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1. Mục đích
Mục đích của quyển tài liệu này là giáo dục các gia đình về việc thực hành dinh 
dưỡng và sức khỏe bằng cách cung cấp các biện pháp can thiệp nhằm thay đổi 
những thói quen, tập quán và các hành vi liên quan đến dinh dưỡng, nhằm cải 
thiện tình trạng dinh dưỡng trong quá trình phát triển kinh tế và xã hội dựa trên 
các câu chuyện liên quan đến: các kiến thức cơ bản về dinh dưỡng, tình trạng 
sức khỏe, dinh dưỡng theo độ tuổi, các kiến thức cơ bản liên quan đến vấn đề ăn 
uống, vệ sinh cá nhân và vệ sinh môi trường.

2. Tài liệu này nên được sử dụng như thế nào?
Giảng viên tham khảo và trình bày nội dung của bộ tài liệu này và dẫn dắt các 
cuộc thảo luận bằng cách sử dụng các câu hỏi đã được cung cấp. Tương tác và 
thảo luận giữa giảng viên và học viên về các chủ đề được đề cập đến là điều cần 
thiết và hiệu quả khi sử dụng tài liệu này. Khuyến khích học viên đưa ra các câu 
hỏi và giảng viên có thể điều chỉnh cuộc thảo luận dựa trên nhu cầu của từng học 
viên riêng biệt trong phạm vi thực hành dinh dưỡng và sức khỏe

3. Tổng quan
Mỗi hình minh họa trong tài liệu này đều có chú thích để giới thiệu một chủ đề liên 
quan đến dinh dưỡng, sức khỏe, và các câu hỏi để dẫn dắt cuộc thảo luận liên 
quan đến chủ đề này. Tương tác và thảo luận của học viên là rất quan trọng. Vui 
lòng lắng nghe, phản hồi và đưa ra các câu hỏi khi cần thiết để giúp bạn và những 
người tham gia nâng cao nhận thức về tầm quan trọng của các nội dung trong 
mỗi chủ đề. Cảm ơn!

Lời giới thiệu
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Tình huống 1: Gia đình chị Hoa gồm 5 thành 
viên, bé lớn 7 tuổi, bé giữa 3 tuổi, và bé út 6 
tháng tuổi. Chị Hoa và chồng chủ động giữ gìn 
sức khỏe cho gia đình, lan tỏa lối sống khỏe 
mạnh đến những người xung quanh và cộng 
đồng. Và để duy trì việc đó, họ thực hành lối 
sống khỏe mạnh mỗi ngày để đảm bảo sức khỏe 
cho cả gia đình.

THẢO LUẬN

Sức khỏe quan trọng với bạn như thế nào?

Ai trong cuộc đời mà bạn muốn giữ gìn sức khỏe?

Bí quyết giúp bạn bảo vệ sức khỏe gia đình?
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Chị Hoa và chồng hiểu răng để gia đình luôn 
khỏe mạnh và con cái phát triển tốt thì họ cần có 
chế độ dinh dưỡng tốt
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THẢO LUẬN

Dinh dưỡng là gì?
Dinh dưỡng là việc cung cấp các dững chất cần thiết theo dạng thức ăn và dung nạp
thực thực phẩm để phát triển, tái tạo và nuôi dưỡng các mô và duy trì các cơ quan
chức năng. Dưỡng chất đóng vai trò hết sức quan trọng đối với sức khỏe, sự tăng
trưởng và sự phát triển của não bộ trong suốt đời người.

Năm nhóm thực phẩm phổ biến là:
Trái cây
Rau quả
Các loại ngũ cốc, mì ống, gạo, bánh mì, và khoai tây
Thịt, đậu, và các loại quả đậu.
Sữa, chế phẩm từ sữa, và các loại thực phẩm giàu Canxi

Chất dinh dưỡng thiết yếu khác?
Nước! Nước đóng vai trò thiết yếu cho mỗi tế bào, mô và cơ quan trong cơ thể.
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Chị Hoa lên thực đơn trong ngày cho gia đình, và nghĩ 
rằng làm sao để có thể chuẩn bị đa dạng các loại thực 
phẩm trong cả bữa ăn chính và bữa ăn nhẹ. Chị Hoa 
biết rằng nên áp dụng chế độ ăn đa dạng thực phẩm. 
Và chị ấy thường dựa vào màu sắc, bằng cách ghi nhớ 
lợi ích của các màu sắc của thực phẩm, chị ấy biết 
rằng mình đang tối ưu hóa sức khỏe dinh dưỡng của 
tất cả các thành viên trong gia đình.
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THẢO LUẬN

Tại sao ăn đa dạng thực phẩm từ các nhóm thực phẩm khác nhau lại quan trọng?

Điều này đảm bảo rằng cơ thể bạn có thể nhận được đầy đủ các chất dinh dưỡng thiết yếu bao 
gồm protein, chất béo, chất bột đường, vitamin và khoáng chất.

Các nhóm thực phẩm trong bữa chính và bữa phụ của gia đình bạn là gì?

Có món ăn mới nào bạn muốn thử không?

Làm thế nào bạn có thể chắc chắn rằng bạn và các thành viên trong gia đình ăn đa dạng
thực phẩm?
Ăn thức ăn có nhiều màu sắc khác nhau và cố gắng thử các loại thức ăn mới
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Chị Hoa và chồng luôn cố gắng cho con ăn các 
loại thực phẩm như trứng, sữa, cá, rau xanh và 
trái cây tươi vì chúng giúp cung cấp các chất 
dinh dưỡng thiết yếu như vitamin A, vitamin C, 
sắt và i-ốt….

THẢO LUẬN

Vai trò của vitamin A và các loại thực
phẩm giàu vitamin A?
• Vitamin A là nhóm hợp chất tan trong 

chất béo, đóng vai trò quan trọng 
trong sự phát triển của xương và 
răng, thị giác, hệ miễn dịch, và sự 
phát triển của da.

• Thực phẩm giàu vitamin A: trứng, 
gan, cá (cá trích, cá ngừ, cá mòi), 
sữa và bơ

Vai trò của vitamin C và các loại thực
phẩm giàu vitamin C?
• Vitamin C thuộc nhóm vitamin tan 

trong nước, có vai trò quan trọng đối 
với hệ miễn dịch, sự phát triển của 
da và tăng khả năng hấp thu sắt.

• Thực phẩm giàu vitamin C: các loại 
quả mọng nước, bông cải xanh, tiêu

Vai trò của sắt và các loại thực phẩm
giàu sắt?
• Sắt đóng vai trò quan trọng trong sự 

phát triển của não bộ, vận chuyển 
oxy trong máu, tăng cường hệ miễn 
dịch.

• Thực phẩm giàu sắt: thịt, rau bina, 
các loại quả đậu, đậu nành, rau 
chùm ngây

Vai trò của I-ốt và các loại thực
phẩm giàu I-ốt?
• I-ốt là khoáng chất thiết yếu cho sự 

hoạt động bình thường của tuyến 
giáp, giúp điều tiết sự tăng trưởng, 
phát triển và cách cơ thể sử dụng 
năng lượng và tạo các protein

• I-ốt được tìm thấy trong: muối ăn có 
chứa i-ốt, cá nước mặn và các loại 
động vật có vỏ, chế phẩm từ sữa. 

Liệt kê một số loại vitamin và khoáng chất quan trọng khác mà bạn biết?
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Chị Hoa và chồng quyết định trồng cây trong vườn. 
Chị Hoa thường trò chuyện với bạn của chị ấy và 
biết rằng, trồng cây trong vườn chính là cách tốt 
nhất và đơn giản nhất để cung cấp trái cây và rau 
quả cho gia đình!

