
Pikkulapset tarvitsevat suurempia määriä useita 

ravintoaineita painokiloa kohden verratt una 70 kg 

painavaan aikuiseen. Esimerkiksi: 

PIKKULASTEN 
MAITOJUOMA

Pikkulapsille tarkoitetut maitopohjaiset juomat (ja vastaavat tuott eet) ovat tuott eita, jotka on räätälöity tuke-

maan pikkulasten (1–3 vuott a) ravitsemustarpeita. Ne eroavat äidinmaidonkorvikkeista (0–6 kuukautt a) ja 

vieroitusvalmisteista (6–12 kuukautt a).

Pikkulapset eivät ole miniversioita aikuisista, vaan heillä on erityisiä ravitsemustarpeita. 

MIKSI SILLÄ ON VÄLIÄ?

*Perustuu Euroopan elintarviketurvallisuusviranomaisen (EFSA) ravitsemuksellisiin viitearvoihin (keskimääräistä 

tarvett a käytett iin, kun se oli saatavilla, muuten riitt ävä saanti otett iin huomioon) pikkulapsen vertailupainolla 12 kg 

verratt una aikuisen 70 kg painokiloa kohti, (Laskelma korjatt u tammikuussa 2024).

**Alfa-linoleenihappo (ALA), omega-3, vältt ämätön rasvahappo.

Lisäksi pikkulapset tarvitsevat enemmän ravintoainepitoista ruokaa verratt una 
aikuisiin, sillä heidän vatsansa on kolme kertaa pienempi.1

enemmän 
D-vitamiinia*

6 ×
enemmän ALA:a**

(omega-3
-rasvahappoja)*

2,5 ×

enemmän 
rautaa*

4,5 ×
enemmän 

jodia*

3,5 ×

Tehokas ja käytännöllinen pikku-
lasten terveen kasvun tukemi-
seen.



Immuunijärjestelmän 

normaalille toiminnalle11

sekä luiden ja hampaiden 

kehitykselle.12

Normaaliin kasvuun9 ja 

kognitiiviseen kehitykseen.10

Normaaliin 

verenmuodostukseen7 ja 

kognitiiviseen kehitykseen.8

DHA normaalille aivojen 

kehitykselle.13 ALA normaaliin 

kudosten kehitykseen.4

JODI 

Käytännössä nopeasti kehitt yvän pikkulapsen ravinnontarpeisiin vastaaminen voi olla vaikeaa eri 

syistä, esimerkiksi perheen kiireiden takia. Lisäksi ruoasta kieltäytyminen on pikkulasten normaali 

kehitysvaihe. Uusien ruokien pelko saatt aa rajoitt aa pikkulasten syömien ruokien valikoimaa ja määrää. 

Nämä voivat aiheutt aa vanhemmille tai hoitajille haasteita tarjota terveellistä ja tasapainoista ruokavalio-

ta.2 Euroopassa pikkulapset ovat vaarassa saada joitakin ravintoaineita joko liikaa tai liian vähän.

Yli 80 % pikkulapsista 
ei saa riitt ävästi rasvaa

(mukaan lukien omega-3-
rasvahapot).

Kaikki pikkulapset
saavat 3–4 kertaa

enemmän proteiinia 
suosituksiin nähden.

Yli 60 % pikkulapsista 
ei saa riitt ävästi 

D-vitamiinia.

3-4 ×

Esimerkiksi Ranskassa3,4:

Euroopan elintarviketurvallisuusviranomaisen (EFSA)5 ja European Society for Pediatric 

Gastroenterology Hepatology and Nutrition (ESPGHAN)6 mukaan pikkulasten maitojuoma on 

yksi useista keinoista lisätä omega-3-rasvahappojen, raudan, D-vitamiinin ja jodin saantia Euroopassa 

asuvilla pikkulapsilla, joilla on puutt eellinen ravintoaineiden saanti tai ravintoaineen puutostilan riski. 

