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Lisa 1. Vaga korge rauasisadlusega toiduained

SISSEJUHATUS

Toitumisterapeudi kompetentsi kuulub rauapuudusaneemia korral toitumise korrigeerimine, tarbitava
raualisandi ohutuse hindamine ning kdrvaltoimete korral ohutuma preparaadi soovitamine koostdds
arsti, ammaemandaga vt spetsialistiga, kes on selle maaranud.

Toitumisndustaja tunneb rauarikkaid toiduaineid, teab toiduaineid, mis mdjutavad raua imendumist
ning oskab koostada meniild rauavaegusaneemiaga isikule toitumisterapeudi véi arsti juhendamisel.
Toitumisndustaja kompetentsi ei kuulu haiguspuhuse toitumise ega raualisandite soovitamine.



1. RAUD TOIDUS JA INIMKEHAS

1.1. MINERAALAINE RAUA VAJADUS EESTI RIIKLIKE TOITUMISSOOVITUSTE ALUSEL

Rauavajadus on igapaevaselt tdiskasvanul 10 mg, menstrueerivatel naistel, rasedatel ja imetavatel
emadel 15 mg. Suhteline rauavajadus on kdige suurem imikutel ja vdikelastel (6—24 elukuud) ja
noorukitel (12—16 aastat), kuna neis vanuseriihmades on kasvutempo k&ige kiirem. Viljakas eas naised
vajavad samuti rohkem rauda menstruatsiooni ajal tekkiva rauakao ja raseduse ajal lisanduva loote
rauavajaduse tottu.

Rauda on peamiselt vaja:

¢ vereloomes hemoglobiini ja lihaskoes valgu miioglobiini siinteesiks. Raud on hemoglobiini
vGtmekomponent. Selle kaudu teostab hemoglobiin hapniku sidumist ja transporti (hapniku viimine
kopsudest kudedesse);

¢ nende biomolekulide koostises, mis osalevad ATP (adenosiintrifostaat) tootmises ja aitavad
kahjutuks teha organismi sattunud kehavooraid iihendeid (tGstes seeldbi vastupanuvdimet stressile
ja haigustele), olles oluline komponent paljudes ensiimides. Naiteks on raud vajalik tsitokroomide
talitluses, olles seeldbi haaratud energiarikka tihendi (ATP) tootmisse.

Inimorganismis on raua kasutatav varu ferritiinis, seerumi ferritiinitase on vdga hea organismi
rauavarude nditaja.

1.2. RAUD TOIDUS, SOOLESTIKUS JA INIMKEHAS

Raud imendub toidust kaksteistsdrmiksoole ja peensoole lilemise osa limaskesta rakkudesse. Raua
imendumine on reguleeritud erinevate mehhanismide poolt.?

Toitudes on raud heemse (hemoglobiinist voi miioglobiinist parit) ja mitteheemse rauana. Heemse ja
mitteheemse raua imendumine on reguleeritud erinevate mehhanismide poolt.

HEEMNE RAUD moodustab ligikaudu 10% segatoiduliste toidulaua Uldrauasisaldusest ja seda leidub
peamiselt lihas, siseelundites, veres, kalades, mereandides, munakollases.

Heemne raud imendub oluliselt paremini kui mitteheemne. Heemse raua viimine soolevalendikust
soole limaskestarakku toimub retseptorite abil ja seetdttu ei s6ltu soolevalendikus olevatest ainetest ja
nende hulkadest. Heemsest rauast imendub umbes 20%.

Teraviljades ja muudes taimset péaritolu toitudes, aga ka piimas olev raud on MITTEHEEMNE RAUD -
ferriraud. Toidurauast enamus (85-90%) on mitteheemne, seotud kandjatega. Umbes 5% sellest rauast
imendub rauaosakestena. Mitteheemse raua imendumist soodustab nt C-vitamiin, vabastades raua

kandjast.
Mitteheemne raud esineb toidus ja soolestiku fiisioloogilise pH juures ferriraua vormis (Fe®*),

imendumiseks peab ta aga olema ferrorauana (Fe?*) vdi heemina.>3*

Madalam pH kaksteistsdrmiksoole (duodeenumi) (lemises osas laseb vastavatel ensiilimidel
soolerakkude haridarises mittelahustuva ferriraua (Fe3+) lahustuvaks ferroraua iooniks (Fe2+) muuta,

mille jargselt see transporditakse vastava transportavalgu abil rakku sisse. Soolerakust verre aitab rauda

viia spetsiifiline raua transpordivalk membraanis. Kui raud on selle poolt eksporditud, peab ta muutuma




jalle ferrovormist ferrivormiks, et seonduda transferriiniga ehk rauda transportiva valguga veres, mis
seob endaga ainult ferrirauda (Fe3+), rakkudesse sisse saab viia ainult ferriioone. Ferritiini sees on raud

samuti turvaliselt ferriioonina.?

Kaksteistsormiku ehk duodeenumi happesusest (pH-st) soltuvat mitteheemse raua imendumise
protsessi inhibeeritakse voi soodustatakse teatud toidu komponentide poolt.

Mitteheemse raua imendumise soodustajad

Imendumist soodustavad askorbiinhape (C-vitamiin) ja tsitraadid, aga ka lihas, kalas ja linnulihas leiduv
MFP (meat, fish and poultry) faktor.!