THẢO LUẬN

Vườn bếp là gì?
Là một khu vườn nhỏ cạnh nhà bếp để trồng trái cây, rau quả và thảo dược.

Tại sao chúng ta nên có một khu vườn nhỏ?
Giúp dễ dàng trồng các loại trái cây, rau quả và dược liệu và có thể đưa các sử dụng các loại 
thực phẩm này vào bữa ăn. Tăng cường trái cây, rau quả giúp tăng cường lượng vitamin và 
khoáng chất cho cơ thể. Cuối cùng, việc có một khu vườn nhỏ thúc đẩy các hành vi lành 
mạnh bằng cách vận động cơ thể thông qua việc trồng trọt và thu hoạch.
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HOẠT ĐỘNG 2.1



Chị Hoa biết rằng chế độ dinh dưỡng tốt sẽ 
giúp con không bị suy dinh dưỡng. Có hai loại 
suy dinh dưỡng chính bao gồm thiếu dinh 
dưỡng (Undernutrition) và thừa dinh dưỡng 
(Overnutrition).
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THẢO LUẬN

Thiếu dinh dưỡng là gì?
Là một loại suy dinh dưỡng xảy ra khi cơ thể không nhận đủ chất dinh dưỡng thiết yếu 
từ chế độ ăn uống để đáp ứng tất cả các nhu cầu của cơ thể.

Thừa dinh dưỡng là gì?
Là khi cơ thể chúng ta tiêu thụ quá nhiều chất dinh dưỡng so với nhu cầu cơ thể của 
chúng ta.

Nguyên nhân gây ra suy dinh dưỡng?
• Bữa ăn nghèo nàn cả về chất lượng và số lượng của các dưỡng chất, hoặc tiêu thụ 

quá nhiều dưỡng chất so với nhu cầu cơ thể, bệnh tật/nhiễm trùng.

• Trẻ sơ sinh không được bú sữa mẹ hoàn toàn trong 6 tháng đầu tiên, không bú đủ 
sữa mẹ hoặc cho ăn dặm quá sớm. Khả năng hấp thu các chất dinh dưỡng kém do 
bệnh lý đường tiêu hóa, nhiễm ký sinh trùng hoặc sau một đợt ốm nặng.

Hậu quả của suy dinh dưỡng?
Chậm phát triển
Giảm phát triển trí não, giảm khả năng tiếp thu, học hỏi Hệ miễn dịch suy yếu.
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Chị Hoa biết rằng bằng cách bổ sung cho con mình đa 
dạng các loại thực phẩm bổ dưỡng, chế biến phù hợp 
thì chúng có thể tránh được tình trạng còi cọc, gầy còm, 
thiếu cân, thừa cân hoặc thiếu vi chất dinh dưỡng. 

THẢO LUẬN

Phân loại suy dinh dưỡng thể thấp còi, gầy còm, nhẹ cân, thừa cân và
thiếu chất?
• Trẻ phát triển bình thường là khi trẻ có số đo cân nặng và chiều cao như

mong đợi so với lứa tuổi.
• Thừa cân là tình trạng cân nặng cơ thể quá mức so với cân nặng chuẩn

tương ứng với chiều cao.
• Gầy còm là khi chỉ số cân nặng của trẻ tụt xuống quá thấp so với cân

nặng chuẩn tương ứng với chiều cao.
• Thấp còi là hiện tượng trẻ có chiều cao theo tuổi thấp hơn so với chiều

cao chuẩn.
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Thiếu hụt vi chất dinh dưỡng cũng là một dạng suy dinh dưỡng khác xảy ra khi con bạn không nhận đủ các vitamin và
khoáng chất thiết yếu.

Đôi khi trẻ có thể mắc cùng lúc nhiều thể suy dinh dưỡng khác nhau.

Làm thế nào để ngăn ngừa tình trạng suy dinh dưỡng?
• Có chế độ ăn uống lành mạnh, đa dạng các loại rau củ, trái cây, ngũ cốc nguyên hạt, các loại đậu, cá và chất béo không bão
• Hạn chế các loại thức ăn đóng gói sẵn, mỡ động vật, muối, thức ăn nhanh, các loại đồ uống có đường và thực phẩm chứa nhiều 

đường.
• Tham gia các hoạt động thể chất hằng ngày
• Khám sức khỏe định kỳ và theo dõi sự tăng trưởng của trẻ
• Giữ gìn vệ sinh cá nhân và vệ sinh môi trường
• Bổ sung vitamin A và xổ giun định kỳ.
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Sinh ra với trọng lượng sơ sinh thấp. Điều này 
khiến cho trẻ có nguy cơ thiếu máu do thiếu sắt. 
Thiếu máu có thể khiến cho trẻ cảm thấy mệt 
mỏi và ốm yếu. Bố mẹ hãy đảm bảo cho trẻ tẩy 
giun định kỳ vì điều này có thể giúp ngăn ngừa 
nguy cơ thiếu máu ở trẻ. Để giữ cho con mình 
luôn khỏe mạnh, bố mẹ hãy đảm bảo cung cấp 
cho con những loại thực phẩm giàu chất sắt như 
trứng, thịt, đậu nành, yến mạch và rau bina để 
ngăn ngừa tình trạng thiếu máu ở trẻ.

THẢO LUẬN

Phòng ngừa thiếu máu bằng cách nào?
• Bắt đầu cho trẻ uống thuốc xổ giun khi trẻ được 1 tuổi và tiếp tục cho trẻ xổ giun định kỳ 6 

tháng một lần.

• Cung cấp chế độ ăn uống giàu sắt bao gồm các loại thực phẩm được liệt kê ở trên
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THẢO LUẬN

Những vị trí đo thân nhiệt xác định trẻ bị sốt?

• Trực tràng (ở phía dưới) > 38 C, > 100.4 F

• Ở tai (phía trong tai) > 38 C, > 100.4

• Miệng (bên trong miệng) > 37.5 C, > 99.5 F

• Nách > 37.2 C , > 99  F

Các thời điểm trẻ thường bị sốt?

• Sau khi tiêm phòng (sốt có thể kéo dài từ 1 – 2 
ngày sau tiêm phòng)

• Khi trẻ mọc răng (nhiệt độ thường không quá 
37.8°C/100 °F)

Trẻ bị sốt nên cho ăn như thế nào?

• Cho trẻ ăn/uống các loại thức ăn lỏng như
nước và súp

• Nếu trẻ bị tiêu chảy và/hoặc nôn, cho trẻ uống
bù nước và điện giải nếu cần

• Hạn chế các loại nước ép trái cây.

• Tránh các đồ uống có đường.

• Không ép trẻ ăn.

• Chia thành nhiều bữa nhỏ (mỗi 3-4 tiếng) nếu
trẻ không có cảm giác thèm ăn

Khi trẻ quấy khóc nhiều hơn, biếng ăn, ngủ không sâu 
giấc, lười chơi hoặc lừ đừ, mẹ hãy kiểm tra thân nhiệt 
cho con. Kiểm tra thân nhiệt giúp xác định xem trẻ có 
bị sốt hay không. Nếu có, đó có thể là dấu hiệu của 
nhiều bệnh lý khác nhau. Sốt là một phản ứng sinh học 
bình thường của cơ thể trước nhiều yếu tố, nhưng hãy 
hạ sốt cho trẻ khi trẻ có những biểu hiện khó chịu ở 
trên.
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THẢO LUẬN

Nguyên nhân gây ra tình trạng táo
bón ở trẻ?
• Uống ít nước hoặc chế độ ăn không 

đủ chất xơ
• Không có thói quen đi vệ sinh hằng 

ngày
• Bị ép đi vệ sinh
• Sợ đi đại tiện vì đau
• Nhịn khi thấy mót đi đại tiện hoặc đi 

cầu
• Bị ức chế, lo lắng, hoặc căng thẳng

Dấu hiệu và triệu chứng của táo bón?
Đau bụng chướng bụng, bỏ hoặc biếng ăn, khó chịu, hay cáu gắt, đau, co thắt và/hoặc phải rặn mạnh khi đi đại 
tiện hoặc đi cầu

Phòng ngừa và điều trị táo bón?
• Nên ăn/uống bổ sung nước, chất xơ 

(rau xanh, hoa quả, ngũ cốc nguyên 
cám, các loại đậu, đỗ) nước ép rau 
và trái cây (mận, lê và táo)

• Khuyến khích thói quen vận động 
thường xuyên, ít nhất 20 đến 30 phút 
mỗi ngày.

