá biển, thực phẩm nguồn gốc thực vật (rau xanh, cà chua, ngũ cốc, đậu, bắp..).

Khi cơ thể thiếu flour sẽ dẫn đến bệnh sâu răng nhưng khi thừa fluor sẽ gây rối loạn chuyển hóa photpho canxi dẫn tới xốp xương.

CÂU HỎI

I. Câu hỏi tự luận
1. ch tại sao? 

2.?

3. gì?

4. là gì?

5. từ đâu?

6. là gì?

7. kéo dài?
II. Câu hỏi nhận định đúng sai

Anh/ chị hãy trả lời những nhận định sau đây là đúng hay sai và giải thích tại sao.

1. tổn thương bệnh lý.

2. ít.
3. .
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Thời gian: 5 giờ

1. Mục tiêu:

- Xác định được mối quan hệ giữa các chất dinh dưỡng trong cơ thể

- Xây dựng được khẩu phần ăn cân đối
- Kiến thức: Trình bày được về tính cân đối của khẩu phần.
- Kỹ năng: Đáp ứng được tỉ lệ giữa các chất dinh dưỡng có trong thực phẩm một cách hợp lý nhất, phù hợp với từng đối tượng cụ thể.

- Thái độ: Luôn luôn quan tâm đến tỉ lệ các chất dinh dưỡng có trong thực phẩm trong qua trình xây dựng khẩu phần.

2. Nội dung chương:                                                                                                                                         

2.1. Mối quan hệ giữa các chất dinh dưỡng trong cơ thể

2.2. Quan niệm về tính cân đối trong khẩu phần.

2.2.1. Khái niệm về tính cân đối của khẩu phần

Để xây dựng khẩu phần cân đối và hợp lý cho mọi đối tượng, chung ta cần phải căn cứ vào đặc điểm của từng đối tượng lao dộng, rồi từ đó xác định nhu cầu ăng lượng cho đối tượng ấy.

Dựa vào tính cân đối của khẩu phần mà phân phối lượng calo thích hợp giữa protid- lipid- glucid. Để tính toán xây dựng hoàn chỉnh những khẩu phần phải thoả mãn các yêu cầu sau đây:
· Cung cấp đầy đủ năng lượng theo nhu cầu của cơ thể.

· Cung cấp đầy đủ các chất dinh dưỡng cần thiết;

· Các chất dinh dưỡng cần thiết phải có tỉ lệ cân đối và hợp lý.

2. Tính cân đối của khẩu phần 

Tính cân đối của khẩu phần thể hiện ở các mặt sau đây:
a. Cân đối giữa các chất sinh năng lượng

· Năng lượng do protid cung cấp trong khấu phần từ 10-15%.

· Năng lượng do lipid cung cấp khoogn nên quá 30%.

· Năng lượng do glucid cung cấp từ 40-60%.

Điều kiện nước ta: 12% năng lượng do protid cung cấp.




    15-20% năng lượng do lipid cung cấp.

    65-75% năng lượng do glucid cung cấp.

Tỉ lệ cân đối về trọng lượng giữa protid- lipid- glucid nên là 1  :   1:   4, tỉ lệ này có thể thay đổi theo độ tuổi, tình trạng sinh lý, loại lao động.

b. Tỉ lệ giữa protid động vật và protid thực vật

Yêu cầu protid động vật nên chiếm 50% trở lên.

	PĐV
	≥ 1

	PTV
	


c. Tỉ số giữa lipid động vật và lipid thực vật 

	LĐV
	≥ 1,5

	LTV
	


d. Tỉ số giữa Ca và P

	Người bình thường
	Ca
	≥ 0,7

	
	P
	


	Phụ nữ có thai
	Ca
	≥ 1

	
	P
	


	Phụ nữ cho con bú 
	Ca
	≥ 1,5

	
	P
	


e. Cân đối giữa yếu tố sinh năng lượng và không sinh năng lượng

Các thay đổi về tỉ số protid, lipid, glucid trong khẩu phần đều ảnh hưởng đến nhu cầu vitamin. Đặc biệt là khi tăng lượng glucid trong khẩu phần thì tăng cường B1.

2.3. Tiêu chuẩn dinh dưỡng.
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