
תזונה ואורח חיים 
בריא משפחתי בזמן  

הקורונה

לימור טל פוני

,  דיאטנית קלינית
, מנהלת המחלקה לתזונה 

מכבי שרותי בריאות



?על מה נדון היום

קשיים תזונתיים בתקופת הקורונה >

?אפשרי–אורח חיים בריא >

התערבויות-קידום אורח חיים בריא משפחתי >

מיומנויות הוריות>

תפקיד הרופא בקהילה>

Dויטמין >



:דפוסי התנהגות במשפחות המודרניות

?נוכחות הורית >

פחות ארוחות משפחתיות>

–אובסוגניתסביבה >

אכילה בחוץ, מזון מהיר מוכן, גישה חופשית יותר למזון

בסדר עדיפות נמוך  -הכנת אוכל ואכילה >

פחות פעילות גופנית משותפת>

פחות סמכות הורית>

אתגר אורח חיים בריא בשגרה



....כולם בבית•

אין שגרה  •

אין חשק ופניות נפשית-מודאגים •

–קונפליקטים , ויכוחים, מתח•
.גם סביב נושא האוכל

.כעס שמלווה בהתבטאויות קשות•

"המטבח פתוח כל היום"–התעסקות מרובה סביב האכילה •

...."הוא לא אוכל"•

.קואליציות בתוך המשפחה•

ההורים מתקשים בהצבת גבולות בתחומים רבים•

חווית ההורה והמשפחה בקורונה 



אורח חיים 
בריא משפחתי

GuidelinesGuidelines

GuGuidelines
idelinesRecommendations
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התערבויות לשינוי התנהגות בריאות 



Weight parameters and 

pathological eating as 

predictors of obesity 

treatment outcome in 

children and adolescents

2009

The influence of parental 

practices on child

promotive and preventive 

food consumption behaviors: 

a systematic

review and meta-analysis

International Journal of Behavioral Nutrition and 

Physical Activity (2017) 14:47



International Journal of Behavioral Nutrition and 

Physical Activity (2017) 14:47



תוצאות

• Results indicate that availability and parental modeling effects show the 
strongest associations with both healthy and unhealthy food consumption. 

• In addition, the efficacy of some parenting practices might be dependent 
on the food consumption context and the age of the child. 

• For healthy foods, active guidance/education might be more effective. 

• For unhealthy foods, restrictive guidance/rule-making might be more 
effective. 

• For children 7 and older, restrictive guidance/rule-making could be more 
effective in preventing unhealthy eating.

• For children 6 and younger, rewarding with verbal praise can be more 
effective in promoting healthy eating and in preventing unhealthy eating.

International Journal of Behavioral Nutrition and 

Physical Activity (2017) 14:47



מסקנות

• This study illustrates that a number of parental behaviors 
are strong correlates of child food consumption behavior.

• More importantly, this study highlights 3 main areas in 
parental influence of child food consumption that are 
understudied: 
(1) active guidance/education
(2) psychosocial mediators
(3) moderating influence of general parenting styles.

International Journal of Behavioral Nutrition and 

Physical Activity (2017) 14:47



Dietary Patterns of European 

Children and Their Parents in 

Association with Family Food

Environment: 

Results from the I.Family Study

Nutrients 2017, 9, 126



תוצאות 

Children were more likely to be allocated to the Sweet & Fat
DP when their fathers were allocated to the Sweet & Fat DP
and when they shared at least one meal per day (OR 3.18; 95%
CI 1.84; 5.47).

Being allocated to the Sweet & Fat DP increased when the
mother or the father was allocated to the Sweet & Fat DP and
when soft drinks were available (OR 2.78; 95% CI 1.80; 4.28 or
OR 4.26; 95% CI 2.16; 8.41, respectively).

Availability of soft drinks and negative parental role modeling
are important predictors of children’s dietary patterns.

Nutrients 2017, 9, 126



Conclusions

• The availability of soft drinks during meals and negative 
parental role modeling are important predictors for intake of 
sweet and fat foods in children. 

• Intervention strategies should focus on healthy shopping 
choices. 

• Parents as gatekeepers for home food availability and as role 
models for children’s eating behavior should be counseled in 
which foods should be consumed on a regular basis and 
which foods should be avoided at home. 

• Not purchasing unhealthy foods will decrease their 
availability at home and during meals; thus, their 
consumption may be hampered and may decline in parents 
and their children.