• Tạo thói quen đi đại tiện hoặc đi vệ 
sinh có giờ giấc

• Chỉ sử dụng thuốc nhuận tràng khi có 
chỉ định của bác sỹ và sử dụng đúng 
theo chỉ dẫn

Tùy theo độ tuổi mà mỗi lần nên
cho trẻ uống lượng nước ép
như sau:
• Dưới 6 tháng tuổi: không cho 

uống
• Từ 6 – 12 tháng tuổi: hạn chế 

uống nước ép trái cây và tránh 
uống trước giờ đi ngủ

• Từ 1 – 6 tuổi: uống 120-180 
ml/ngày

• Từ 7 – 18 tuổi: uống 250 
ml/ngày 

Khi thấy trẻ đầy bụng, đau bụng và/hoặc ăn không 
ngon, mẹ nghi ngờ trẻ có thể bị táo bón. Táo bón là tình 
trạng phân khô và cứng hoặc tần suất đại tiện ít hơn ba 
lần một tuần. Đối với trẻ khỏe mạnh, số lần đi đại tiện 
hoặc đi tiêu thay đổi tùy theo độ tuổi và chế độ dinh 
dưỡng. Trẻ sơ sinh có thể đi đại tiện hoặc đi tiêu nhiều 
lần trong ngày.
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HOẠT ĐỘNG 2.6



Bố - Mẹ biết rằng tiêu chảy là mối đe dọa 
nghiêm trọng đối với con cái của mình.

THẢO LUẬN

Tiêu chảy là gì?

Là sự gia tăng số lần trẻ đi đại tiện so với thói quen hằng ngày. 
Phân loại tiêu chảy:
• Tiêu chảy cấp: thường xuất hiện đột ngột với tình trạng đi đại 

tiện phân lỏng nhiều nước, nhiều hơn 3 lần/ngày kéo dài trên 
24 giờ.

• Tiêu chảy kéo dài: khởi phát tương tự như tiêu chảy cấp nhưng thường kéo dài 
trên 14 ngày.

• Tiêu chảy mãn tính: một đợt tiêu chảy kéo dài trên 28 ngày, hoặc những đợt tái 
phát xuất hiện cách nhau vài tuần.

Nguyên nhân gây tiêu chảy?

• Thiếu nguồn nước sinh hoạt an toàn.
• Sống trong khu vực hoặc công đồng với cơ sở hạ tầng, điều kiện vệ sinh ô 

nhiễm.
• Tin cậy vào cô nuôi, bảo mẫu và người lớn khác thực hiện vệ sinh không tốt.
• Sống gần các khu nhà ở với trẻ em và các cô nuôi.
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HOẠT ĐỘNG 2.7

Điều trị tiêu chảy
• Phòng ngừa tình trạng mất nước nếu có thể.
• Nếu có tình trạng mất nước xảy ra, điều trị ngay bằng cách bổ sung chất lỏng thích hợp và/hoặc nước điện giải 

(ORS)
• Cho trẻ uống bổ sung kẽm trong vòng 14 ngày để làm giảm các mức độ trầm trọng của đợt dịch và giảm nguy 

cơ tái phát dịch tiêu chảy trong 2 đến 3 tháng tới.
• Duy trì chế độ dinh dưỡng cho trẻ trong suốt đợt tiêu chảy, và tăng cường chế độ dinh dưỡng sau khi đợt dịch 

đã qua.
• Chỉ sử dụng kháng sinh khi thật cần thiết, ví dụ: khi thấy trong phân và dịch có lẫn máu
• Tránh sử dụng thuốc cầm tiêu chảy.

Bố mẹ rất quan tâm đến bệnh tiêu chảy vì họ biết nó 
có thể gây ra các tình trạng sức khỏe nghiêm trọng 
khác như mất nước và suy dinh dưỡng. Họ đảm bảo 
thực hành vệ sinh môi trường tốt, tiêu thụ nhiều loại 
thực phẩm tốt cho sức khỏe và nước sạch, đồng thời 
tiêm phòng sởi cho con của họ.

THẢO LUẬN
Biến chứng của tiêu chảy?
• Mất nước – Nên được điều trị bằng cách bù nước và điện giải càng 

sớm càng tốt. Tình trạng mất nước thường xảy ra nhanh hơn ở trẻ sơ 
sinh và trẻ nhỏ, ở môi trường khí hậu nóng, hay khi bị sốt.

• Suy dinh dưỡng

• Nhiễm trùng – Có thể do chán ăn, thiếu hụt dinh dưỡng do tiêu chảy, 
thiếu kẽm (kẽm có vai trò giúp phát triển và duy trì hoạt động của hệ 
miễn dịch, bảo vệ cơ thể khỏi các tác nhân gây bênh)
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HOẠT ĐỘNG 3.1



Trước khi kết hôn, Chị Hoa và chồng biết rằng sẽ sử dụng các
biện pháp tránh thai và có kế hoạch để đảm bảo các lần sinh 
cách nhau để họ có thể chăm sóc tốt nhất cho con cái. Họ đã
bàn bạc cùng nhau để lên một kế hoạch và sinh con đúng như
kế hoạch, con lớn 7 tuổi, con thứ 3 tuổi và con út 6 tháng tuổi
trong khi vẫn đảm bảo dinh dưỡng, đảm bảo tài chính và chăm 
sóc con cái khỏe mạnh.​
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Lợi ích của kế hoạch hóa gia đình?
• Đảm bảo chất lượng cuộc sống gia 

đình

• Trẻ sinh đủ tháng

• Đảm bảo kinh tế gia đình

• Giảm tỷ lệ tử vong và suy dinh 
dưỡng ở trẻ

• Trẻ được đến trường và được giáo 
dục tốt

• Chủ động trong việc mang thai

• Giảm nguy cơ lây nhiễm HIV từ mẹ 
sang con khi người mẹ bị nhiễm HIV

Khuyến nghị
• Các lần mang thai nên cách nhau 3

năm, con út phải được 2 tuổi mới
mang thai lại.

• Tiếp cận các phương pháp kế hoạch
hóa gia đình từ trung tâm y tế địa
phương để phù hợp với nhu cầu của
gia đình.