Askorbaadid ja tsitraadid toidus suurendavad raua imendumist, sest toimivad ndrkade kelaatoritena
(sidujatena), aidates kaksteistsdrmiksooles muuta mineraalaineid lahustuvamateks. Raud on sellistest
kompleksidest kergemini limaskesta rakkudesse transporditav. Askorbiinhape aitab ka vahendada teiste
inhibeerivate tihendite negatiivset toimet raua imendumisele nagu fitaatide, poliifenoolide, kaltsiumi
ja piimavalgu. Keetmine, t60stuslik to6tlemine ja sailitamine I6huvad askorbiinhapet ja vahendavad
toimet raua imendumisele.?

Moju on peamiselt seetdttu, et ta taandab ferriraua ferrorauaks ja ka seetdttu, et ta seob endaga
(moodustab kelaate) ferriraua happelise pH juures maos, sdilitab seotuse ja aitab raual lahustuvaks
muutuda ka kaksteistsdrmiksoole aluselisemas keskkonnas.?

Kuigi askorbiinhape soodustab raua imendumist, v8ib ta toimida koos rauaga antud lisandis mao-

sooletrakti kahjustavalt, sest C-vitamiinil on véime muuta rauda ferrirauast ferrorauaks. C-vitamiin

rauapreparaadis suurendab mao-sooletrakti kdrvaltoimete sagedust nagu ebamugavustunne tlakéhus,
iiveldus, kdhulahtisus ja kdhukinnisus, sest raua poolt tekitatud oksilidatiivne stress soolevalendikus
vOib suureneda C-vitamiini toimel. Sellised okslidatiivsed reaktsioonid prevaleeruvad madalate
askorbaat-raud suhete puhul, kuid askorbaat-raud suhte optimiseerimisega saab valtida raua poolt
tekitatud vabade radikaalide moodustumist.*

Kahjulik on soolele just ferroraud, kui seda on palju ja see ei imendu. Raud peaks olema soolestikus
seotud kujul. Happesus soodustab lahustuvust, raua muutmist lahustuvaks ferroiooniks, mida
soodustab ka C-vitamiin. C-vitamiin soodustab aga ka raua vabanemist kandjatest ja vaba raua
tekkimist, mis on tugev okslidatiivse stressi tekitaja, kui see ei imendu, vaid jaib soolestikku.’

Mitteheemse raua imendumise takistajad

Mitteheemne raud on toidus enamasti ferrirauana (Fe3+), mis on seotud valkude v&i orgaaniliste

hapetega (nn kandjad). Imendumiseks peab ta kandjast vabanema ja redutseeruma.

Mitteheemse raua imenduvus soltub soogikordade koostisest, imendumist parsivad toidus rohkelt
leiduvad fiitaadid, poliifenoolid nagu nt tanniinid (rohkelt leidub neid mustas ja taimetees, kohvis,
veinis, kaun- ja teraviljades, puu- ja koogiviljades) ja oksalaadid (rohkelt spinatis, lehtpeedis, ubades ja
pahklites).1? Kaltsium inhibeerib nii heemse kui mitteheemse raua imendumist.? Samuti on leitud, et
teatud loomsed (kaseiin, vadak, munavalge) ja taimsed valgud (sojavalk) takistavad inimesel raua
imendumist.?



Toidu termiline t66tlemine |6hub neid taimedes olevaid rauakomplekse ja mitteheemse raua
kattesaadavus toidust paraneb. Ka seemnete idandamine teeb neis oleva raua paremini omastatavaks.
Toidust vGime rauda saada ka toidu lisaainete koostises (raud(ll)gliikonaati (E579) ja raud(ll)laktaati
(E585) lisatakse toidule stabilisaatoritena).”

Teistel metallidel on rauaga sarnased soolest imendumise teed, mistéttu nad voivad , voistelda“ rauaga
imendumise parast. Sellised metallid on plii, mangaan, koobalt ja tsink. Pliim{irgistusega nt kaasneb
rauapuudus.’

HEEMSE RAUA IMENDUMINE on retseptor-vahendatud. Heemi sissevdtt rakkudesse suureneb
rauapuudusel. Selles protsessis osalevad paljud keerulised mehhanismid.®

Mao happelises keskkonnas heem vabastatakse hemoproteiinidest ja ta imendub peensoole llemises
0sas.

Heem on kérgelt biosaadav (15-35% imendub?3, imendunud rauast moodustab see u 10%?) ja tema
imendumine pole mdjutatud soole pH ja toidufaktorite poolt. Heemse raua imendumine soltub teatud
madral rauavarudest inimkehas ja praktiliselt ei soltu soolevalendikus olevatest ainetest ja nende
hulgast (nn kaasfaktoritest nagu nt kaksteistsdrmiku pH ja toidufaktorid). Rauapuudusel imendub
rauda rohkem ja kiillusel imendumine blokeerub.'?

Heemne raud heemi koostises parineb loomsetest valkudest (hemoproteiinidest hemoglobiinist ja
muoglobiinist). Meie kehas leidub suur hulk rauda samuti hemoglobiini koostis, lihasrakkudes leidub
teda miioglobiinina.

Mitteheemse raua imendumine on palju vaiksem ning see on tugevalt méjutatud toidukomponentide
poolt.

Faktorid, mis mdjutavad mitteheemse raua imendumist'?3

Biosaadavus Heemil suurem kui ferroraual ( Fe?')

Fltaadid, polifenoolid (sh tanniinid), oksalaadid, raua llekoormus, madal

Inhibiitorid maohappesus, moned valgud (kaseiin, vadak, munavalge ja sojavalk),
kaltsium

Voistlejad Plii, koobalt, strontsium, mangaan, tsink

Soodustajad Askorbaat, tsitraat, aminohapped, rauapuudus, liha, kala ja linnuliha
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Raud inimkehas: Burke jt 2014.”

