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Tagasiside eelndule “Nouded toitlustamisele tervishoiuasutuses ja tdiskasvanutele sotsiaalteenuse
osutamisel”

Tervise Arengu Instituut esitab eelndule “NGuded toitlustamisele tervishoiuasutuses ja tdiskasvanutele
sotsiaalteenuse osutamisel” alljargnevad markused ja ettepanekud.

1. Uldine tagasiside

1.1. Maarusega satestatakse mitmeid ndudeid, mida tuleb voGimalusel tdita, kuid on
tapsustamata/ebaselge, mida peetakse ,véimalusel” all silmas vdi millised peavad tingimused
olema, et voimalus satte taitmiseks puuduks. Kas nt. ajapuudus voi toitlustaja oskused on piisav
pbhjus mone satte tditmata jatmiseks, nt § 5 IGige 3, mille kohaselt tuleks laste toitlustamisel
lahtuda voimalusel riiklikest toidu- ja toitumissoovitustest? Samuti § 2 I6ige 5, mille kohaselt
pakutakse taimetoidumentiid samuti ainult vdimalusel.

Ettepanek: lisada juurde tipsustused/selgitused, millistel juhtudel on aktsepteeritav (puudub

vOimalus) satte tditmata jatmine.

1.2. On ebaselge, kes on see voi need tervishoiutdotajad, kelle antud soovitusi tuleb toitlustamisel,
sh. erimeniitide koostamisel jargida.

Ettepanek: lisada juurde tdpsustus(ed), millis(t)el tervishoiutdotaja(te)l lasub vastutus vastavate

satete taitmiseks voi millest vastutuse andmisel juhindutakse, nt vastavate asutuste vastavad korrad

vms.

1.3. Ettepanek: véimalusel nimetada kdik asutused, mis oma olemuselt loetakse tervishoiuasutuste
ja taiskasvanutele sotsiaalteenuseid ostutavate austuste alla vdi viidata vastavatele allikatele, et
oleks Giheselt selge, millistele asutustele maaruse nduded kehtivad.

1.4. Seletuskirjas on  korduvalt kirjas, et on oluline Ildhtuda kd&ige uuematest
téendatud/teadusp&histest teadmistest. Samas on samuti korduvalt kirjas, et uuemad tdendatud
teadmised, millest lahtutakse, peavad olema kooskdlas tervishoiutd6taja soovitustega — ehk siis
tervishoiutdo6taja soovitused on olulisemad kui tdendatud/teaduspdhised teadmised.

Ettepanek: muuta vastavaid sOnastusi nii, et oleks selge, et tervishoiutd6taja peab soovitusi andes

[ahtume ennekdike teadus- ja tdenduspohisusest, mis ei pea olema kooskdlas tema enda

téekspidamistega ega kogemustega.

1.5. Nii eelndus kui ka seletuskirjas on tugevalt réhutatud erimeniii eesmarki, milleks on vastavalt
§ 4 16ike 1 kohaselt, toetada ravi ning parandada voi sdilitada inimese terviseseisundit. Samuti
seletuskirjas § 5 Idige 2 , Erimenil puhul on kdige olulisem, et see toetaks inimese ravi voi
paranemisprotsessi”. Lisaks, seletuskirjas & 6 IGige 2 kohaselt ,,Samas on erimenil peamine
eesmark parandada ja sailitada inimese terviseseisundit ning toetada ravi, mistéttu tuleb
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eelkdige lahtuda just sellest pShimottest.” Sellistest sOnastustest jadb mulje nagu oleks
tavameniil eesmark patsientide/klientide ainuiiksi elus hoidmine ja erimenii on midagi, mille
roll on palju enamat.
Ettepanek: muuta sonastusi nii, et ka tavameniii roll inimese terviseseisundi hoidmise voi
parendamisel ning ravi toetamisel jne tuleks selgelt valja.