• Lập kế hoạch cho trẻ phù hợp với
nguồn lực có sẵn của gia đình

THẢO LUẬN

Hậu quả của những lần mang thai gần
nhau?
• Sinh non

• Trẻ nhẹ cân

• Nguồn dinh dưỡng dự trữ của mẹ chưa
được bổ sung đầy đủ để con có thể phát
triển khỏe mạnh

• Quá trình mang thai gặp nhiều khó khăn
và tăng nguy cơ tử vong

• Suy dinh dưỡng bào thai

• Giảm thời gian cho con bú đối với trẻ
đang bú mẹ

• Suy dinh dưỡng ở trẻ, nhất là những
đứa trẻ đang bú mẹ

• Tăng nguy cơ nhiễm HIV từ mẹ sang
con nếu mẹ đang bị nhiễm HIV

HOẠT ĐỘNG 3.1
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Khi còn trẻ, trước khi mang thai, chị Hoa rất
chú trọng đến chế độ dinh dưỡng. Cô ăn đủ ba
bữa một ngày và chú trọng ăn đa dạng thực
phẩm, đặc biệt là thực phẩm chứa vitamin A,
vitamin C, sắt và protein.​
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THẢO LUẬN

Những điều phụ nữ nên làm để mẹ và con khỏe mạnh trong suốt thai kỳ?Ăn thêm một bữa trong ngày
• Ăn đa dạng thực phẩm và theo chế độ ăn cầu vồng, ví dụ như ăn đa dạng trái cây và rau quả để đảm bảo đủ 

lượng vitamin và khoáng chất

• Bổ sung các thực phẩm giàu sắt và acid folic hằng ngày, ví dụ các loại quả đậu, rau xanh lá, ngũ cốc và thịt

• Bổ sung các thực phẩm giàu vitamin C để tăng khả năng hấp thu sắt

• Bổ sung muối i-ốt

• Nghỉ ngơi thường xuyên hơn

• Uống nhiều nước trong quá trình mang thai. Mẹ bầu cần bổ sung khoảng 3 lít nước hoặc 10 ly nước mỗi ngày.

• Uống bổ sung sắt và acid folic trong suốt thai kỳ.

• Uống thuốc tẩy giun hoặc bổ sung vitamin A theo chỉ định của bác sỹ

HOẠT ĐỘNG 3.2
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Khi mang thai, chị Hoa và chồng luôn đảm bảo 
ưu tiên sức khỏe của cả mẹ và con. Cô tập trung 
vào chế độ dinh dưỡng tốt, uống vitamin trước 
khi sinh và nghỉ ngơi khi cần thiết.
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THẢO LUẬN

Những điều phụ nữ nên làm để mẹ và con khỏe mạnh trong suốt thai kỳ?

• Ăn thêm một bữa trong ngày
• Ăn đa dạng thực phẩm và theo chế độ ăn cầu vồng, ví dụ như ăn đa dạng trái cây và rau quả để đảm bảo đủ lượng 

vitamin và khoáng chất

• Bổ sung các thực phẩm giàu sắt và acid folic hằng ngày, ví dụ các loại quả đậu, rau xanh lá, ngũ cốc và thịt

• Bổ sung các thực phẩm giàu vitamin C để tăng khả năng hấp thu sắt

• Bổ sung muối i-ốt

• Nghỉ ngơi thường xuyên hơn

• Uống nhiều nước trong quá trình mang thai. Mẹ bầu cần bổ sung khoảng 3 lít nước hoặc 10 ly nước mỗi ngày.

• Uống bổ sung sắt và acid folic trong suốt thai kỳ.

• Uống thuốc tẩy giun hoặc bổ sung vitamin A theo chỉ định của bác sỹ.

HOẠT ĐỘNG 3.3
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Trong thời kỳ cho con bú, chị Hoa tiếp tục chú trọng đến 
việc bổ sung đủ chất dinh dưỡng để cơ thể nhanh khỏe 
hơn và đảm bảo bé nhận được đầy đủ các dưỡng chất 
cần thiết từ sữa mẹ. Nuôi con bằng sữa mẹ tốn rất nhiều 
calo và chất dinh dưỡng từ người mẹ, vì vậy điều quan 
trọng đối với mẹ là bổ sung đầy đủ chất dinh dưỡng cho 
cơ thể và giúp con phát triển khỏe  mạnh.

THẢO LUẬN

Những điều phụ nữ nên làm để mẹ và con khỏe mạnh sau sinh và trong giai đoạn cho con bú?

• Trong thời kỳ cho con bú, mẹ nên uống 3.8 lít nước hoặc 13 ly nước mỗi ngày.

• Dành thời gian nghỉ ngơi và ngủ ít nhất 8 tiếng mỗi ngày

• Ăn tối thiểu từ 4 đến 6 bữa mỗi ngày

• Có chế độ ăn đa dạng theo chế độ ăn cầu vồng, bổ sung đa dạng rau củ quả.

• Ăn các loại thực phẩm giàu protein như cá, trứng, đậu, các loại hạt và thịt

• Tăng cường các thực phẩm giàu sắt để bổ sung lượng sắt đã mất trong quá trình sinh nở và cho con bú.

• Cân nhắc tiếp tục bổ sung sắt và acid folic 3 tháng sau sinh

• Bổ sung thực phẩm giàu vitamin C để tăng khả năng hấp thu sắt

• Nếu sống trong vùng có dịch sốt rét, cả mẹ và con nên ngủ trong màn tẩm hóa chất diệt muỗi
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Chị Hoa đã cho con bú hoàn toàn bằng sữa mẹ 
trong vòng 6 tháng và sử dụng “Thuốc tránh thai” 
trong vòng 6 tháng sau sinh để tránh mang thai.

Tại sao việc sử dụng các biện
pháp tránh thai và kế hoạch hóa
gia đình lại quan trọng?
Việc sử dụng các biện pháp tránh 
thai và kế hoạch hóa gia đình không 
đúng cách có thể làm làm tăng khả 
năng mang thai.

THẢO LUẬN

Một số phương pháp kế hoạch
hóa gia đình khác mà bạn có thể
sử dụng bất kỳ lúc nào sau khi
sinh và hiệu quả của các phương
pháp đó?
• Cho trẻ bú mẹ hoàn toàn trong 6 

tháng đầu (99.1%)
• Sử dụng bao cao su khi quan hệ 

tình dục (Bao cao su nam – 98% 
và Bao cao su nữ - 95%)

• Đặt vòng tránh thai (99.4%)

• Cấy que tránh thai (99.9%)

• Triệt sản (Nam – 99.9% và Nữ -
99.1-99.5% tùy loại)

• Kế hoạch hóa gia đình (Tỉ lệ hiệu 
quả không cao)

• Xuất tinh ngoài âm đạo (96%)

• Kiêng quan hệ tình dục hoặc 
quan hệ tình dục ngoài (100%)

Một số phương pháp có thể được sử
dụng sau 6 tuần sau sinh là gì?
• Sử dụng thuốc tránh thai chỉ chứa 

progesterone (99.7%)

• Thuốc tiêm chỉ chứa progesterone 
(99.8%)

Một số phương pháp có thể được sử
dụng 6 tháng sau sinh là gì?
• Thuốc tránh thai kết hợp chứa 

progesterone và estrogen (99.7%)
• Thuốc tiêm kết hợp chứa progestin 

và estrogen (99.95%)
Những phương pháp kế hoạch hóa
gia đình nào hiệu quả nhất và dễ áp
dụng nhất?
Kiêng quan hệ tình dục hoặc quan hệ 
ngoài (100%), sử dụng thuốc tiêm tránh 
thai (kết hợp progestin và estrogen) 
(99.95%), cấy vòng tránh thai (99.9%), 
triệt sản ơ nam (99.9%), triệt sản ở nữ 
(99.1-99.5% tùy loại), đặt vòng tránh 
thai (99.4%)

HOẠT ĐỘNG 3.5
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HOẠT ĐỘNG 4.1



Chị Hoa đã cho con bú hoàn toàn bằng sữa mẹ 
trong 6 tháng đầu đời vì chị biết rằng sữa mẹ 
chứa tất cả các chất dinh dưỡng thiết yếu cho 
nhu cầu tăng trưởng và phát triển của con. Chị
Hoa đảm bảo bế bé ở tư thế thoải mái, an toàn 
để bé bú dễ dàng.
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THẢO LUẬN

Tại sao cho con bú bằng sữa mẹ lại quan trọng?
Sữa mẹ chứa đầy đủ các chất dinh dưỡng thiết yếu và các kháng thể cần thiết cho sự tăng trưởng và
phát triển của trẻ.