Nutrients 2017, 9, 126



Change in the family food environment
is associated with positive dietary 

change in children

Hendrie et al. International Journal of Behavioral Nutrition and Physical Activity 2013, 10:4



תוצאות 

• After adjustments for child and family demographics, higher 
levels of perceived food availability at baseline was 
associated with greater reduction in saturated fat intake, 
where as higher perceived responsibility, restriction and 
pressure to eat were associated with lesser change in 
saturated fat. 

• An increase in nutrition knowledge, perceived 
responsibility and restriction from baseline to week 12 
were associated with greater reduction in saturated fat 
intake.



מסקנות

The family food environment inevitably plays an 
important role in the development of children’s 
dietary habits. 

The present study was able to quantify changes in 
the family food environment and identify a 
number of factors which were associated with a 
decrease in children’s saturated fat intake. 

Nutrition interventions target behaviour change 
as opposed to current behaviour, therefore the 
findings of this research may provide specific 
target for intervention strategies in the future



Associations between characteristics 

of the home food environment and 

fruit and vegetable intake

in preschool children: 

A cross-sectional study

Wyse et al. BMC Public Health 2011, 11:938



Wyse et al. BMC Public Health 2011, 11:938



תוצאות 

The multiple regression analysis found positive associations
between children’s fruit and vegetable consumption and
parental fruit and vegetable intake (p = 0.005), fruit and
vegetable availability (p = 0.006) and accessibility (p = 0.012),
the number of occasions each day that parents provided their
child with fruit and vegetables (p < 0.001), and allowing
children to eat only at set meal times all or most of the time
(p = 0.006).

Combined, these characteristics of the home food
environment accounted for 48% of the variation in the child’s

fruit and vegetable score.



מסקנות  

This study identified a range of modifiable characteristics
within the home food environment that are associated with
fruit and vegetable consumption among preschool children.
Such characteristics could be considered potential targets for
interventions to promote intake among children of this age.



עודף משקל  

והשמנה בילדים  



טרום הקורונה" נקודת הפתיחה"



המלצות למניעת 
השמנה

GuidelinesGuidelines

GuGuidelines
idelinesRecommendations



בהתאמה אישית  –אנרגיה 1.

עדיפות לספיגה איטית והגבלת הפשוטות–פחמימות 2.

אין המלצות מיוחדות-מאקרונוטריאנטים 3.

תוך שמירה על איזון בין אבות המזון  , רצוי להרבות–מזון מהצומח 4.

מקור עיקרי במקום משקאות ממותקים-מים 5.

צמצום מצריכתו-אנק פוד 'מזון צפוף קלוריות וג6.

ארוחות ביום לפחות4-תדירות ארוחות 7.

גודל מנה מותאם לגיל הילד8.

עידוד אכילת ארוחת בוקר9.

על בסיס יומי-ארוחות משפחתיות 10.

צריך להיות זמין כחטיף-מזון בריא ומגוון 11.

ESPGHAN Committee on Nutrition JPGN 2011;52: 662–669

המלצות תזונתיות  - ESPGHAN 



טיפול תזונתי

תכנית אכילה יומית מותאמת אישית•

אנמנזה ושינויים  , קביעת כמות הקלוריות בהתאם לגיל•

)קלוריות ביום100-150הפחתה של . )במשקל

:תזונה מאוזנת מבחינת הרכב אבות המזון•

אין עדיפות להרכב אבות מזון מסוים או לאסטרטגיה  –

.תזונתית מסוימת

ESPGHAN Committee on Nutrition JPGN 2011;52: 662–669

המלצות תזונתיות  - ESPGHAN 



J Acad Nutr Diet. 2013;113:1375-1394



J Acad Nutr Diet. 2013;113:1375-1394

Position of the Academy of 
Nutrition and Dietetics



-דיאטה•

. מהווה גורם סיכון להשמנה והפרעת אכילה

רוב המחקרים מראים קשר בין ניסיונות דיאטה  

.במשך הילדות לבין השמנה ואכילת יתר בהמשך

-ארוחות משפחתיות•

. ארוחות משפחתיות מהוות מודליניג אכילה של הורים לילדיהם

תדירות גבוהה של ארוחות משפחתיות נמצאה קשורה בשיפור  

איכות המאכלים שנאכלים ובהגנה מפני התנהגויות אכילה  

.  מופרעות

CLINICAL REPORT Guidance for the Clinician in Rendering Pediatric Care –American Academy of Pediatrics 2016