2. Eelnodu

2.1. Eelndu § 2, 16ige 1, Toitlustamisel tuleb arvestada isiku vanust, terviseseisundit ja individuaalseid
eriparasid ja tervishoiutdoodtaja antud soovitusi ning lahtuda mitmekesise ja tasakaalustatud
toitumise pohimdtetest.”

Kommentaar: K6lama jaab, et toitlustamisel tuleb eelkdige lahtuda iga lksiku indiviidi vajadustest. See ei
ole masstoitlustamisel voimalik. Eelkdige tuleks lahtuda riiklikest toitumis- ja toidusoovitustest,
arvestades seejuures isiku vanust ja terviseseisundist tulenevaid tervishoiutdotaja poolt antud soovitusi.
Ettepanek: muuta sGnastust, et oleks Uheselt arusaadav, et toitlustamisel tuleks ennekdike lahtuda
riiklikest soovitustest.

2.2. Eelnbu § 2, I6ige 2 ,Toitlustamise korraldamisel tuleb valtida nakkus- ja muu terviseohu
tekkimist“
Ettepanek: lisada juurde viited erinevale seadusandlusele, millele tuleb erinevate riskide valtimiseks ja
vahendamiseks tugineda, sarnaselt § 8 I6ikega 3.

2.3. Eelndu § 2, IGige 5, VGimalusel pakutakse taimetoidumeniiiid ning arvestatakse isiku religioonist
vOi muudest veendumustest tulenevate toitumistavadega.”

Kommentaar: kuna toitlustus on antud teenuste hinda juba sisse arvestatud, siis ainult véimalusel
taimetoidumentili pakkumine v&ib taimetoitlased, kes vastavaid teenuseid kasutavad/on sunnitud
kasutama, seada ebavordsesse olukorda suurendades oluliselt nende kulutusi vorreldes segatoitu
tarbivate inimestega. Lisaks suureneb riski tervishoiuttotaja soovitustele mitte vastava toidu tarbimiseks,
kui patsient/klient on sunnitud ise endale toidu hankima. Samuti on selline site otseses vastuolus
eesmargiga suurendada taimset paritolu toidu osakaalu inimeste toiduvalikutes ja seega nii laiemate
tervise- kui ka kliimaeesmarkidega.
Ettepanek: viia taimetoidu ja religioonist v6i muudest veendumustest tulenevate toitumistavade jargi
toitumine erinevate I0igete alla ning sdtestada konkreetsed nduded taisvaartusliku taimetoidu
pakkumiseks sarnaselt tavameniil nduetega.

2.4. Eelndu § 2, I6ige 3 , Toitlustamine toimub Uldjuhul kindlaks maaratud aegadel, tingimusel et
pdevasel ajal ei lileta toidukordade vahe viit tundi ja disel ajal on toidukordade vahe 12 tundi.”
Kommentaar: jadb segaseks kas ,,0isel ajal on toidukordade vahe 12 tundi” all peetakse silmas tdpselt 12
tundi ning tekib kiisimus mis on sellisel juhul veapiir?
Ettepanek: Muuta sdnastus - , mitte rohkem kui 12 tundi”.

2.5. Eelndu § 3-6
Kommentaar: jadb ebaselgeks, millised nduded kehtivad ainult haiglatele, millised hooldekodudele ja
millised mdlematele asutustele.
Ettepanek: muuta ja tapsustada paragrahvide pealkirju ja jarjestust ning Ghtlustada Ulesehitust, et oleks
selge millised nduded kummalegi asutusele kehtestatakse ja millised nGuded on Ghised; vGi panna kokku
§ 2 — § 6 lihte paragrahvi ning sdnastada kdik Gimber.