Phụ nữ trong cộng đồng của bạn có gặp vấn đề với việc cho con bú không? Loại vấn đề nào?
Phụ nữ tìm kiếm sự giúp đỡ với những vấn đề này ở đâu?

Tại sao việc cho trẻ bú mẹ hoàn toàn trong 6 tháng đầu lại quan trọng?
Sữa mẹ chứa đầy đủ các chất dinh dưỡng thiết yếu mà trẻ cần để phát triển và giúp ích cho cơ thể 
người mẹ. Cụ thể, trẻ sơ sinh phát triển tốt hơn, ít bị nhiễm trùng hoặc tiêu chảy hơn,trẻ ngủ ngon hơn, 
giảm nguy cơ dị ứng, hen suyễn hoặc các vấn đề sức khỏe khác và học hành tốt hơn sau này khi
được bú sữa mẹ. Đối với các bà mẹ, việc cho con bú giúp bảo vệ họ khỏi bệnh tật, giúp bà mẹ giảm
cân, cải thiện sự gắn kết và trì hoãn chu kỳ kinh nguyệt.

HOẠT ĐỘNG 4.1
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Chị Hoa cho con bú bất cứ khi nào bé đói. Chị Hoa biết rằng 
bằng cách cho con bú ít nhất 8 đến 12 lần một ngày sẽ giúp 
bé khỏe mạnh và phát triển bình thường. Chị Hoa cũng cảm 
thấy dễ chịu hơn khi cho bé bú thường xuyên vì điều này giúp 
cơ tăng tiết sữa và giúp bé thoải mái.
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THẢO LUẬN

Nên cho trẻ dưới 6 tháng tuổi ăn gì?

Cho trẻ bú mẹ hoàn toàn trong 6 tháng đầu. Hệ thống tiêu hóa của trẻ dưới 6 tháng tuổi phát triển chưa hoàn
thiện, vì vậy không nên cho trẻ ăn bất kì loại thực phẩm nào trong giai đoạn này, điều này có thể dẫn đến tình
trạng suy dinh dưỡng ở trẻ.

Làm sao biết trẻ đang đói để cho bú?

Khi trẻ liếm môi hoặc lè lưỡi (di chuyển hàm, miệng hoặc đầu để tìm vú của mẹ), trẻ há miệng miệng, ngậm đồ
vật, quấy khóc hoặc cho tay vào miệng.

Bao lâu cho trẻ bú một lần?

Nên cho trẻ bú ít nhất từ 8 đến 12 lần mỗi ngày. Trẻ sơ sinh sẽ bú mỗi 2-3 giờ/lần, trẻ 2 tháng bú từ 3-4 giờ/lần
và trẻ trẻ 6 tháng tuổi sẽ bú từ 4-5 giờ/lần.

Mẹ nên cho con bú trong bao lâu?

Nên cho trẻ bú sữa mẹ đến 2 tuổi, mặc dù đa số trẻ em sẽ bắt đầu cai sữa hoặc chuyển sang các dạng thức
ăn đặc khi được 1 tuổi.

HOẠT ĐỘNG 4.2
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Vì mới tròn 6 tháng nên bé chỉ bú sữa mẹ. Chị Hoa 
biết rằng việc cho trẻ ăn dặm sau 6 tháng là an toàn. 
Chị Hoa sẽ bắt đầu cho bé một ít ngũ cốc gạo và trái 
cây và rau củ xay nhuyễn trong khi vẫn tiếp tục cho 
bé bú mẹ.

Thử nghiệm

Dạ dày của trẻ sơ sinh chỉ có kích thước 
bằng nắm tay. Nếu được lấp đầy bởi các 
loại thực phẩm không có giá trị dinh 
dưỡng cao như soda, như vậy trẻ sẽ 
không thể tiêu thụ được những thực 
phẩm giàu dinh dưỡng, dấn đến chúng 
có thể bị suy dinh dưỡng.

THẢO LUẬN

Khi nào thì nên cho trẻ ăn bổ sung?
Từ khi tròn 6 tháng tuổi, tốc độ tăng trưởng 
của trẻ tăng lên, vì vậy nhu cầu dinh 
dưỡng của trẻ cũng tăng lên và sữa mẹ 
không thể đáp ứng nhu cầu này, do đó cần 
cho trẻ ăn bổ sung ngoài sữa mẹ.

Trẻ sơ sinh cần bổ sung bữa ăn dặm
như thế nào?
Ban đầu, nên bổ sung cho trẻ từ 2-3 bữa 
mỗi ngày trong giai đoạn 6 – 8 tháng tuổi, 
khi trẻ được 9-11 tháng tuổi tăng lên 3-4 
bữa mỗi ngày cho đến khi trẻ được 12-24 
tháng tuổi. Các bữa ăn nhẹ cũng nên được 
tăng lên từ 1-2 lần mỗi ngày trong giai 
đoạn trẻ từ 12-24 tháng, tùy theo nhu cầu.
Khi trẻ đủ 12 tháng tuổi, phần lớn trẻ có thể 
ăn các loại thức ăn giống với các thành 
viên khác trong gia đình, và lưu ý đến nhu 
cầu của trẻ về các nhóm thức ăn bao gồm 
thịt, gia cầm, cá, trứng và các chế phẩm từ 
sữa.

Một số ví dụ về các loại thực phẩm bổ
sung an toàn cho trẻ sơ sinh?
Đầu tiên phải kể đến gạo, ngũ cốc, trái 
cây, rau quả xay nhuyễn. Dần dần tăng độ 
đặc và độ đa dạng của thức ăn khi trẻ lớn 
hơn, phù hợp với nhu cầu và khả năng 
của trẻ. Trẻ sơ sinh có thể ăn thức ăn 
được nghiền nhỏ, và lỏng từ 6 tháng. Khi 
được 8 tháng hầu hết trẻ sơ sinh cũng có 
thể ăn “bánh ăn dặm”, và tự ăn.. ​

Loại thực phẩm nào trẻ sơ sinh không
nên ăn?
Tránh các loại thực phẩm có thể gây 
nghẹn, ví dụ như nho nguyên quả hoặc cà 
rốt sống.
Tránh cho trẻ uống các loại đồ uống có 
giá trị dinh dưỡng thấp, như trà, cà phê, 
và đồ uống có đường. Hạn chế lượng 
nước ép trái cây để thay thế cho các loại 
đồ uống giàu dinh dưỡng, bao gồm cả 
sữa mẹ.
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Khi được 14 tháng tuổi, bé bắt đầu tỏ ra thích 
thú với thức ăn đặc. Chị Hoa và chồng quyết 
định đã đến lúc phải cai sữa cho bé và thay thế 
bằng một chế độ ăn uống cân bằng.
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THẢO LUẬN

Một số phương pháp giúp cai sữa là gì?

• Hãy để cho trẻ làm quen với việc uống bằng cốc và ăn bằng thìa ngay từ lúc 6 tháng tuổi.

• Tăng dần số lần cho trẻ sử dụng cốc và để trẻ tự xúc ăn. Cho trẻ ăn đúng giờ và quan sát 
trẻ trong suốt bữa ăn.