Labi

sooleraku membraani transporditakse raud divalentse metalli transporter 1 (DMT1)

(sissetoomine) ja ferroportiini abil (valjaviimine). Ferroportiin seotakse valgu heptsidiiniga, mis hoiab

ira ferroportiini ekspordifunktsiooni ja vahendab sellega seerumi rauaioonide taset.’

Skeemil lihtsustatult ja kokkuvatlikult raua metabolism:’

Mitteheemne raud imendub soolestikus divalentse metalli transporter 1 (DMT1) abil.
Ferroraud taandatakse ferrirauaks ja siis eksporditakse rakust valja ferroportiini abil.
Vesikeskkonnas transporditakse teda valgu transferriini abil. Transferriiniga seotud raud viiakse
rakkudesse sisse transferriinretseptorite abil maksas, siidames jt keha olulistes kudedes, kus
teda sailitatakse ferritiini sees.

Heptsidiin, mida toodetakse maksas, aitab reguleerida raua metabolismi, sidudes ferroportiini
ja takistades sellega raua rakust valjumist.

Luuiidis on raud hemoglobiini sees selleks, et teda saaks eriitrotsiitidesse votta.

Uleliigsed eriitrotsiiiidid havitatakse pdrna retikuloendoteliaalsete makrofaagide poolt, mis

metaboliseerivad hemoglobiini ja heemi ja vabastavad raua vereringesse.
Raua eritumist ei toimu neerude ja maksa kaudu, aga vaikesed kogused erituvad roojaga,
naised kaotavad rauda menstruatsiooniga.

Heptsidiin

Heptsidiini taset teguleerib vere rauatase, aga tema hulka suurendavad ka pdletikulised tsitokiinid ja

hapnik. Heptsidiin seondub ferroportiiniga, mille tulemusena raud jaab ferritiini sisse ja hoitakse dra
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tema imendumine verre. Soolestikus soodustab heptsidiin raua eritumist |dbi soolerakkude
valjaheitesse ja kehast valja. Kui heptsidiini tase on madal ja ferroportiin allareguleeritud, siis ferrirauda
seondub rohkem transferriiniga.?

1.3.RAUA LIIG KEHAS ON OHTLIK

Raua ilekiillus on kahjulik siidamele, maksale ja endokriinorganitele. Liigselt ferroraua ioone
moodustab vabu hidroksidlradikaale 1abi Fentoni reaktsiooni, mis péhjustab kudede kahjustust labi
okstdatiivsete reaktsioonide lipiidide, valkude ja nukleiinhapetega. Seega on raua imendumine ja
biosaadavust mdjutavad faktorid kehas nii histi reguleeritud kui véimalik.?

Raud on reaktsioonihimuline, seetdttu peaks ta inimorganismis olema kogu aeg seotud kujul, seotuna

on ta kasulik ja mittetoksiline. Vabanenud raud on (litugev okslidatiivse stressi looja. Vaba raua
kahjuliku toime drahoidmiseks on organismis stisteemid nii raua transpordiks kui salvestamiseks.
Raua eritamiseks inimkehas spetsiaalset slisteemi ei ole, seega ei saa ka raua hulka organismis

eritamise kaudu reguleerida. Raud lahkub organismist vananenud soole- ja naharakkude koostises
ning verekaotustega. Tavaliselt ei ole rauda uriinis ega higis, aga kurnava fiiiisilise koormuse ning raske
palavikuhaiguse ajal ja jarel v6ib raud erituda higiga, arvatavasti plitiab organism neil puhkudel rauda
verest ara viia. Tavatingimustes on rauakadu umbes 1 mg 66paevas. Umbes sama hulk rauda tuleks
igapdevaselt toiduga juurde saada. 1 mg raua omastamiseks inimkehas peaksid naised saama toiduga
13-17 mg rauda ja mehed 11-14 mg. Pdevaseks ohutuks raua lildkoguseks arvatakse olevat kuni 25 mg.

See 25 mg hdlmab nii toidus ja joogis sisalduvat kui ka mitmesugustest preparaatidest saadavat rauda.®

2. RAUAPUUDUS

Vere punalibled kannavad kudedesse hapnikku hemoglobiini abil, mille votmekomponent on heemi
koostises esinev raud.

Rauapuuduse tagajarg on hapnikupuudus (ja sellest tulenev energiapuudus) kudedes ning rauda
vajavate ensllmide puudulik funktsioneerimine. Keha vajab rauda heem-ensliimide jt rauda
sisaldavate enstimide koostises, mis on haaratud elektronide (ilekandesse ja okslidatsiooni-
reduktsiooni ehk redoksreaktsioonidesse.?

Rauapuudus toob kaasa aneemia, immuunsisteemi nérgenemise ning energiataseme ja flusilise
vOimekuse languse. Juba kerge rauapuudus avaldub ndérkuse ja vdasimusena, areneval lapsel vdivad
tekkida 6ppimisraskused. Niisuguste slimptoomide ilmnemisel soovitage teha vere analiiiis.

Tanapaeva toidus on rauda piisavalt, rauapuudus toidus on aneemia p&hjuseks pigem arengumaades,
arenenud maades on sagedamini probleemiks hdirunud imendumine.?



2.1.RAUAPUUDUSEGA SEOTUD ANEEMIAD

Rauavaegusaneemia®

Rauavaegusaneemia on kdige sagedasem aneemia liik. Aneemia peamisteks tekkepohjusteks
peetakse raua puudust toidus, raua puudulikku imendumist seedekulglast ja raua kadu verejooksude
korral (sh menstruaalverejooksudega). Meestel ja postmenopausis olevatel naistel on sagedasemaks
rauapuuduse pdhjuseks seedekulgla verejooks, naiteks haavandist mittesteroidsete podletikuvastaste
preparaatide (atsetldlsalitstiilhape, ibuprofeen jt) kasutamisel, jamesoole kasvaja, emakakasvaja,
doonorlus.