אסטרטגיות טיפוליות למניעת 
השמנה והפרעות אכילה



-דיבור ממוקד משקל•

.  הערות סביב משקל של בני המשפחה או עידוד ירידה במשקל

מחקרים מצאו קשר בין דיבור של ההורים על משקל ודיאטה לבין  

.או הפרעת אכילה/התפתחות השמנה ו

-הקנטות לגבי משקל•

או מתבגרים חווים הקנטות לגבי משקלם  /מהילדים ו30-40%בין 

. מצד בני המשפחה או ילדים בני גילם

ה מצד המשפחה מנבאים התפתחות  /הקנטות על המשקל של הילד

התקפי אכילה והתנהגויות של שליטה קיצוניות  , של השמנה

.  במשקל אצל בנים ובנות

CLINICAL REPORT Guidance for the Clinician in Rendering Pediatric Care –American Academy of Pediatrics 2016

אסטרטגיות טיפוליות למניעת 
השמנה והפרעות אכילה



-דימוי גוף בריא•
כמחצית מהבנות בגיל ההתבגרות ורבע מהבנים בגיל ההתבגרות  

.  לא מרוצים ממראה גופם
או/דימוי גוף נמוך ידוע כגורם סיכון להתפתחות הפרעות אכילה ו

.   השמנה
רמות גבוהות של אי שביעות רצון מהגוף קשורות ליותר התנהגויות

.אכילה מופרעות וניסיונות דיאטה אצל מתבגרים

CLINICAL REPORT Guidance for the Clinician in Rendering Pediatric Care –American Academy of Pediatrics 2016

אסטרטגיות טיפוליות למניעת 
השמנה והפרעות אכילה



האומנם אפשר 
?לשנות הרגלים



עבודה עם ההורים היא גורם מרכזי>

ההורה כמודל לחיקוי עיקרי של הילד>

להורים השפעה על התנהגות אכילה ונורמות >
המראה  במשפחה

לקיחת אחריות על תהליך השינוי>

מתן מיומנויות הוריות>

מערכות תמיכה במשפחה>

חשיבות ההורה בהטמעת אורח חיים בריא 



.  אנו כהורים חשופים כל הזמן•

?מה רואה הילד כשהוא מתבונן בנו 

.הילדים מחקים את ההתנהגויות שלנו•

.הילדים ערים להתנהגויות שזוכות לחיזוק•

.    שליטה עצמית של ההורה•

?  מסרים כפולים•

?מי נושא באחריות-בהורים גרושים •

הורה מודל לחיקוי  



:בשגרה

.גבולות מסייעים בהתארגנות העולם הפנימי של הילד•

.טיפוח עצמאות•

.חיזוק היכולת לדחות סיפוקים•

.טיפוח כישורים חברתיים•

:  בתקופת הקורונה

אין כוח ופניות רגשית  «

קושי בהצבת גבולות«

?  גמישות, הרחבת טווח הגבול«

?נוקשים«

?גבולות ברורים«

?עקביות«

הצבת גבולות 



:חלוקת האחריות בנושא אכילה

מתי והיכן  , מהההורים אחראים על 

לאכול

כמה ואם בכלל  הילדים אחראים על 

.לאכול

אלין סאטר



:  אתגר ימי הקורונה
קושי ומשבר  

או 

?הזדמנות לשינוי



האתגר התזונתי  

בתקופת הקורונה



....כולם בבית•

אין סדר יום  , אין שגרה•

אין כוח ופניות נפשית–דאגה של ההורים •

סגר•

פחות פעילות, פחות פעילות בחוץ•

.גם סביב נושא האוכל-קונפליקטים •

התעסקות מיותרת סביב האכילה•

סטרס שמוביל לאכילה רגשית  •

הורים מתקשים בהצבת גבולות  •

האתגר בקורונה 



כולם בבית•

נוכחות הורית  •

(זמן משותף)יש יותר זמן פנוי •

אפשר לבשל יחד–סגר •

אפשר לבצע פעילות גופנית יחד•

מערכת תמיכה משפחתית  •

?הזדמנות לשינוי •

ההזדמנות בקורונה 



ילדים עם השמנה בקורונה 





?מה קורה בחופש הגדול

Obesity (2016) 24, 2296-2300 



איך משנים את  

??המצב



מעגל השינוי 



עקרונות מרכזיים בתזונה ים תיכונית

ומבוססת, התזונה צריכה להיות מגוונת•

,  בעיקר על מזון שמקורו בצומח

אשר לא עבר עיבוד , טרי או קפוא

או עבר עיבוד מינימאלי וללא  

מלח או רטבים  , תוספת של סוכר

.עתירי קלוריות ושומן

מומלץ להשתמש בשיטות בישול  •

המשמרות את רכיבי התזונה 

הטבעיים המצויים במזונות  

(  הקפצה, למשל אידוי)