Bố và mẹ hãy trở thành một hình mẫu lý tưởng trong cách ăn và uống để trẻ noi theo.
Trẻ sẽ học hỏi từ việc quan sát người khác. Sau khi cai sữa, trẻ nên được bổ sung 3
bữa ăn mỗi ngày cùng với các bữa ăn nhẹ từ 2-3 lần mỗi ngày.
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Chị Hoa biết rằng bé sẽ trải qua giai đoạn tăng 
trưởng vượt bậc và cần nhiều thức ăn để phát 
triển khỏe mạnh. Để có đủ thức ăn, cô muốn 
đảm bảo con mình được ăn đủ khẩu phần của 
từng nhóm thực phẩm.
THẢO LUẬN

Một đứa trẻ cần bao nhiêu khẩu phần
ăn từ mỗi nhóm thực phẩm?

• Ngũ cốc, mì, gạo, khoai tây, bánh mì: 
2-3 khẩu phần ăn mỗi ngày (1 khẩu 
phần = 1 lát bánh mì; (½ chén hoặc 
113g cơm hoặc ngũ cốc).

• Trái cây và rau quả: khoảng 230-470g 
(1/2 chén) mỗi ngày hoặc 5 đơn vị.

• Sữa bò hoặc sữa động vật (nguyên 
chất béo), sữa hoặc thực phẩm giàu 
canxi: khoảng 2 khẩu phần hoặc 470ml 
(2 ly) mỗi ngày.

• Thịt, đậu và các loại củ đậu: 2-4 khẩu 
phần mỗi ngày (1 khẩu phần = 1 quả 
trứng, 113g rau nấu chín, 57g đậu 
nành, 28g thịt cừu, thịt gà hoặc cá).

Trẻ cũng cần được bổ sung nhiều 
nước hằng ngày.

• 1-5 tuổi: 4-5 ly / 1.3 – 1.5l

• 4-8 tuổi: 5-6 ly / 1.7 - 1.8l

• 9-13 tuổi: 7–8 ly / 2.1- 2.4l

• 14-18 tuổi: 8–11 ly / 2.3- 3.3l

Cách tính khẩu phần ăn của một đứa
trẻ?
Khẩu phần ăn cho trẻ bằng khoảng ¼ 
khẩu phần ăn của người lớn. Theo quy 
luật ngón tay cái (quy luật đúc kết từ kinh 
nghiệm) khẩu phần ăn cho trẻ là khoảng 
15g hoặc 15ml (1 muỗng canh) thực 
phẩm cho một năm tuổi.
Ví dụ: một khẩu phần ăn cho trẻ 2 tuổi sẽ 
khoảng 30g (2 muỗng canh).
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Các anh,chị, em trong gia đình tận hưởng thời 
gian vui chơi và hoạt động thể chất. Chị Hoa và 
chống cũng khuyến khích chúng duy trì hoạt 
động để có thể xây dựng cơ thể khỏe mạnh.
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THẢO LUẬN

Tại sao hoạt động thể chất và tập thể thao hằng ngày lại quan trọng?
Giúp xây dựng khối cơ bắp, khớp và xương, hỗ trợ phát triển trí não, duy trì cân nặng, hỗ trợ 
tim và phổi, cải thiện các vấn đề về da và kiểm soát các chuyển động, đồng thời hỗ trợ sức 
khỏe tinh thần và tăng sự tự tin.

Ai nên duy trì hoạt động thể chất và tập thể thao hằng ngày?
Duy trì các hoạt động thể chất và tập thể thao hằng ngày là quan trọng cho mọi lứa tuổi, kể 
cả trẻ khuyết tật

Một số ví dụ về các hoạt động thể chất?
Chơi, làm việc nhà, tập thể dục, đi bộ hoặc chơi các trò chơi dân gian.

HOẠT ĐỘNG 4.6



58

HOẠT ĐỘNG 4.7



Chị Hoa và chồng đưa trẻ đi khám sức khỏe định 
kỳ. Họ biết rằng việc kiểm tra sức khỏe rất quan 
trọng để theo dõi tình trạng phát triển của trẻ

THẢO LUẬN

Tại sao kiểm tra sức khỏe cho trẻ lại quan trọng?
• Để theo dõi mức độ tăng trưởng của trẻ

• Tiêm chủng và uống vitamin theo chương trình tiêm chủng quốc 
gia.

• Phát hiện bệnh sớm để điều trị
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Chị Hoa và chồng luôn đảm bảo các con của 
mình ngồi ăn ở tư thế an toàn. Họ biết rằng tư 
thế ngồi rất quan trọng đối với sự an toàn của trẻ 
khi chúng ăn. Ăn đúng tư thế có thể giúp trẻ 
không bị nghẹn hoặc ho vào đồ ăn, đồ uống.
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THẢO LUẬN

Tư thế đúng khi cho trẻ ăn?
Ngồi thẳng trên ghế, chân chạm sàn, ngồi bệt xuống sàn lửng thẳng, không nằm, không 
chơi trong khi ăn.

Con của bạn thường ăn ở đâu? Làm thế nào để bạn biết được con bạn đang ngồi ăn
ở tử thế đúng hay không?
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Chị Hoa và chồng đã thực hành việc cho con ăn từ sớm. Họ biết 
rằng cấu trúc các loại thức ăn là điều quan trọng cần lưu ý vì sự 
an toàn của con cái họ. Vì chị Hoa mới bắt đầu cho bé ăn bổ 
sung nên chị Hoa chỉ cho bé ăn những thức ăn được xay nhuyễn 
mịn.

65

THẢO LUẬN

Những loại thực phẩm và cấu trúc
thức ăn nào phù hợp cho sự phát
triển của từng lứa tuổi của trẻ?
Từ 0 đến 5-6 tháng tuổi và/hoặc giai
đoạn bú sữa mẹ
• Cho trẻ bú sữa mẹ trực tiếp/hoặc cho 

trẻ bú bình

Từ 5-6 tháng tuổi
• Có thể bắt đầu cho trẻ ăn các thực 

phẩm xay nhuyễn

Từ 7 – 9 tháng tuổi
• Thức ăn đặc, nhuyễn
• Thức ăn tan nhanh trong nước bọt, ví 

dụ như bánh quy, bánh bơ..v.v. Các 
loại thức ăn mềm ví dụ như chuối, bơ, 
cà rốt nấu nhừ và nghiền….

Những loại thực phẩm và cấu
trúc thức ăn nào phù hợp cho
sự phát triển của từng lứa tuổi
của trẻ?
Từ 12-14 tháng tuổi
• Trẻ có thể ăn các loại thực 

phẩm như trên (7-9 tháng)

Từ 14-18 tháng tuổi
• Các loại thịt mềm và cấu trúc 

hỗn hợp như ngũ cốc với 
sữa, cơm, súp và đậu….

Từ 18-24+ tháng
• Thịt
• Các loại trái cây và rau củ
• Các loại cấu trúc hỗn hợp
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Nhiều trẻ em bị khuyết tật hoặc có nhu cầu đặc biệt. Những đứa 
trẻ này cần được yêu thương, vui chơi, tương tác và hỗ trợ 
giống như những đứa trẻ khác nhưng đôi khi cần một số hỗ trợ 
bổ sung để lớn lên và phát triển hết tiềm năng của chúng.
Một số trẻ cần có các thiết bị hỗ trợ như xe lăn hoặc cần thêm 
thời gian trong bữa ăn hoặc ở trường học.
THẢO LUẬN

Một số dạng khuyết tật phổ biến ở địa phương bạn sinh sống là gì?
Ví dụ: sứt môi hở hàm ếch, mù, Down, bại não, tự kỷ, tăng động giảm chú ý

Một số thách thức thường gặp đối với trẻ em có nhu cầu chăm sóc đặc biệt?