Rauavegusaneemia siimptomid: Kahvatus, vasimus, arritatavus, 6hupuudustunne, madal vererdhk
(hUpotoonia), valulik keel, I6hed suunurkades, s66giisu vahenemine voi puudumine, peavalu otsmiku
piirkonnas, haprad murduvad kilned, isu ebatavaliste ainete jarele (kriit, tsement, jaa, ajalehepaber,
tikud).

Ravi: Rauavaegusaneemia ravi esimeseks etapiks on pdhjuse likvideerimine, mis on viinud raua
defitsiidi tekkimisele. Ainuliksi dieedi korrigeerimisest ei piisa, vajalik on rauaasendusravi suukaudsete
rauapreparaatidega.

Rauapreparaate tuleks votta enne sooki tihja kdhuga, kuid tihti muutub see vdimatuks, kuna
sagedasemaks raua preparaatide korvaltoimeks on seedetrakti arritusndhud. Antatsiidide ehk
maohapet langetavate ravimite kasutamine samal ajal vihendab raua imendumist, seetGttu neid ei
tohiks kasutada samal ajal rauapreparaatidega.

Peamised tisistused on tavaliselt seotud rauapreparaatidega, mis pohjustavad seedetrakti
arritusnahte.

Kroonilise haiguse aneemia®

Kroonilised infektsioonid ja md&ningad teised kroonilised haigused vdivad pdhjustada vereloome
muutusi, mis viib punavererakkude (eritrotsiititide) eluea lihenemisele, raua sisalduse langusele
vereseerumis ja luutidi aktiivsuse vdhenemisele. Selle tulemusena areneb kerge voi moddukas
aneemia.

Haigused, mis kdige sagedamini pohjustavad kroonilise haiguse aneemiat, on bakteriaalne endokardiit,
osteomieliit, juveniilne reumatoidartriit, pdletikuline  soolehaigus, reuma, krooniline
neerupuudulikkus.

Siimptomid on sarnased rauavaegusaneemiale: Kahvatus, vasimus, norkus, peavalu, unisus,
Ohupuudustunne, pearinglus. Lisaks esineb isikul krooniline infektsioon vm haigus.

Ravi on kroonilise haiguse voi infektsiooni ravi. Eduka kroonilise haiguse voi infektsiooni raviga taandub
aneemia iseenesest.

NB! Toitumisndustajal ja -terapeudil on oluline teada, et niisuguse aneemiavormi korral on raua
lisamanustamine ilma anallitiside ja arsti korralduseta ohtlik.



3. RAUD JA TOITUMINE

3.1. TOITUMISSOOVITUSED

On Usna lldteada, et rauda saab punasest lihast, vahem aga tuntakse haid taimse raua allikaid. Kuna
rohke lihatarbimine ei ole soovitatav ning kogemused naitavad, et see ei ole ka tulemuslik, tuleks
suuremat tdhelepanu poodrata taimsetele rauaallikatele. Samas on raua omastamine taimsetest
allikatest organismile raskem, raud on seal seotud kujul ning seda saab paremini katte termilise
tootlemise voi C-vitamiini kaasabil.

Levinud arusaama jargi voib aneemia tabada eeskatt taimetoitlasi, sest raua imendumine taimsetest
allikatest on halvem kui loomsetest. Reaalsuses ei esine rangelt vegetaarlastel rohkem rauapuudust kui
omnivooridel. Ka Eesti riiklikud toitumissoovitused toovad vilja selle, et taimetoitlastel ei esine
sagedamini rauavaegust.

TOITUMISSOOVITUSED
Menll planeerimist ja tervisliku tasakaalustatud toitumise soovitusi vt ETTA haigusi ennetava
toitumise juhised.

e Lisada meniilisse heemse raua rikkad toiduained: Nutridata andmetel® on rauarikkad
veretooted, siseelundid (maks nt), mereannid, punane liha (lambaliha, veiseliha ja sealiha,
kalkunifilee (rauda 3,36 - 1,03 mg 100 g kohta)).

e Muuta meniiii mitteheemse raua imendumist soodustava C-vitamiini rikkaks.! Eriliselt C-
vitamiinirikkad toiduained on Nutridata ja FoodData Central andmebaaside® alusel paprika,
brokoli, lehtkapsas jt kapsad, varsked maitselrdid, roheline sibul, porrulauk, herned ja enamus
puuvilju ning marju (kdige suurema sisaldusega on kibuvitsamarjad, guajaav, astelpajumarjad,
sOstrad, murakad ja pihlakamarjad, kindlustades 100 grammis pdevase vajaduse 100 mg vGi
rohkem). C-vitamiinisisaldus on kérgem kuumutamata ehk varskes toidus.

o Tarbida tasakaalustatult taimset ja loomset toitu. Raua omastamine toidust suureneb, kui
igapdevane toit sisaldab nii loomseid toiduaineid kui rikkalikult vitamiini C. Uuringud naitavad,
et liha, kala voi linnuliha lisamine taimsele toidule parandab taimse raua omastamist, mida aga
ei tee muna tarbimine.?