ולהעדיף הכנה עצמית של מזון  

.על פני רכישת מזון מוכן





צלחת מאוזנת לילדים 

חלבון

פחמימה

ירק



TIMEקורונה 

.הרגלים קבועיםהקפידו לשמור על סדר יום ו•

הזדמנות לארוחה משפחתית  •

משותפת  פעילותשלבו בשגרה •

ללמוד את השגרה החדשהעזרו לילדכם •

 .הוריםשגרה שתשמור על הכוחות של התכננו •

כך שלילדים יהיה קל לבחור בריא ,סביבת מזון בריאה•

במסגרת בריאה–חופש בחירה•



תפקיד ההורה בהטמעת  

דפוסי אכילה  

נוכחות הורית וסמכותיות•

צמצום הסביבה האובסוגנית•

(הרגלי אכילה)אורח חיים בריא •

ארוחות מסודרות  •

קיום ארוחה משפחתית•

חשיפה למגוון מזונות בריאים•

מתן דוגמא אישית  •

עידוד אורח חיים פעיל•



תפקיד ההורה בהטמעת  

דפוסי אכילה  
.חלוקת אחריות בין ההורה לילד סביב האכילה•

להקפיד על ארוחות מאוזנות  •

(ירק, פחמימה, חלבון)

חיבור של האכילה לתחושת רעב ושובע•

אך לתת לו  , להציע מגוון ולכוון את הילד•

אפשרויות לבחירה

לשים לב לגודל מנה •

ירקות ופירות טריים או סלטים בכל ארוחההנגישו•

מים לרוויה–ומה שותים•

אוירה חיובית ונעימה בזמן הארוחה•

שתפו את הילדים בתהליך הבישול•

שימו לב לסימון בחזית האריזה•



המלצות לדפוסי תזונה בריאה

גיוון מזונותיו של הילד•

סיבים )פירות וירקות , קטניות, אכילת דגנים מלאים•

(תזונתיים

הימנעות ממזון מעובד ואולטרה מעובד•

העדפת מזון בבישול ביתי•

בחירה במזונות המכילים מעט מלח ונתרן•

הגבלת צריכת החטיפים והממתקים•

הקפדה על שתית מים והימנעות משתיה ממותקת•



חשיבות ארוחה משפחתית

ארוחות משפחתיות מסייעות  ✓

ליצירת תחושת שייכות  

ולכידות משפחתית

ילדים ומתבגרים שאוכלים ארוחות "✓

משפחתיות מסודרות מצליחים בכל 

,  ריגשית, חברתית, לימודים-התחומים 

פחות שימוש בסמים ותחילת פעילות מינית 

(.2008, אלין סאטר" )בגיל מתאים



מיומנויות הוריות

עקביות•

הקטנת חשיפה לפיתויים•

תכנון•

קיום ארוחות משפחתיות•

לא להשתמש באוכל כפרס•

שעות הארוחות•

ג"יצירת הזדמנויות לפ•

התעסקות מינימלית עם המשקל•



חשיבות הפעילות הגופנית

חיונית כחלק מאורח חיים בריא•

הגדלת ההוצאה  –שינוי מאזן האנרגיה בגוף •

האנרגתית

חשיבות בעיצוב דימוי הגוף  •

ולביטחון העצמי  



....שעות מסך

הורים מעצבים את הרגלי הצפייה של ✓

ילדיהם בטלויזיה באמצעות הרגלי  

הצפייה של עצמם ובאמצעות הגבולות  

שמציבים

צפייה בטלויזיה חושפת את הילד בעל רגישות  ✓

לגירויי מזון, יתר

נמצאה קשורה  , צפייה בטלויזיה של יותר משעה ביום✓

לצריכה גבוהה יותר של מזון מהיר וממתקים ונמוכה יותר  

.של פירות וירקות



מה תפקיד  
?הרופא

https://www.google.co.il/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwiU45CShYzZAhWBjqQKHS2MBMIQjRx6BAgAEAY&url=https%3A%2F%2Fmushlam.clalit.co.il%2Fhe%2Fnight_visit%2FPages%2Fnight_visit.aspx&psig=AOvVaw3Y8cDIsb93C8WcNHy_D82Y&ust=1517826125489590