2.6. Eelndu § 3 pealkiri ,,Uldnduded meniiii toiduvalikule hooldekodus*
Kommentaar: tegemist ei ole ainult hooldekodu, vaid ka haiglate tavameniil ning |8igete 2 ja 3 puhul ka
taimetoidumenttde ja enamike erimeniitide nGuetega.
Ettepanek: sdnastada pealkiri imber jargnevalt: ,Uldnduded meniiiidele” vdi ,,Uldnduded meniiiide
koostamisele”



2.7. Eelndu § 3, ldige 1 ,Meniil ja toiduvaliku koostamisel lahtutakse pohitoidugruppidest, milleks
on koogiviljad ja puuviljad ning marjad; teraviljatooted ja kartul; piimatooted; pahklid, seemned
ja oliviljad ning lisatavad rasvad; kala, muna ja liha.”

Kommentaar: jaab arusaamatuks kuidas pdhitoidugruppidest meniii ja toiduvaliku koostamisel lahtuma
peab. Kas naiteks peab igast loetletud toidugrupist toiduained olema menlis iga paev? Samuti ei sobi
sOnastus ,,meni ja toiduvaliku koostamisel”, kuna toiduvalik ongi aluseks meniil koostamisel.
Ettepanek: Muuta sOnastust, et oleks selge kuidas pohitoidugruppidest meniide koostamisel lahtuma
peab ning lisada juurde tdiendus: ,Koguseliselt enim pakutakse toite toidugruppidest koéogiviljad ja
puuviljad ning marjad; teraviljatooted ja kartul. Taimetoidu- ja erimeniitide puhul tehakse erisused
l[ahtuvalt menii pdhimotetest.”

2.8. Eelndu § 3, lIoiked 2 ja 3 , Toitlustaja poolt toidule lisatud suhkrute kogus inimese kohta paevas
kahe nadala keskmisena voib olla kuni 30 grammi“, , Toitlustaja poolt toidu valmistamisel lisatud
soola kogus kahe nadala keskmiselt Gihes pdevas inimese kohta véib olla kuni 3 grammi.”

Kommentaar: Hetkel ndivad need IGiked kehtivat ainult hooldekodudele, kuid peaksid kehtima ka
haiglates toitlustamisel. Seega vajab |0ige tdiendamist ka lastele toitlustamisel lubatud suhkru ja soola
kogustega.

Ettepanek: Uhtlustada sénastust ja sénade jirjekorda ning tipsustada ,66pdevas”. Lisada juurde vastavad
vadrtused laste toitlustamisel haiglates.

2.9. Eelndu § 4, 16ige 1 ,Erimenild on menidl, millega tagatakse toitlustamine ldhtuvalt isiku
terviseseisundist ja mille eesmark on toetada ravi ning parandada voi sdilitada tema
terviseseisundit.”

Kommentaar: meniiiiga ei tagata toitlustamist.
Ettepanek: muuta sdnastust.

2.10. Eelndu § 5 ja § 6, Uldised kommentaarid
Kommentaar: Kasutatud on séna ,menti”, mille puhul ei selgu, kas silmas on peetud ainult tavamenuid
vOi ka taimetoidumeniisid ja kas ka erimendisid? Koik viitamised paragrahvidele on sassis, sest ka
erimeniide puhul kehtivad ju § 1-3, mitte ainult 4. Haiglate puhul viidatakse lastele, kuigi neile ei ole
energiavajadust ja muid ndudeid antud.
Ettepanek: panna kokku § 2 — § 6 (ihte paragrahvi ning sdnastada kdik tmber.

2.11. Eelnou § 7, l6ige 2 ,Tehnoloogilisele kaardile margitakse toidu nimetus, selle
valmistamiseks kasutatavad toorained koos neid iseloomustavate naitajate ja netokogustega
grammides, toidu valmistamisel kasutatud tehnoloogia kirjeldus, valmistatud toidu
serveerimiskogus ning toitumisalane teave toiduenergia, makrotoitainete ja kiudainete,
haiglates ka kaaliumi ja naatriumi kohta.”

Kommentaar: antud kontekstis ei ole korrektne kasutada ,toidu serveerimiskogus®, kuna see vdib olla
sbltuvalt paevasest energiavajadusest erinev ja ei ole mdéeldav, et iga serveerimiskoguse kohta tehakse
eraldi tehnoloogiline kaart. Tehnoloogilisel kaardil tuuakse ,toidu valjatulek grammides” voi ,,valmistoidu
mass grammides”, mis vGib olla serveerimiskogus, aga vaga sageli tehakse kdikide toitude retseptid 1000
g kohta.