e Valida meniiiisse rauarikkamad taimsed toiduained. Suhteliselt palju rauda sisaldavad
Nutridata ja FoodData Central andmebaaside® alusel paljud aedviljad, eriti just kaunviljad, ning
teraviljadest kinoa. Kaunvilja ja keedetud kinoa kdrvale sobib hasti heade 6lide (naiteks extra
virgin oliividli, kanepidli, sojadli) ning sidunimahlaga valmistatud salat.

e Salat eraldi toiduna vdiks olla koos molluskite vdi krevettidega, mis on kérge rauasisaldusega®

(nii heemse kui mitteheemse). Salatis (ja ka smuutides) on hea kasutada tlkeldatuna

suurelehelisi rohelisi lehtkoogivilju, samuti kressi, lutserniidusid, vetikaid ja erinevate

seemnete segu. Lisada vdib natuke sidrunimahla.



e Head rauaallikad on ka rohelised maitsetaimed. Nendes on ka C-vitamiini, mis soodustab raua
imendumist. Samuti sisaldavad rauda puuviljad ja marjad (suurema sisaldusega on viigimarjad,
datlid, viinamarjad ja aprikoosid), mida vGiks tarbida oodeteks.

e Soovitatav on kasutada toidu valmistamiseks emaileerimata malmpada ja malmpanni — ka
need on rauaallikad. Toitu valmistades raud tdepoolest eraldub malmanumast ning on
tdendatud toime aneemiale, eriti laste puhul.?’ Mida happelisem toit ja pikem keeduaeg, seda
rohkem eraldub rauda.

e Lilitada menullsse koos teraviljadega nendest parineva mitteheemse raua imendumist
soodustada vdivad A-vitamiini- ning beeta-karoteeniderikkad toiduained.!! A-
vitamiinirikkaimad toiduained on: maks, rasvasemad kalad ja piimatooted (vdi, juust ja koor),
munakollane jt. Beeta-karoteenirikkaimad toiduained on porgand, kibuvitsamarjad,
maguskartul, lehtkapsas, lehtpeet, spinat, apteegitill, erinevad salatilehed, kukseseened, till,
petersell, murulauk, roheline sibul, basiilik jm maitseroheline jt. Seda, kas A-vitamiin ja beeta-
karoteenid raua imendumist soodustavad, ei ole I&plikult kinnitatud.’?> Samas on tuvastatud
sageli A-vitamiini puuduse ja rauapuuduse sagedane koosesinemine ning teada on, et A-
vitamiini puudus mdjutab raua metabolismi. Kui esineb mdlema puudus, annab parema toime
molema lisamanustamine. Loomkatsetes on leitud, et rauapuudus mojutab plasma A-
vitamiinitaset. Seetdttu on otstarbekas menlilisse planeerida ka A-
vitamiini/beetakaroteeniderikkaid toiduaineid.*

e Teada on ka, et tGsine rauapuudusaneemia hairib tugevalt kilpndarme metabolismi, kui isikul
esineb joodipuudus. Seet6ttu on oluline hinnata ka toidu joodisisaldust, eriti rauapuudusele
lisanduva kilpndarme alatalitluse korral.*®

e Menuusse voiks lllitada tasakaalustatud toitumise osana ka punapeedi tarvitamise, seda ka
vaikese koguse mahlana. Punapeet sisaldab erinevaid kasulikke tugevatoimelisi ihendeid ning
rauda 0,8 - 0,9 mg/100g kohta, mistdttu usutakse, et tema s6dmine on kasulik rauapuuduse
korral. Punapeedi mahla tarbimine on Uihes uuringus téesti mdjutanud vere rauanditajaid, aga
selles uuringus tarbiti 200 m|l mahla 6 nidalat.* Soovitus on lisada punapeet ja punapeedi mahl
pidevalt meniilsse, mitte teha selliseid suure mahlakogusega kuure.

3.2.ALKOHOL JA RAUD

Vaike alkoholikogus so66gi ajal soodustab raua imendumist, vein sisaldab ka ise rauda (Nutridata
andmetel® roosa vein 0,95 mg, punane 0,82 mg, valge 0,5 mg), alkoholi tarbimine tdstab raua ja ferritiini
taset, muutudes alkohoolikutel isegi ohtlikuks.

Samas on punases veinis pollifenoole (tanniini), mis takistavad raua imendumist. Punases veinis on
poliifenoolide sisaldus 10 korda kdrgem kui valges veinis. Neli eraldiseisvat uuringut naitas, et raua
imendumine oli 2-3 korda suurem valgest veinist kui punasest, kuid tdanu alkoholi olemasolule ei ole
polifenoolide raua imendumist parrsiv méju markimisvaarne. Kui alkoholikogust veinis vahendati,
vihenes raua imendumine punasest veinist peaaegu kolmandiku vdrra.'®
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Alkoholi tarbimine soodustab raualiia tekkimist kehas

Krooniline alkoholi tarbimine soodustab raua imendumist kaksteistsdormiksooles ning alkoholi
liigtarbijatele on ka iseloomulik kérge tsirkuleeriva ja ladustatud raua tase kehas.'® On leitud ka, et isegi
moddukas koguses alkoholi tarbimine suurendab raua ja ferritiini (rauda ladustav valk rakkudes)
sisaldust, transferriini (veres rauda siduva valk) rauaga kiillastatust ja maksas raua sisaldust. Nii raud
kui alkohol pohjustavad okslidatiivset stressi ja lipiidide oksidatiivseid kahjustusi, viies
maksakahjustuseni. Liigset raua kuhjumist peetakse peamiseks alkohoolse maksahaiguse pdhjuseks.’
On leitud, et 8lu suurendab kehas seerumi raua ja ferritiini sisaldust rohkem kui kanged joogid ja vein.®

