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מספק את צורכי האנרגיה ורכיבי המזון הדרושים לגדילה ולהתפתחות תקינים  חלב אם 
של תינוקות יונקים בשלבי החיים הראשונים. בשל תפקיד חיוני זה בינקות נחקרו השפעות 

החלב על הגדילה והתפתחות גם בגילים מאוחרים יותר.
חלב הפרה הינו מקור חשוב לרכיבי תזונה שעשויים לתמוך בגדילה, כגון חלבון איכותי 
איזון  ובעל  לאנרגיה  טוב  מקור  הינו  ואבץ,  פוספט  מגנזיום,  אשלגן,  סידן,  ומינרלים, 

אופטימלי, בין רמת החלבון לאנרגיה, התומך בניצול חלבון לבניית השלד (1,2). 
השפעות  בעלת  להיות  עשויה  ההתבגרות  ובגיל  בילדות  חלב  מוצרי  של  מספקת  צריכה 

חיוביות בשלושה מישורים עיקריים:

1. חשיבות חלב ומוצריו לגדילה והתפתחות 

בין  הקשר  את  שבדקה  מטה-אנליזה 
צריכת חלב ומוצריו לגדילה לינארית (3) 
מצאה קשר חיובי בין צריכת מוצרי חלב 
ובין גדילה לגובה. נמצא יתרון לחלב ניגר 
על מוצרי חלב אחרים, וכן השפעה גדולה 
יותר על הגדילה של ילדים נמוכים יחסית 
זו  מטה-אנליזה  נוער.  ולבני  גילם  לבני 
לצמיחה  ס"מ   0.4 של  תוספת  הראתה 
השנתית לגובה לכל תוספת של כוס חלב 

(245 מ"ל חלב ליום).
מחקר שנערך בישראל, בידי ד"ר טלי סיני 
של  לחקלאות  הספר  בית  בשיתוף 
החולים  ובית  העברית  האוניברסיטה 
השפעות  לבחון  ניסה  הרופא,  אסף 
אלרגיה  עם  ילדים  על  טווח  ארוכות 
לחלב, בייחוד על הגובה והגדילה שלהם. 

לגובהו  האדם  מגיע  לרוב  שבו  הגיל   -  20 כבני  נבדקים  כ-100  השתתפו  במחקר 
ממצאי  חלב.  צרכו  שלא  הילדים  של  ובגובה  בגדילה  פגיעה  הראה  המחקר  המקסימלי. 
המחקר הראו גם כי הנבדקים האלרגים שלא צרכו חלב היו נמוכים מאלה ששתו אותו, והיו 
של  הוריהם  גובה  גם  נבדק  המחקר  במהלך  באוכלוסייה.  הכללי  מהממוצע  נמוכים 
הנבדקים שלא שתו חלב והתברר שההורים, ששתו חלב במהלך חייהם, גבוהים בממוצע 

הקדמה



זרחן,  הסידן  צריכת  כי  כך  על  הצביע  נוסף  מעניין  נתון  מילדיהם.  סנטימטרים  בארבעה 
ממצאי  הביקורת.  קבוצת  לעומת  האלרגים,  בקבוצת  נמוכה  היתה  וריבופלבין   A ויטמין 

המחקר המלאים טרם פורסמו בעיתונות המקצועית. (16)
נתונים אלו נתמכים בניתוח של נתונים מסקר התזונה והבריאות האמריקאי -

NHANES (The National Health and Nutrition Examination Survey)
שהתבצע בין השנים 2010-2007, בקרב 6189 ילדים בני 2 עד 17 שנים, ילדים עם אלרגיה 
לחלב היו בעלי גובה ממוצע, אחוזון BMI, ומשקל נמוכים משמעותית לעומת ילדים ללא 

אלרגיה לחלב. (17) 

2. תרומה לבריאות העצם

שבתוכו  חלבוני  ממטריקס  בנויה  העצם 
משוקעים מינרלים - בעיקר סידן בשילוב 
והורמונים   D ויטמין  ומגנזיום.  זרחן  עם 
סידן  של  תקינה  רמה  מבטיחים  נוספים 
בהיעדר  החיים.  לקיום  החיונית  בדם 
דואגת  מהמזון  סידן  של  נאותה  אספקה 
מתוחכמת  הורמונלית  בקרה  מערכת 
לשחרר סידן מהעצם לדם, כדי להבטיח 
רמה תקינה של סידן בדם (4). החלב הוא 
בתזונה  לסידן  העיקריים  המקורות  אחד 
סידן  של  יחסית  גדולה  כמות  ומספק 
התערבותיים  במחקרים  אכילה.  למנת 
חלב  ממוצרי  סידן  בין  חיובי  קשר  נמצא 
.(5-8) ולצפיפותה  העצם  להרכב 
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מחקר ישראלי – הימנעות מצריכת חלב ומוצריו פוגעת 
בצפיפות העצם

מחקר מ-2014, שהתקיים במכון לאלרגיה ואימונולוגיה בבית החולים אסף הרופא (9), 
מגלה כי הימנעות מצריכת חלב ומוצריו פוגעת בצפיפות העצם.