• Tăng trưởng bất thường (ví dụ: nhẹ cân, béo phì và/hoặc còi cọc, thấp còi)

• Ăn uống không đủ chất nên không đảm bảo sức khỏe và tăng trưởng

• Gặp các vấn đề về ăn uống liên quan đến vận động miệng (khó nhai, khó nuốt, sặc)

• Gặp các vấn đề liên quan đến hành vi (dễ bị phân tâm, dễ bị kích thích, bỏ bữa, có hành vi tấn công người khác)

• Giảm trương lực cơ

• Táo bón hoặc tiêu chảy mãn tính.

Dinh dưỡng ảnh hưởng như thế nào đối với trẻ có nhu cầu đặc biệt?
Tất cả trẻ em đều cần dinh dưỡng tốt để tăng trưởng và phát triển. Tuy nhiên, trẻ em có nhu cầu đặc biệt có những nhu 
cầu  có thể làm thay đổi quá trình tăng trưởng, chế độ ăn uống, cách cho ăn và hành vi ăn uống cũng như thói quen đại 
tiện và chất lỏng. Khi những vấn đề này không được giải quyết thỏa đáng, trẻ có thể thường xuyên bị ốm trong một khoảng 
thời  gian dài hơn. Các vấn đề về dinh dưỡng và ăn uống mà trẻ có nhu cầu đặc biệt gặp phải có thể được cải thiện hoặc 
kiểm soát nhưng thường không được giải quyết hoàn toàn. Những đứa trẻ này sẽ cần được sàng lọc và can thiệp dinh 
dưỡng liên tục và định kỳ cũng như có sự tham gia của các chuyên gia trị liệu để cung cấp dịch vụ chăm sóc liên ngành.
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Vì cấu trúc thức ăn phụ thuộc vào sự phát triển của trẻ nên cần có 
những cân nhắc khác dành cho trẻ khuyết tật. Chị Hoa có quen với 
một gia đình có con mắc bệnh Bại não. Tình trạng này ảnh hưởng 
đến khả năng ăn uống của trẻ. Đối với những đứa trẻ này, thời gian 
ăn có thể kéo dài hơn và đòi hỏi nhiều nỗ lực hơn từ người chăm 
sóc, khiến chúng có nguy cơ bị suy dinh dưỡng..
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THẢO LUẬN

Bại não là gì?
Bại não là một rối loạn ảnh hưởng đến khả năng cử động và phối hợp với các cơ trong cơ thể do não bộ bị tổn
thương. Một số trẻ bị bại não ngay từ khi còn trong bụng mẹ, hoặc do tai biến trong quá trình sinh nở hoặc trong
những năm đầu đời. Trẻ bại não cũng như những trẻ em khác, chúng cũng cần được hỗ trợ, được yêu thương
và được vui chơi.

Bại não ảnh hưởng đến việc ăn uống như thế nào?
Trẻ bại não ảnh hưởng đến việc đóng và mở cơ miêng, chuyển động môi và lưỡi, cũng như kiểm soát việc 
nuốt.Điều này có thể gây ảnh hưởng đến việc ăn và uống, hay còn gọi là chứng khó nuốt. Những khó khăn này 
gây ra các vấn đề từ nhẹ đến nặng trong quá trình bú sữa mẹ, nhai, giữ thức ăn trong miệng, nuốt thức ăn và 
uống nước một cách an toàn, cũng như là mất rất nhiều thời gian để hoàn thành bữa ăn.

Tại sao phải thay đổi thực phẩm cho trẻ bại não?
Một số khó khăn trong việc ăn uống có thể khiến thức ăn hoặc đồ uống lạc vào đường thở. Điều này có thể dẫn 
đến nhiễm trùng và gây ra viêm phổi. Một số khó khăn khi nuốt có thể dẫn đến tình trạng nghẹt thở, tình trạng 
này có thể trở thành trường hợp cấp cứu y tế đe dọa tính mạng. Cần tư vấn khẩn cấp với chuyên gia âm ngữ trị 
liệu nếu bạn hoặc thành viên gia đình bạn đang gặp phải những vấn đề này.
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Chị Hoa và chồng cố gắng tạo điều kiện để cả gia đình 
cùng nhau dùng bữa. Chị Hoa và chồng biết rằng trẻ có 
thể khám phá được nhiều điều trong bữa ăn. Họ cố 
gắng làm gương tốt cho con cái để chúng học được 
những kỹ năng ăn uống thiết yếu. Họ cũng cho phép 
con mình ăn một số loại thực phẩm sau 6 tháng. Khám 
phá thực phẩm bằng cách chạm có thể giúp bé học 
cách tự ăn..
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THẢO LUẬN

Gia đình bạn có dùng bữa cùng nhau không?

Có rào cản nào đối với việc dùng bữa cùng nhau như một gia đình không? Làm thế
nào bạn có thể dành thời gian để ăn cùng nhau như một gia đình?

Khi nào nên để trẻ tự xử lý thức ăn của chúng?
Việc bắt đầu cho bé khám phá thực phẩm và đồ dùng bằng xúc giác là thích hợp sau 6
tháng. Tuy nhiên vẫn cần cho trẻ bú sữa mẹ hoặc thức ăn bổ sung để trẻ đạt được tình
trạng dinh dưỡng tốt tuy nhiên cách tốt nhất là để trẻ khám phá các loại thực phẩm để trẻ có
thể học cách tự ăn.
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Chị Hoa gặp rắc rối khi con của chị lên hai và bé rất kén 
ăn. Thay vì cảm thấy bực bội, chị Hoa cố gắng tìm hiểu 
sở thích của con. Để giúp bé được chạm và chơi với 
những món ăn mới trước khi ăn để bé cảm thấy thoải mái 
hơn và có nhiều cơ hội thử những món ăn mới. Chị Hoa 
đã rèn luyện tính kiên nhẫn và kiên định và giờ bé đã lên 
3, bé thích ăn nhiều đồ ăn hơn trước đây.

THẢO LUẬN

Một số phương pháp cải thiện sự kén ăn ở trẻ?
• Cho trẻ có cơ hội được khám phá thức ăn (kể cả những món ăn mới và những món ăn quen thuộc) bằng tay 

và bằng dụng cụ ăn uống
• Khuyến khích trẻ tiếp xúc với thức ăn. Khi trẻ cảm thấy tự chủ hơn trong bữa ăn, trẻ sẽ cởi mở hơn trong 

việc ăn uống.
• Mỗi lần cho trẻ ăn một lượng nhỏ, và có thể bổ sung thêm thức ăn sau khi bữa ăn đầu tiên kết thúc. Cho trẻ 

ăn những món ăn mới bên cạnh những món quen thuộc mà trẻ thích. Điều này làm giảm căng thẳng bằng 
cách cho trẻ thấy rằng trẻ cũng có nhiều sự lựa chọn, bao gồm cả những thứ chúng đã quen thuộc.

• Luôn tạo cho trẻ nhiều cơ hội để làm quen với các loại thức ăn trong bữa ăn. Cung cấp thực phẩm mới 
thường xuyên.

• Ăn cùng trẻ. Trẻ con thích bắt chước những việc người khác làm, vì vậy đây là cách tốt nhất để cho trẻ biết 
đây là các loại thực phẩm an toàn và bổ dưỡng. Cho phép trẻ có cơ hội được ăn cùng với những trẻ khác.