NHANES(IIl) (National Health and Nutrition Examination Survey) ehk Kolmandas Tervise ja Toitumise
Hindamise uuringus vorreldi 12 kuu jooksul alkoholi mittetarbijaid (8839 isikut) ja tarbijaid (4976 isikut,
kes tarbisid alkoholi alla 1 alkoholilihiku paevas, 1153 isikut, kes tarbisid 1-2 alkoholitGihikut paevas ja
915 isikut, kes tarbisid Ule 2 alkoholilihiku paevas). Vaadeldi aneemiamarkereid ja raua liiaga seotud
markereid (tGusnud seerumi transferriini rauaga killastatus ja suurenenud ferritiini tase). Alkoholi
mittetarbijatega vorreldes oli raua sisaldus markmisvaarselt suurem nendel, kes tarbisid iile 2
alkoholiiihiku paevas ja igasuguse hulga alkoholi tarbimine seostus 40% vdiksema aneemia riskiga.
Kuni 2 alkoholiiihiku pdevas tarbimisel on madalam risk rauapuudusele ja rauapuudusaneemiale
ilma kaasneva riskita raua iilekoormusele. Ule 2 alkoholiiihiku pé3evas tarbimine seondub
markimisvaarse raua tlekoormuse riskiga.®

Alkoholiiihik on 10 g puhast ehk absoluutset alkoholi. Uhele alkoholiiihikule vastab ligikaudu iihe pudeli
(330 ml) &lle, Gihe pokaali veini (120 ml) vdi tihe napsu kange alkoholi (40 ml) alkoholisisaldus.!

3.3.RAUA IMENDUMIST VAHENDAVAD TOIDUAINED

Raua ja teistegi mineraalainete imendumist takistavad mitmed taimedes leiduvad tihendid (fiitaadid,
polifenoolid (sh tanniin) jt), sama toime on kiudainepreparaatidel. Nagu eespool nimetatud, vaheneb
raua imendumine toiduga liigse raua saamisel, maohapet vahendavate ravimite tarvitamisel ning
lisandina suuremate koguste kaltsiumi, mangaani ja tsingipreparaatide tarvitamisel, mis imendumist
vahendavad vGi rauaga konkureerivad.

e Raualisandiga samaaegselt mitte tarbida kaltsiumi, tsingi ja mangaanilisandeid.

e Piimatooteid, eriti kaltsiumirikkaid (nt juustud), voiks tarbida rauarikkast toidust vGi
rauapreparaatide tarbimisest eraldi.

Erinevalt teistest raua imendumise inhibiitoritest mdjutab kaltsium mdlema, nii heemse kui
mitteheemse raua imendumist. Doosist s6ltuv inhibitoorne efekt on saadud 75-300 mg
kaltsiumi lisamisel leivale ja 165 mg kaltsiumit sisaldava piimatoote tarbimisel. Sellised
Uksiku toiduainega seotud uuringud on ndidanud kaltsiumi m&ju raua imendumisele, aga
laia toiduvaliku ja teiste imendumist soodustavate ja inhibeerivate tegurite juuresolekul on
kaltsiumil raua imendumisele viga vdike mdju.’

10



11

Mitte lilaldada valgurikka toiduga. Kirjeldatud on inhibeerivat m&ju mitteheemse raua
imendumisele loomsete valkude, kaseiini, munavalge, vadaku ja taimse sojavalgu puhul.??

Tera- ja kaunvilja on soovitav nende fiitaadisisalduse vihendamiseks eelnevalt idandada,
fermenteerida/hapendada, leotada vdi keeta.’® Soovitav on valida juuretise baasil
valmistatud leib, fermenteeritud sojatoode (nt miso ja tamari), idandatud herned, asuki- voi
mungvignad, alf-alfa ehk lutserni idandid voi laatsed.

o Fltaat on peamine fosfori ladestumise vorm paljudes taimedes, eriti teravilja
kliides ja seemnetes ning kaunviljades. Fiitaadid vdivad moodustada lahustumatuid
komplekse metallide (Ca, Zn ja Fe) vdi valkudega, vihendades nende imendumist.??
Fosfaadid toidus nagu fiitiinhape (inositool heksakisfosfaat (IP6) vdi inositool
polifosfaat) ioniseeruvad fiisioloogilise pH juures flitaadi anioonideks. Fitiinhappel
ja futaadil on tugev vdime seonduda toidust parit mineraalainetega nagu kaltsium,

raud ja tsink, takistades nende imendumist.?

Mitte liialdada oksalaadi- ja oksaalhapperikaste toiduainete tarbimisega. Oksalaadid
spinatis, lehtpeedis, ubades ja pahklites vihendavad samuti raua imendumist.? Oksalaadid
on taimedes leiduvad oksaalhappest moodustunud Ghendid, mis seovad endaga kergesti
metalli ioone, moodustades lahustumatuid oksaalhappe soolasid (Na oksalaat, Ca oksalaat
jt).?

Arge jooge rauarikka toidu kdrvale teed, kakaod vai kohvi.