במחקר נעשה שימוש במודל של מבוגרים צעירים (מסיום גיל ההתבגרות המינית עד 
גיל 30), עם אלרגיה לחלב, כמודל לבדיקת דיאטה מוגבלת במוצרי חלב על צפיפות 

המינרלים בעצם.
המחקר מצא כי

•  צפיפות העצם, בשלושה אזורי מדידה של קבוצת האלרגים לחלב, הייתה נמוכה באופן 
מובהק מאוד מצפיפות העצם בקבוצת ביקורת של נבדקים מתואמים בגיל ובמגדר, ללא 

אלרגיה לחלב.

מוגבר  סיכון  עם  נבדקים   27% של  גבוה  שיעור  נמצא  לחלב  האלרגים  בקרב   •
קבוצת  בקרב  אחד  נבדק  לא  אף  לעומת   ,(T score<-2.5 SD) לאוסטאופורוזיס 

הביקורת.

•  קבוצה נוספת של נבדקים אלרגים לחלב, שעברו טיפול לדסנסיטיזציה של האלרגיה בין 
39-12 חודשים לפני המחקר, וצרכו מוצרי חלב, היו בעלי מדדים של צפיפות עצם דומים 
לחלב.  האלרגים  קבוצת  של  מאלה  מובהק  באופן  וגבוהים  הביקורת,  קבוצת  של  לאלה 
אוסטאופורוזיס  התפתחות  של  רוורסביליות  על  מצביעות  אלה  מעודדות  תוצאות 

במבוגרים צעירים, עם החזרת מוצרי חלב לתפריט.

Ameri-) בדוח קליני שפרסמה באוקטובר 2014 האקדמיה האמריקנית לרפואת ילדים
can Academy of Pediatrics), בנושא בריאות העצם בילדים ומתבגרים (10), הומלץ 
 D ובוויטמין  וסוכר) העשירים בסידן  (עדיף דלי שומן  על צריכה מוגברת של מוצרי חלב 
(בארה"ב מוסף ויטמין D לחלב לשתייה), כאסטרטגיה לשמירה על בריאות העצם בילדים 
ובנוער ולמניעת אוסטאופורזיס בעתיד. הדוח ממליץ על 3-2 מנות חלב ביום לגילאי 8-4 
שנים, ועל 4 מנות של מוצרי חלב לגילאי 9 ומעלה (מנה היא שוות ערך לכוס חלב או לגביע 
יוגורט של 240 מ"ל, או לכ-45 גר' גבינה). הדוח אינו ממליץ על מתן שגרתי של תוספי סידן 

לילדים ולבני נוער בריאים.



3. הרכב גוף ומניעת השמנה

השריר  מסת  את  להגדיל  פוטנציאל   (Whey) הגבינה  מי  לחלבון  כי  עולה  ממחקרים 
(11), דבר שעשוי לתרום לבניית הרכב גוף בריא אצל ילדים.

בנוסף, קיימות עדויות ממספר מחקרים, כי סידן שמקורו מחלב עשוי לתרום למניעת 
השמנה (12).

עוד עולה כי צריכת חלב עשויה להפחית את הסיכון לייתר לחץ דם, תסמונת מטובלית 
וסוכרת מסוג 2 (8)

רופאי הילדים ממליצים

נייר עמדה של האיגוד הישראלי לרפואת 
ילדים - בנושא צריכת חלב ומוצריו בקרב 
תינוקות, ילדים ומתבגרים, שעודכן במאי 
באשר  הנחיות  מסכם   -  (13)  2014

לצריכת חלב ומוצריו.
מנות   2 צריכת  על  ממליצות  ההנחיות 
חלב ומוצריו ליום בפעוטות בני 2-1 שנים, 
שנים,   8-2 בגילאי  לפחות  מנות   3-2 על 
ועל 3 מנות לפחות לילדים ומתבגרים בני 
18-9שנים. מנה מוגדרת כ-240 מ"ל חלב 
מ"ל   240-200  ,5% גבינה  גר'   125 ניגר, 
יוגורט המלצות אלה מותאמות להמלצות 
האמריקנית  האקדמיה  של  האחרונות 

לתזונת ילדים (14).

מאמר סקירה נוסף (15) מ-2013 מסכם 
כי צריכה של 3 מנות לפחות של חלב ומוצריו ביום תורמת לשיפור הרכב התזונה בילדים, 
ובעיקר לצריכה מספקת והכרחית של סידן, ויטמין D, מגנזיום, אשלגן ומיקרונוטריאנטים.

בנוסף, מרבית המחקרים מראים כי צריכה של 3 מנות לפחות של חלב ומוצריו ביום היא 
בעלת השפעה מיטבית על בריאות העצם בבגרות, מגינה מפני התפתחות מחלות לב וכלי 

דם ומורידה את הסיכון להתפתחות סוכרת מסוג 2 ויתר לחץ דם (15).
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