Ettepanek: muuta sdnastust vastavalt selgituses esitatud ettepanekutele ning lisada juurde tapsustus
millise Ghiku kohta antakse toitumisalane teave.

2.12. Eelndu § 8, I16ige 1 ,,Menll peab olema isikule ligipddsetavas, nahtavas ja teadaolevas
kohas ning vajaduse korral tuleb konkreetse sbédgikorra meniilid talle arusaadaval viisil
tutvustada”

Ettepanek: tapsustada millisele isikule peab meniili olema ligipadsetav.
3. Lisad

3.1. Lisa 1 ettepanekud:
a) Valkude n6ude tagant, 10-20%E“ kustutada , %E“, kuna see Uhik on esimeses lahtris juba toodud.



b) Kolmas alaméarkus peaks paiknema tabelis mitte numbrite/vaartuste juures, vaid teksti
»Minimaalne valguvajadus, grammi kehamassi kg kohta“ jarel.

¢) Rasvade ja rasvhapete numbriliste naitajate tagant igalt poolt kustutada ,%E*“, kuna see tihik on
esimeses lahtris juba toodud.

d) Kiudainete esimeses lahtris asenda ,%E“ grammide liihendiga ,g“, kuna soovitus on grammides,
mitte osakaaluna energiast.

e) Tabeli alamarkus ,%E — soovituslik energia osakaal” muuta ,%E — soovituslik osakaal
koguenergiast”.

3.2 Lisa2

a) pealkiri ,Vitamiinide ja mineraalainete minimaalne sisaldus kahe nadala keskmisena 60pdeva
kohta haiglas viibivate tdiskasvanute ja vanemaealiste tavamen(itis”.

Kommentaar: Lisa pealkirjast jareldub, et haiglate erimeniilide ja taimetoidumeniilide puhul need néuded
ei kehti, kuid kindlasti peaks, kui just tervishoiutdotaja ei ole teisiti maaranud.
Ettepanek: muuta lisa pealkiri ning viia muutus sisse ka tabeli alamarkuses 1.
b) tabeli alaméarkus ,RH —rasvhape”
Kommentaar: vale lihendi selgitus. Tegemist ei ole rasvhappega, vaid haigla grupiga. Samuti, Lisas 1 on
kasutatud H1 ja H2. Jaab selgusetuks, miks on Lisas 2 RH1 ja RH2.
Ettepanek: lisada korrektne lihendi selgitus ning Ghtlustada lihendid Lisas 1 ja 2.
c) tabeliall puuduvad lihendite selgitused
Ettepanek: lisada selgitused ,M —mehed” ja ,N — naised”

d) D-vitamiini ndue jadb selgusetuks, miks on erinevalt kdikidest teistest toitainetest D-vitamiini
ndudele lisatud juurde tapsustus ,vGimaluse korral vahemalt”. Riiklike soovituste kohaselt on D-
vitamiini Gldine tarbimissoovitus 10 pg.

Ettepanek: jatta vilja tapsustus ,vimalusel”.

4. Seletuskiri

4.1 Allikad 2 ja 6
Kommentaar: Tegemist on aegunud allikatega.
Ettepanek: lisada viide uuendatud riiklikele soovitustele, mis on avaldatud Tabelraamatuna.

4.2 Sissejuhatus , Ajakohastatud nduded aitavad kaasa toitainete nGuetekohase saadavuse, kuid ka

tasakaalu ja mitmekesisuse toidugruppide sees. Lisaks aitab mdaaruse uuendamine vahendada

teenusepakkujate halduskoormust, kuna selgemad to6protsessid ja iheselt mdistetavad ootused
toetavad sujuvamat tookorraldust.”
Kommentaarid:

1) Esimese lause esimene pool: vaid haiglatele lisas 2 toodud néuded aitavad kaasa mikrotoitainete
piisavale saamisele. Hoolekandeasutustele toodud soovituslikud toitude kogused toidugruppide
kaupa seletuskirjas ei ole kohustuslikud, mistdttu hoolekandeasutuste puhul seda viita ei saa.
Lisas 1 toodud nouded tagavad kiill makrotoitainete piisava ja tasakaalustatud saamise, kuid mitte
mikrotoitainete saamist.