Pikkulasten maitojuomat on erityisesti suunniteltu sisältämään vältt ämätt ömiä ravintoaineita, 

joita ei ole pienten lasten ruokavaliossa ja tukemaan heidän tervett ä kasvua ja kehitystä.

PIKKULASTEN MAITOJUOMIEN EDUT

***Omega-3-rasvahapot: dokosaheksaeenihappo (DHA) ja alfalinoleenihappo (ALA).

EIKÖ PERHEEN RUOKAVALIO OLE RIITTÄVÄ?

RAUTA

D-VITAMIINI 
OMEGA-3-

RASVAHAPOT 
(DHA ja ALA)*** 



Tutkimuksen johtopäätökset, jossa 

tutkitt iin pikkulasten ravitsemuksen 

riitt ävyyden varmistamiseksi: 

Pikkulasten maitojuomia juovat 

pikkulapset saavat:

Isossa-Britanniassa16:

Espanjassa15:

3 kertaa enemmän 
D-vitamiinia

3 ×
4,5 kertaa enemmän 

omega-3-rasvahappoja

4,5 ×

Pikkulasten maitojuomien ja lisäravinteiden 

käytön lisääminen oli yksinkertaisin tapa täyt-

tää EFSA:n ravintoainevaatimukset lapsille.

’’

’’

Ranskalaiset pikkulasten maitojuomien käytt ä-

jät saavat enemmän ALA:ta, rautaa ja D-vi-

tamiinia kuin pikkulapset, jotka eivät juo 

pikkulasten maitojuomia.

Pikkulasten maitojuomien nautt iminen osana tasapainoista ja monipuolista ruokavaliota voi aut-

taa varmistamaan, ett ä pikkulapset saavat näitä vältt ämätt ömiä ravintoaineita asianmukaisina 

määrinä.

Esimerkiksi Ranskassa3,4:

1-3 YRS

Pikkulasten maitojuoman tärkeyden tunnustavat useiden EU-jäsenvaltioid-

en (kuten Belgian17, Ranskan18, 19, Irlannin20 ja Puolan21) valtiolliset laitokset ja 

lastenlääketieteen yhdistykset (mukaan lukien ESPGHAN6 ja Saksan lasten-

lääkäriyhdistys22).

TÄRKEÄÄ

!



Pikkulasten maitojuomat on erityisesti kehitett y vastaamaan pikkulasten ravitsemustarpeita. Ne 

yhdistävät lehmänmaidon hyödylliset ravintoaineet muihin tärkeisiin ravintoaineisiin ja sisältävät 

mukautetun proteiinipitoisuuden. Liiallista proteiinin saantia, joka ylitt ää tarpeet, ei suositella.23

SNE:n edustama erikoistunut ravitsemusteollisuus tukee vanhempia ja huoltajia tarjoamalla laajan va-

likoiman elintarvikkeita, jotka on erityisesti suunniteltu vastaamaan erityisiin ravitsemuksellisiin tarpei-

siin kolmen ensimmäisen elinvuoden aikana. Lue lisää SNE:stä täältä:

Elintarvikkeiden turvallisuutt a käsitt elevä toimielin tun-

nustaa pikkulasten erityiset ravitsemukselliset tarpeet. 

Tämä tunnustaminen näkyy myös vieroitusvalmisteita ja 

pikkulasten maitojuomia koskevassa ja äskett äin tarkiste-

tussa Codex-standardissa (CODEX STAN 156-1987).25
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Lehmänmaitoon verratt una pikkulasten maitojuoma sisältää keskimäärin24:

28 × RAUTAA

18 × D-VITAMIINIA

3-6 × OMEGA-3 
RASVAHAPPOJA

2,5 × 
VÄHEMMÄN 
PROTEIINIA

Codex Alimentarius

Pikkulasten maitojuoman nautt iminen osana monipuo-

lista ja tasapainoista ruokavaliota edistää kahta kan-

santerveydellistä tavoitett a: Se autt aa vähentämään 

tärkeiden ravintoaineiden puutett a ja rajoitt aa samalla 

liiallista proteiinin saantia.
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