Uks tdhtsam taimedes sisalduv raua imendumist takistav aine on poliifenoolne iihend
tanniin, eriti tanniinirohked on tee (vdhemal maaral taimetee), kohv ja punane vein, aga ka
teised poliifenoolid kdogi-, puu-, tera- ja kaunviljades on ndidanud inhibeerivat toimet raua
imendumisele. Poliifenoolid koos teraviljas leiduva fiitiinhappega avaldavad koos
tugevamat toimet kui fltaadid Uksi. Naiteks on kakao ja tume Sokolaad suure
rauasisaldusega, kuid see on mitteheemne raud, mis imendub halvasti ning kakao
polifenoolidesisaldus on kérge.?*

Vorreldes veega tarbitud einega vahendasid joogid, mis sisaldasid 20-50 mg poliifenoole
toidukorra kohta, leivap&hisest toidust raua imendumist 50-70%, samas kui joogid, mis
sisaldasid 100-400 mg poliifenoole toidukorra kohta, vdhendasid raua imendumist 60-90%.
Imendumist parssiv méju oli mustal teel 79-94%, piparmiindil 84%, miindil 73%, kakaol
71%, raudiirdil 59% ja kummelil 47%. Identsete poliifenoolide kontsentratsioonide puhul
oli must tee parssivam kui kakao ja taimeteed (kummel, raudiirt, miint), aga vordne
piparmiinditeega. Piima lisamine kohvi vGi tee sisse oli parssivusele vdikese voi puuduva
mdojuga. Need uuringud naitavad, et taimeteed, nagu ka must tee, kohv ja kakao voivad olla
tugevateks raua imendumise takistajateks.?

Andmed tee tanniinisisalduse kohta on lahknevad. Tanniinirikkuse jargi saab reastada teed
jargmiselt: must tee (13,36% keskmiselt), oolong tee (8,66% keskmiselt) ja roheline tee
(2,65% keskmiselt). Samas on andmeid selle kohta, et rohelise tee tanniinisisaldus on hoopis



suurem kui mustas tees. Nende andmete suur erinevus voib tuleneda erinevustest
tootlemise protsessis, teelehtede vanusest, klimaatilistest ja pinnase tekstuuri erinevusest.
Tanniin on tanniinhappe vorm, (iks pollifenoolsetest Ghenditest teelehtedes. Siinkohal on
oluline mainida, et lildine polifenoolidesisaldus rohelises tees on markimisvaarselt kdrgem
kui mustas tees.?®

KOKKUVOTE

Toitumisterapeut tunneb rauarikkaid toiduaineid, oskab eristada heemse ja mitteheemse raua allikaid
ning soovitada kliendile tasakaalustatud meniiiid, milles on arvesse voetud eelpooltoodud soovitusi.
Toitumisterapeut teab raua Ulekillusega seotud ohtusid ning teab, millal klient suunata arsti vt
spetsialistide ndustamisele.

Toitumisterapeut annab ka haiguspuhust ndu, tehes koostood arstide jt spetsialistidega, kuid ei
interpreteeri analliise ega maara ise toidulisandeid, v. a juhtudel, kui ta on saanud vastava valjaGppe.

Toitumisndustaja ei anna nou haigusega seonduvas, ei maadra haiguspuhuseid dieete ega
toidulisandeid. Nende osas teeb koosto6d neid maaranud isikuga.
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(Nutridata andmebaasi alusel 01.2019)

Maitseiirdid

Majoraan, petersell, pune, kuivatatud 44-83 mg
Murulauk, kiilmkuivatatud 20.0 mg
Tulumian varske 20.0 mg
Pune, rosmariin, varske 8,5-8.6 mg
Basiilik, salvei, varske 4,5-5.5 mg
Maitseained

Ingver, kurkum Gle 40 mg
Garam masala maitseainesegu 30 mg
Paprikapulber 23.6 mg
K6omned 16.2 mg
Kuivparm 16.1 mg
Nelk, safran, kardemon 10-12 mg
Kaneel, koriandri seemned 8,0-8.3mg
Piprad

Maca juur, kuivatatud 14.8 mg
Veretooted

Seaveri, toores 37.0mg
Verivorst, verileib 11-14 mg
Siseelundid

Seamaks, toores 31.0mg
Maksapasteet 4,5-20 mg
Neerud 12.0 mg
Broilerimaks 8-11 mg
Veisemaks, toores 8.3 mg
Foie gras (hanemaksast) 4.5 mg
Vetikad

Spirulina vetikas, kuivatatud 28.5mg
Nori vetikalehed, kuivatatud 19.6 mg
Kaunvili

Lambaldatsed 23.3mg
Sojapulber, -$nitsel, -hellbed 12-15.5 mg
Sojavalk 10.8 mg
Laatsed, kuivatatud 9.35mg
Oad, kuivatatud, keskmiselt 9.1mg
Sojaoad, kuivatatud 8.4 mg
Sojajahu, taisrasvane 7.0 mg
Sojaoad, keedetud 5.14 mg
Teravili

Nisukliid 19.0 mg
Hommikusoddgihelbed 8-12.0 mg
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Kaer, paisutatud 12.0mg
Kaerakliid 8.0 mg
Kinoa, kuivaine 8.0 mg
Kamapallid, 6hitud 7.64 mg
Kaerajahu, taistera (Veski Mati) 6,39 mg
Kaerahelbed, kuivaine 6.3 mg
Munguba, kuivatatud 6.3 mg
Msli 5.6 mg
8-viljahelbed kliidega (Veski Mati) 5.24 mg
Taisteranisujahu 5.2mg
Nisuhelbed, kuivaine 5.0 mg
Maisihelbed 5.0 mg
Stdamesepik (Fazer) 471 mg
Odrajahu 4.5 mg
Neljaviljahelbed, kuivaine (Helen) 4.46 mg
Taisteraleib 4.4 mg
Speltanisu terad, kuivaine 4.4 mg
Taisteramusli, kuivatatud puuviljadega (Veski Mati) 4.4mg
Kakao, Sokolaad