2) Esimese lause teine pool: maaruse eelndus § 3 16ikes 1 iles loetletud toidugruppide nimed eianna
kuidagi garantiid tasakaalustatud ja mitmekesise valiku tegemiseks toidugruppide sees (ja ka
vahel).

3) Teinelause: kuna maaruse eelndu § 2 10ige 1 toonitab eelkdige isikupohistest vajadustest ldhtuvat
toitlustamist, annab see Giguse nouda igale isikule a la carte menliid, mis kindlasti ei vahenda
halduskoormust. Erimeniilide paindlik koostamine seda Uhelt poolt vdib kill teha, aga kui seelabi
hakatakse vaheste erisustega meniisid tellima kdikidele patsientidele, ei ole seda toitlustaja
vaatest vdimalik tdita.

Ettepanek: Muuta sGnastus maaruse nduetele ja nende mdjule vastavaks.

4.3 Eelnbu § 2-6
Ettepanek: muuta sdonastus vastavalt eelndu osas tehtud ettepanekutele.



4.4 Eelndu & 2 ,Vorreldes kehtiva maarusega ei ole sisulisi muudatusi tehtud, muudatused
puudutavad ...” ja , Vorreldes kehtiva digusega ei ole sisulisi muudatusi tehtud.”
Kommentaar: Sissejuhatuses on deldud, et mdaruse ndudeid on ajakohastatud. Sellest vastusolust jaab
mulje nagu oleks ajakohastatud ainult maaruse sGnastust. Samas erimenlilide ndude kaotamine on vaga
suur sisuline muudatus. Samuti on uuenenud makrotoitainete %E soovitused.
Ettepanek: muuta sGnastust.

4.5 Eelndu § 2, I6ige 1 ,See, kuidas inimestele tagatakse tavameniit voi terviseseisundist tingitud
pohjustel erimenil, sbltub iga asutuse praktikast. Naditeks mones haiglas vdi hooldekodus
kooskodlastatakse meniilid vastutava spetsialistiga.”

Kommentaar: On oluline, et kdikides haiglates ja hooldekodudes kooskd&lastatakse meniilid vastutava
eriala spetsialistiga. Kes on see vastutav spetsialist soltub asutusest ja eeldatavasti suuresti nendes
kehtivatest kordadest, aga erimenlid peavad kindlasti olema kooskdlastatud vastutava
tervishoiutdotajaga ja seda koikides asutustes.

Ettepanek: muuta sGnastust.

4.6 Eelndu § 2, 16ige 1 ,Nii tavamenit kui ka erimen(l peavad vastama isikute terviseseisundile ja
olema kehtivate nduetega kooskdlas.”
Ettepanek: muuta sGnastust nii, et tuleks selgelt vilja, et lisaks kooskdlale kehtivate nGuetega peab
pakutav toit toetama ka patsiendi/kliendi terviseseisundi parenemist v&i selle sailimist. Hetkel kasutatud
sOnastusest jadb mulje, et kui inimese terviseseisund on halb, siis antakse talle toitu, mis on tema halba
terviseseisundit hoidev.

4.7 Eelndu § 2, Ioige 2 ,Toitu tuleb serveerida, siilitada ja vedada tingimustes, mis tagavad ohutuse
koikides toitlustamise etappides kuni toidu kliendile v&i patsiendile lileandmiseni, sd6gindude
araveol ja ndude pesemisel.”