• Vui vẻ trải nghiệm thực phẩm theo những cách khác ngoài việc ăn uống. Nhìn vào hình ảnh hoặc đồ chơi về 
các loại thực phẩm, nhắc đến các loại thực phẩm bạn nhìn thấy xung quanh, chẳng hạn như ở chợ địa 
phương hoặc trong nhà bếp

73

HOẠT ĐỘNG 5.6



74

HOẠT ĐỘNG 5.7



Sự tương tác không chỉ quan trọng trong bữa 
ăn. Những tương tác tích cực và có ý nghĩa sẽ 
nâng cao chất lượng cuộc sống của trẻ, dẫn đến 
kết quả sức khỏe được cải thiện. Chị Hoa và 
chồng dù bận rộn nhưng vẫn cố gắng dành thời 
gian để chơi cùng con. Thời gian vui chơi giúp 
bé học hỏi và phát triển các kỹ năng.
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Một số cách thực hành tương tác tích cực với trẻ em?
• Ở bên cạnh trong quá trình tương tác với trẻ - về thể chất và tinh thần

• Chú ý đến nhu cầu của trẻ để giúp trẻ cảm thấy được thấu hiểu

• Phản hồi kịp thời để trẻ học cách tin tưởng rằng người chăm sóc sẽ giữ chúng an toàn

• Tìm hiểu mong muốn và nhu cầu cá nhân của trẻ để có thể đáp ứng một cách nhất quán 
và tôn trọng từng đứa trẻ
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Chị Hoa và chồng nhớ lại đợt dịch tiêu chảy năm ngoái,
nó thật khủng khiếp. Chồng chị Hoa được biết rằng
bệnh tiêu chảy có thể do vi khuẩn lây lan qua thực
phẩm hoặc nước uống không đảm bảo vệ sinh và do
tiếp xúc giữa người với người. Bây giờ anh luôn đun
sôi nước trước khi sử dụng và bảo quản trong hộp
đựng vô trùng, có nắp đậy. Anh cũng đảm bảo rửa tay
trước khi trữ nước để đảm bảo nước không bị ô nhiễm
sau khi đun sôi.
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Nguyên nhân gây tiêu chảy là gì?
Vi khuẩn lây qua thực phẩm, nguồn nước, hoặc lây từ người qua người.

Chiến lược ngăn chặn tiêu chảy là gì?
Đun sôi nước trước khi sử dụng và bảo quản nguồn nước trong thùng có nắp đậy

Tại sao cần rửa tay trước khi trữ nước?
Để ngăn chặn tình trạng nước bị ô nhiễm khi lưu trữ
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Một cách khác để gia đình ngăn chặn sự lây 
lan của vi khuẩn có hại là rửa tay thường 
xuyên. Chị Hoa và chồng luôn nhớ rửa tay 
trước khi chuẩn bị thức ăn hoặc ăn uống và 
sau khi đi vệ sinh hoặc thay tã cho con, và 
cũng giúp con rửa tay trước khi ăn.

THẢO LUẬN

Khi nào nên rửa tay?
Trước khi chế biến thực phẩm, trước khi ăn, sau khi đi vệ sinh, 
sau khi thay tả

Các bước rửa tay đúng cách?
Làm ướt tay, thoa xà phòng lên tay, tạo bọt xã phòng, sửa
sạch tay, làm khô tay bằng giấy hoặc khăn sạch.
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Gia đình chị Hoa đã xây dựng một trạm rửa tay 
cơ bản để có thể dễ dàng rửa tay khi cần thiết. 
Họ biết được rằng các trạm rửa tay rất đơn 
giản, tiết kiệm chi phí và có thể giúp bảo vệ sức 
khỏe cho cả gia đình. Có nhiều cách để tạo ra 
một trạm rửa tay di động và có thể tạo ra các 
kiểu dáng khác nhau tùy thuộc vào nhu cầu 
chức năng..
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Khi nào chúng ta nên sử dụng bồn rửa tay di động?
Khi nhà bếp hoặc phòng tắm không có bồn rửa tay, khi nguồn nước không đảm bảo an toàn và 
khi bị mất nước.

Những thiết bị cơ bản để tạo ra một bồn rửa tay di động?
Một thùng có nắp đậy có vòi để đựng nước uống, xô hoặc thùng để hứng nước, xà phòng 
(hoặc tro nếu không có xà phòng) và khăn giấy 
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Bố giúp đỡ bằng cách khử trùng nồi, chảo, chai, đĩa 
và đồ dùng bằng dung dịch thuốc tẩy hoặc nước sôi 
giữa các lần sử dụng. Mẹ vệ sinh các bề mặt chuẩn bị 
thức ăn bằng dung dịch nước tẩy hàng ngày. Cô cũng 
đảm bảo đậy kín thức ăn để bên ngoài để không bị 
sâu bọ hoặc bụi bẩn làm hỏng
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Tại sao việc giữ gìn dụng cụ nấu nướng, bát đĩa và đồ dùng sạch sẽ lại quan trọng?
Việc sử dụng bát, đĩa, và dụng cụ bẩn có thể làm lây lan vi khẩu và đó cũng là nguyên nhân gây tiêu 
chảy và các bệnh khác

Những phương pháp nào có thể sử dụng để khử trùng nồi, bát đĩa và dụng cụ nấu nướng?
Nước sôi hoặc pha dung dịch tẩy rửa với công thức 4 lít nước + 8 ml clo, để yên dung dịch trong 30 phút 
trước khi sử dụng.

Những phương pháp nào có thể sử dụng để vệ sinh bề mặt dụng cụ nấu nướng?
Pha 4 lít nước với 15 ml clo, để yên dung dịch trong 30 phút trước khi sử dụng.

Làm thế nào để ngăn chặn côn trùng và bụi bẩn làm hỏng thức ăn thừa?
Đậy thức ăn còn thừa.
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Bố mẹ nhớ bảo quản đồ khô, đồ hộp ở nơi 
thoáng mát, sạch sẽ, khô ráo. Giữ cho khu vực 
bảo quản thực phẩm sạch sẽ là điều quan trọng 
đối với họ vì thực phẩm tiếp xúc và bảo quản 
thực phẩm không sạch sẽ có thể thu hút sâu 
bệnh và động vật có thể mang mầm bệnh nguy 
hiểm khiến gia đình họ gặp nguy hiểm.
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Phòng lưu trữ thức ăn hoặc nơi lưu trữ đồ khô và đồ hộp nên như thế nào?
Phòng trữ đồ ăn nên là phòng khô ráo, thoáng mát và sạch sẽ. Những đồ vật nên được giữ 
trên kệ và cách xa sàn nhà.

Nên bảo quản hóa chất và chất tẩy rửa như thế nào?
Chất tẩy rửa và hóa chất phải được dán nhãn rõ ràng, đậy kín và cất giữ riêng biệt hoặc bên 
dưới bất kỳ dụng cụ đựng thực phẩm nào.
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Gia đình sử dụng nhà tiêu hợp vệ sinh có trạm
rửa tay gần đó để đảm bảo sức khỏe cho gia
đình.
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Như thế nào được coi là nhà vệ sinh hợp vệ sinh? 
Nhà vệ sinh được đậy kín và/hoặc chất thải được xả đi. 

Những đồ vật nên có ở gần nhà vệ sinh?
Bồn rửa tay.

Điều này bảo vệ sức khỏe mọi người như thế nào?
Khi nhà vệ sinh được đậy kín hoặc xả chất thải, điều này sẽ hạn chế cơ hội cho ruồi đậu trên 
phân và lây lan vi khuẩn hoặc lây lan do ô nhiễm của con người (tay hoặc giày chưa rửa) 
sang thực phẩm hoặc người khác. Nó làm giảm ô nhiễm đất và thực phẩm bị ô nhiễm. 
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Có rất nhiều điều bạn có thể làm để giúp các 
thành viên trong gia đình mình được khỏe 
mạnh. Khi bạn quan tâm đến dinh dưỡng, 
tương tác tích cực, hoạt động thể chất, xây 
dựng chế độ ăn uống lành mạnh, cũng như giữ 
gìn vệ sinh cá nhân và vệ sinh môi trường là 
bạn đang chăm sóc gia đình mình..
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Bạn thường làm gì để bảo vệ sức khỏe gia đình?
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