Kakaopulber 13.0 mg
Sokolaad, tume, 70% kakaod 8.16 mg
Seemned

Seesamiseemned, koorimata 14.6 mg
Kanepiseemned, koorimata 14.0 mg
Kanepijahu 12.0 mg
Korvitsaseemned, kuivatatud 10.0 mg
Mooniseemned 9.5mg
Sinepiseemned 9.21 mg
Kanepiseemned, kooritud 7.95mg
Tsiiaseemed 7.72 mg
Amaranti seemed 7.6 mg
Meloni seemed 7.6 mg
Arbuusiseemned 7.28 mg
Linaseemned 7.3 mg
Seesamiseemned, kooritud 6.6 mg
India pahklid 6.68 mg
Piiniaseemned 5.53mg
Paevalilleseemned, kooritud 5.4mg
Mereannid

Must ja punane kalamari 1.9 mg
Austrikonserv, veega 9.1 mg
Rannakarbid, konserveeritud 8.44 mg
Sinimerekarbid, toored 7.7 mg
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Tigu, konserveeritud 7.4 mg
Silm, suitsutatud 6.1 mg
Siiamari 5.9mg
Krevetid, konserveeritud 5.1mg
Tuunikalakonserv, dliga 4.8 mg
Lisa 2. Suurima C-vitamiinisisaldusega toiduained
(Nutridata andmebaasi alusel (01.03.20))

Toiduaine nimetus 100 g kohta
Kibuvitsamarjad 840 mg
TSillipipar 240 mg
Guajaav 230 mg
Paprika, kollane 205 mg
Petersell, varske 190 mg
Paprika, punane 185 mg
Paprika, keskmiselt 168 mg
Astelpajumarjad 165 mg
Madardigas, toores 152 mg
Karulauk 150 mg
Mustad sOstrad 150 mg
Punased s6strad 134 mg
Brokoli 120 mg
Hapuoblikas 117 mg
Paprika, roheline 115 mg
Lehtkapsas 110 mg
Murakad 100 mg
Pihlakamarjad 98 mg
Rooskapsas 90 mg
Till, varske 86 mg
Papaia 80 mg
Suhkruherned 66.4 mg
Koriander, varske 63 mg
Lillkapsas 61.5 mg
Pomelo 61 mg
Brokoli, aurutatud 60 mg
Maasikad 60 mg
Nuikapsas 60 mg
Spinat 60 mg
Kiivi 59 mg
Kress-salat 59 mg
Peakapsas, punane 59 mg
Kaalikas 57.1 mg

16



https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/291
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/683
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/65
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/636
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/663
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/635
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/1950
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/555
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/617
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/3254
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/562
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/564
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/271
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/80
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/640
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/264
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https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/103
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/3253
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/265
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/1944
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/1656
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/558
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/267
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/848
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/292
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/773
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/268
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/219

Apelsin 54 mg
Sidrun / Laim 49.5 mg
Savoia kapsas 49 mg
Apelsinimahl, varske 48 mg
Hiina lehtkapsas 45 mg
LitSi 45 mg
Pune, varske 45 mg
Mandariin 42 mg
Sibul, kuivatatud 42 mg
Tomatipasta 42 mg
Juurpetersell 41 mg
Roheline sibul 41 mg
Naeris 40 mg
Lehtpeet 39 mg
Lillkapsas, aurutatud 38.3mg
Peakapsas, valge 37.4mg
Goji marjad, kuivatatud 37 mg
Mango 37 mg
Greip 36 mg
Apelsinimahl 35mg
Virsik / Nektariin 34 mg
Apteegitill 31mg
Foie gras, pardimaksast, konserveeritud 31mg
Tahtvili 31mg
Virsik / Nektariin, kiviga 30.5mg
Granadill 30 mg
Karusmarjad 30 mg
Rosmariin, varske 29 mg
Arooniamarjad 28 mg
Basiilik, varske 26 mg
Kastanid, kiipsetatud 26 mg
Ebakiidoonia 25 mg
Porrulauk 25 mg
Redis 24,4 mg
Valge rdigas 24 mg
Metsmaasikad 23.8 mg
Murulauk 23 mg
Vaarikad 20.5mg
Sojaviiner 20.3 mg
Herned 20 mg
JGhvikad 20 mg
Hurmaa 19 mg
Herned, kiilmutatud 18 mg
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https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/661
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/815
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/618
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/443
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/1655
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/272
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/3205
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/543
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/63
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/489
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/1928
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/3244
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/3632
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/273
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/1956
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/644
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/557
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/3246
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https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/283
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/2728
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/2693
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/1943
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/567
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/3702
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/104
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/556
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/45
https://tka.nutridata.ee/et/toidud/toidud/102

Hiina kapsas 17.1mg
Melon, erinevad liigid 17 mg
Suvikérvits, erinevad liigid 17 mg
Pastinaak 16.6 mg
Laatsed, idandatud 16.5 mg
Edamame oad 15.7 mg
Granaatéunamahl 15.1 mg
Annoona 15mg
Aprikoosinektar 15mg
Hapukapsas 15 mg
Mustikad 15 mg
P&ldmarjad 15 mg
Rukola 15mg
Sojaoa idud 15 mg
Tomat 14.1 mg
Datlid 14 mg
Kilmutatud porgand, herned, lillkapsas, oad 14 mg
Granaatdun 13 mg
Ananass 12 mg
Ananass, konserveeritud, vedelikuta 12 mg
Kilmutatud herned, porgand 12 mg
Spargel 12 mg
Spinat, kiilmutatud 11.9 mg
Banaan 11 mg
Fllsal 11 mg
Juurseller 11 mg
Mungoa idud 11 mg
Viinamarjad 10.8 mg
Peet 10 mg
Ploom 10 mg
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