Kommentaar: Jadb selgusetuks, miks on antud selgitus lisatud, kui eelnevalt (sissejuhatuses) on eraldi vélja
toodud, et maarusega on kaotatud nduded, mis reguleerivad toidu serveerimist, taas kuumutamist, toidu-
ja koogindude pesemist jne.

Ettepanek: muuta sGnastust.

4.8 Eelndu § 2, 10ige 3 , Lisaks ei ole enam satestatud, kas toidud peavad olema tingimata soojad.”
Kommentaar: lisatud selgitus ei ole Gheti mdistetav, et silmas on peetud vaid toitu, mis ongi kiilmalt
serveerimiseks mdeldud. Hetkel kasutatud sGnastusest jadb mulje, et ka nditeks suppi, mida tavaparaselt
pakutakse soojalt, on uute nGuete kohaselt lubatud serveerida ka kilmalt.

Ettepanek: tapsustada sOnastust.

4.9 Eelndu § 2, 10ige 5 , Naiteks vdib rauavajadus liha mittes6dmisel olla mdnevdrra suurem.”
Kommentaar: rauavajadus on inimesel ikka sama, aga toiduga saadav vajalik rauakogus peab olema
suurem, kuna taimsetest allikatest omastumine on vaiksem.

Ettepanek: muuta sdnastust.

4.10 EelnGu §-s 3 sdtestatakse lldnduded tavameniiii toiduvalikule hooldekodus. Vorreldes
kehtiva maarusega on valja toodud toidugrupid, millest menli ja toiduvaliku koostamisel
l[ahtutakse. Ka kehtivas maaruses oli ndue, et meniiiis peab toiduvalik olema vaheldusrikas ja
tervislik, kuid niid on olulised toidugrupid ka nimetatud. See lihtsustab nii kokkadel kui ka
toitlustajatel aru saada, milliseid toidugruppe pakkuda. Lisaks on seatud suhkrule Glempiir.“

Kommentaar: ainuiksi toidugruppide nimetamine ei muuda meniiiid vaheldusrikkaks ja tervislikuks.
Oluline on, et oleks esitatud ka konkreetsed ndéuded erinevatest toidugruppidest
pakutavatele/kasutatavatele toitudele, nende kasutamise sagedusele ja kogustele. Lisaks peavad §-is 3
kehtestatud nduded kehtima ka haiglatele.

Ettepanek: muuta sOnastust (iheselt arusaadavaks ning sdnastada imber, kuna nduded peavad kehtima
lisaks hooldekodudele ka haiglate tavameniitidele ning enamikele erimeniide.



411 Eelndu § 3 , Naiteks, kui on vaja toitlustada korraga erineva kehalise aktiivsusega inimesi,
arvutakse valja nende keskmine vajadus ja selle jargi valmistatakse ka toit.”
Ettepanek: asendada ,kehalise aktiivsusega” ,energiavajadusega“.

4.12 Eelndu § 3 Tabel 1 ,Vihese toitevaartusega teraviljatooted”, ,nahata kana kintsuliha“,
,Lihatoodete pakkumisel arvestada need punase liha alla“, ,Tooted ei ole toitainesisalduse
samavaarsed kala, muna ja lihaga”

Kommentaar: jaab selgusetuks, mida on silmas peetud vdhese toitevaartusega teraviljatoodete all. Samuti
on selgusetu, miks linnuliha alla valja toodud just konkreetselt kana kintsuliha. Lihatoodete pakkumisel
tuleks need arvestada punase liha alla, aga punase liha tarbimise soovitust ei ole. Kala, muna ja liha asemel
kasutatavate taimsete toodete kohta on lisatud selgitus, et need ei ole toitainesisalduselt samavaarsed
kala, muna ja lihaga, kuid puudub soovitus nende toodete tarbimiseks.

Ettepanek: lisada vastavad tapsustused ja selgitused.