איתור קשיים•

"מדידות גדילה"ביצוע •

...(מעגל השינוי, MI)שיחה רותמת עם ההורים •

שיח על ההזדמנות לשינוי•

/  התייחסות לנושא עודף המשקל של הילד בנוכחות הילד-בילדים עם השמנה •

?ההורה בלבד

האם  ? האם הילד מוטרד מהנושא, בחינה מול ההורים האם מוטרדים מהנושא•
?לילד קשיים הקשורים להשמנה

?האם היו מוצלחים? קודמים לטיפולנסיונותהאם נעשו 

הגדת מטרות ויעדים קטנים ברי יישום•

,  הורים על חשיבות הטיפוללהסברמתן •

.ההורים כסוכן השינוי בבית, אפשרויות הטיפול

הסבר כי מדובר בתהליך טיפולי •

(דיאטנית)הפניה לגורמי טיפול אחרים •

התייחסות לנושא בצורה רגישה ולא ביקורתית  •

איך הרופא יכול לסייע למשפחה  
? להתחיל שינוי





Dויטמין 
ובמניעת  , תפקיד בחיזוק מערכת החיסון Dמייחסים לוויטמין •

.זיהומים כגון זהום בדרכי הנשימה

נפוץ בישראלDחסר בויטמין •
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Dדרכי להעלאת פעילות ויטמין 

חשיפה לשמש

Dנטילת תוסף ויטמין 

Dבויטמיןהעשרת מוצרי חלב 
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מסקנות  

באוכלוסייה בישראל כמו גם בשאר המדינות   Dצריכת וויטמין •

.נמוכה מאד–המערביות 

מקורה בחשיפה לשמש ובשנים   Dמכמות הוויטמין 90%-מאחר ו•

גם   Dיש מחסור רב בוויטמין -האחרונות החשיפה לשמש מועטה

.בעקר בחורף ובאביב, בארץ שטופת שמש כמו ישראל

.נמוכות באוכלוסייה בישראל Dמספר מחקרים הראו רמות וויטמין •

ויש לו  , חיוני ביותר לחיזוק העצמות ולמניעת שברים Dוויטמין •

,  בחיזוק המערכת החיסונית, אם כי לא מוכחים, יתרונות פוטנציאלים

.מניעת דיכאון וסוכרת ועוד , חיזוק השרירים, מניעת זיהומים

במספר מזונות   Dיש המלצות בינלאומיות להעשרה בוויטמין •

כך שהצריכה היומית  , בנוסף לנטילת תוסף יומי , ובעיקר בחלב

.יחידות בינלאומיות600בכלל האוכלוסייה מעל גיל שנתיים תהיה 

.תיסוף זה קיים בישראל באופן חלקי ביותר •



המלצות נייר העמדה בישראל  

,  כשאנו יוצאים מחורף ארוך וקשה ללא חשיפה לשמש, בימים אלה•

מומלץ  – COVID19ורוב הציבור בסגר בגלל מגפת נגיף הקורונה 

ונטילת  , לנקוט בפעולות לא שגרתיות כולל חשיפה קצרה לשמש

יחידות ביום לכלל  1000במינון של  Dתוסף יומי של וויטמין 

.שבועות 6הילדים למשך 

אנו קוראים למשרד הבריאות לאמץ מדיניות העשרת חלב בויטמין  •

D ללא דיחוי לטובת בריאות הציבור בישראל.
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לסיכום

מאתגרת אך גם יכולה להוות הזדמנות לשינוי  –תקופת הקורונה •

.וקידום אורח חיים בריא

וזמן הקורונה עשוי לגרום לעליה  , נתוני השמנה בילדים מדאיגים•

.בשכיחות השמנה

.לרופא הילדים בקהילה תפקיד חשוב בקידום בריאות הילדים•

מומלץ לנקוט בפעולות לא  , Dלאור נתוני רמות נמוכות של ויטמין •

ונטילת תוסף יומי של וויטמין  , שגרתיות כולל חשיפה קצרה לשמש

D  שבועות 6יחידות ביום לכלל הילדים למשך 1000במינון של.