4.13 Eelndu § 3 Tabel 1 tabelialused markused ,,* taimetoidu mentiiide puhul kasutada kala,
muna ja liha asemel valkude allikana rohkem kaunvilju ja nende asemel kasutatavaid taimseid
tooteid, samuti rikastatud tooteid“, HO2 — hoolekodu: taiskasvanud md&ddukalt kehaliselt

aktiivsed naised vOi kehaliselt mitteaktiivsed mehed”,“HO3 - hooldekodu: taiskasvanud
moddukalt kehaliselt aktiivsed mehed”, ,Sellisel moel arvestades saab tagatud vajalikud
toitained.”

Kommentaar: Taimetoidu mentitide puhul on lisatud soovitus kasutada kaunviljade asemel kasutatavaid
taimseid tooteid. Tdendoliselt on siin silmas peetud kala, muna ja liha asemel kasutatavaid taimseid
tooteid, kuid ka neid ei ole tervise seisukohalt kohane soovitada ilma tdpsustuseta, et valtida tuleks
Glitoodeldud toodete kasutamist. HO2 ja HO3 puhul on lisatud tdpsustus ,tdiskasvanud”, mis tekitab
segadust arvestades, et maarus kehtestabki nduded sotsiaalteenuste osutamisel ainult tdiskasvanutele.
Samuti, ei saa garanteerida, et k&ikide toitainete saamine oleks tagatud. Need naidiskogused aitavad
kaasa toitainete saamisele, kuid 16plik vajadusele vastavus soltub siiski valitud toitudest iga grupi sees.
Ettepanek: muuta sdnastust ning lisada tapsustused.

4.14 Eelnou § 3 16ige 1 ,Loikes 1 sdtestatakse, et meniil ja toiduvaliku koostamisel ldhtutakse
pohitoidugruppidest, milleks on koogiviljad ja puuviljad ning marjad; teraviljatooted ja kartul;
piimatooted; pahklid, seemned ja dliviljad ning lisatavad rasvad; kala, muna ja liha. Piisav
erinevate toidugruppide pakkumine ja nende sees varieerimine aitab tagada tasakaalustatud ja
mitmekesist meniid. Tabelis 1. on toodud valja soovituslikud kogused toidugruppide Idikes.”

Ettepanek: sGnastada Umber ning tdiendada soovitusega toidugruppidest toitude tarbimise sageduse
kohta ning lisada tdiendus, et koguseliselt enim tuleb pakkuda toite toidugruppidest koodgiviljad ja
puuviljad ning marjad; teraviljatooted ja kartul. Samuti tdpsustada, et Tabelis 1 esitatud soovituslikud
toitude kogused on ligikaudsed.

4.15 Eelndu § 3 ldige 2 ,See tdhendab, et arvesse véetakse mitte ainult toitudele, vaid ka
jookidele (nt kohv, tee ja teised sarnased joogid) lisatud suhkur.”
Kommentaar: Toidu all peetakse silmas nii s66ki kui ka jooki, seega ei ole jookide eraldi vdlja toomine
asjakohane ning to6tab pigem termini korrektset kasutamise vastu.
Ettepanek: muuta sdnastust.

4.16 Eelnou § 3 I0ige 3 ,Loikes 3 satestatakse, et toitlustaja poolt toidu valmistamisel lisatud
soola kogus kahe nidala keskmiselt (ihes pdevas inimese kohta vdib olla kuni 3 grammi. Ulempiir
on seatud, kuna liigse soola tarbimine on seotud mitmete haigustega, naiteks korge vererdhk.”

Ettepanek: muuta sOnastust ja lisada juurde tdpsustus ,00pdevas”. Lisaks tdiendada teksti soolale
kehtestatud Glempiiri mdju osas naatriumi saamisele ning selleldbi mjust vererdhule ning siidame- ja
veresoonkonnahaigustesse haigestumise riskile.

4.17 Eelndu § 4 ,Vorreldes kehtiva maarusega ei ole enam erimeniidele (dieettoitudele)
viitavat lisa ning termin ,,dieettoit” on asendatud terminiga ,,erimen{ii“, mis on ka mdistena lahti
selgitatud.”



Ettepanek: kuna modiste ,erimenldld” ei ole mdistena (korrektselt) lahti seletatud, siis lisada
selgitus/definitsioon.

4.18 Eelndu § 4, 10ige 1 ,Loikes 1 satestatakse erimenii maiste. Erimentild on menid, millega
tagatakse toitlustamine lahtuvalt isiku terviseseisundist (nt konkreetsest diagnoosist) ja mille
eesmark on toetada ravi ning parandada voi sdilitada tema terviseseisundit. Erimentt hélmab nii
tekstuurmodifitseeritud kui ka teistel mitte tavaparasel viisil pakutavaid toite.”

Kommentaar: sOnastusest tuleb vilja, et ainulksi tekstuurmodifikatsiooni abil saab tavatoidust (mille
eesmark on ainutiksi inimest elus hoida) imetoit, mis toetab inimese ravi ning parandab véi sailitab tema
terviseseisundit.

Ettepanek: muuta sdnastust, lisad adekvaatne selgitus erimentile ning tdiendavad naited aspektides
mille puhul erimenit erineb tavamentiist.

4.19 Eelndu § 4, loige 2 ,Loikes 2 satestatakse, et erimeniilii koostatakse kooskdlas
tervishoiutdotaja soovitustega ja koostdos toitlustajaga. Haigla ja hooldekodu peab olema valmis
tagama vajaduse korral erimeniitid, sGltumata sellest, kas toitlustamisteenus on sisse ostetud voi
on asutusel oma kodok. Erimeniii koostamisel tuleb lahtuda parimatest tdendatud teadmistest ja
kogemustest ning see peab olema kooskdlas tervishoiutéotaja soovituste ja isikule maaratud
diagnoosiga. Erimeniidde puhul ldhtutakse alati inimese vajadusest, tervishoiuttotaja
soovitustest ja diagnoosist. Erimeni(it puhul on oluline, et sdltuvalt diagnoosist ja pdhjustest
l[ahtutaks kdige uuematest tdenduspdhistest teadmistest, mis toetaksid inimese
paranemisprotsessi.”

Sonastusettepanek: muuta sGnastust , Loikes 2 satestatakse, et erimeniii koostamisel arvestab toitlustaja
tervishoiutdo6taja soovitusi. Haigla ja hooldekodu peab olema valmis tagama vajaduse korral erimentiid,
sOltumata sellest, kas toitlustamisteenus on sisse ostetud v6i on asutusel oma kéok. Erimeniide puhul
lahtutakse alati inimese diagnoosist ja vajadustest ning parimatel ja uuematel saadaolevatel
toenduspdbhistel teadmistel pd&hinevatel tervishoiutodtaja soovitustest, et toetada inimese
paranemisprotsessi.”

4.20 Eelndu § 4, 10ige 2 ,Erimeniiid soltuvad diagnoosist ning iga diagnoosi voi naidustuse
puhul on vajalik toitumisalane teave.”
Kommentaar: lause teine pool on arusaamatu, mida peetakse silmas. Toitumisalane teave on teave, mida
esitatakse toidu kohta (nt toitaineline koostis).
Ettepanek: muuta sonastus korrektseks.

4.21 Eelndu § 7 “Tehnoloogiline kaart on kehtiva praktika jatk, kokkulepitud nimetus, mis on
koondnimetus toidu toitainelise sisalduse kohta.”
Kommentaar: tehnoloogiline kaart ei ole kindlasti koondnimetus toidu toitainelise sisalduse kohta!
Tehnoloogiline kaart annab teavet toidu koostise ja valmistamise kohta.
Ettepanek: muuta selgitus korrektseks.

4.22 Eelnou § 8 ,Vorreldes kehtiva digusega on sdnastust tdpsustatud ning lisatud on ndue, et
menil ja toitude koostise juurde tuleb lisada teave levinumate toiduallergiate kohta.”

Ettepanek: muuta sonastus korrektseks: ... toitude koostise juurde tuleb lisada teave levinumate
allergeenide kohta.
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