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Vyziva senioru - avod

Rozdéleni dle WHO
v 60-74 let rané stari
v 75-89 vlastni stafi
v >90 let dlouhovekost

Ve vyssSim véku ma adekvatni vyziva zasadni vyznam pro udrzeni
dobréeho zdravi a pro podporu kvalitniho zivota!

U senioru - CastéjSi vyskyt poruch vyzivy, predevsim malnutrice,

ktera ohrozuje pacienta zavaznymi zdravotnimi komplikacemi,
zvysenou nemocnosti i umrtnosti.
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V Ceské republice osoby starsi nad 65 let
tvofi priblizné 15% populace.

Podil samostatné zijicich Zen je 27 %, muzu 7%.

V domovech duchodcu a penzionech zije zhruba 50 tisic
senioru, pficemz cca 80 000 zadatelu zustava
kazdoroCné neuspokojeno.

PécCe o seniory zavislé na pomoci druhych je v 80%
zajistovana rodinou.



Vékova struktura obyvatelstva CR
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Vékova struktura obyvatelstva CR
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Vyzivovy stav u senioru

Dle veku
Skupina 60-70letych
v relativne nizky vyskyt vyzivovych karenci

v zvySeny vyskyt nevhodnych stravovacich navyku - T energie, T tuku,
T jednoduchych sacharidu

v vysoka prevalence nadvahy a obezity

Skupina 71-80letych

v posun k nutricnim deficitim a proteino-energetické malnutrici

Skupina >80let

v nejmene prizniva vyzivova situace



Poruchy vyzZivy u senioru

(4

NejpfiznivéjSi situace — u sobéstacnych manzelskych paru zijicich ve
vlastni domacnosti a také u senioru ve vicegeneracnich rodinach
, best-agers®, ,silver generation®

Uspokojiva situace — v socialnich zarizenich poskytujicich zaroven
pecCovatelské sluzby - u manzelskych paru, a v kvalifikované
vedenych ustavech s odbornou péci vénovanou stravovani

Nejhorsi vyzZivova situace - v ¢asti domovu pro seniory a v luzkovych

objektech pro dlouhodobé nemocne, u osaméle zijicich, socialné
izolovanych

NedostateCna, neadekvatni vyziva

v 6-8 % seniorul zijicich vdomacim prostfedi ma klinické a laboratorni znamky
malnutrice

v vyskyt malnutrice u hospitalizovanych seniort a senioru dlouhodobé zijicich v
ustavni péci dle epidemiologickych studii dosahuje 25-60%



Faktory ovliviaujici vyzivu senioru

Prijem stravy a jeji vyuZiti ovliviiuji ve vy§Sim véku rizné, mnohdy na

prvni pohled nesouvisejici faktory
Fyziologickeé faktory

Psychosocialni faktory



Faktory ovliviaujici vyzivu senioru

chronické nemoci a poruchy

snizené chutové a Cichové vnimani (az u 80 %) , atrofie chutovych poharku
snizeny pocit zizné a snizena potreba pit

konzumace vétSiho mnozstvi léku

problémy s chrupem, umély chrup

snizena tvorba slin, suchost v ustech, choroby dasni

poruchy polykani

omezeni pohyblivosti, zhorSeny zrak

zhorSeni dusSevnich funkci, napfiklad zapomnetlivost

snizené vstrebavani zivin ze stravy, snizené vyuziti

snizuje se sekrece travicich stav, ochabuje Cinnost traviciho traktu, snizuje
se funkCnost tenkého streva

omezené financni prostfedky, osamélost, socialni izolace

nezajem, apatie, Ihostejnost



Faktory ovliviujici vyZivu senioru

1 latkoveé premény, | fyzicke aktivity
1 svalové hmoty, celkove télesné vody,
T tukové hmoty

1 sekrece slin

1 chuti, dichové ostrosti
slabnouci zrak

Poruchy hybnosti, imobilita

Ztrata dentice, problémy s protézou, zanéty v
dutiné ustni

Zhorseni dusevnich funkci

1l sekrece zaludecnich a ostatnich travicich
Stav

1 gastrointestinalni peristaltiky
1 koncentracni schopnosti ledvin,

Tendence k obezité

Suchost v ustech (omezeni pfijmu)
Nezajem o jidlo, snizeny pfijem potravy

shizeni schopnosti nakupu a pfipravy pokrmu

Jednostranna vyziva, preference nékterych
jidel, Casto prevaha S s nedostatkem
vlakniny

Vynechavani dennich jidel

ZhorSené traveni a resorpce zivin

Riziko nedostatku Ca, Fe, Zn, bilkovin a
vitaminu

Zacpa, hemoroidy, divertikuloza
Dehydratace, snizeny pfijem stravy



Fyziologické a metabolické faktory, které
mohou meénit potfeby nutrientu u senioru

Atroficka gastritida

Omezena syntéza v kuzi, zhorSena renalni
aktivace, snizena odezva stfeva na 1,25
(OH)2D3

Retence vitaminu A, zmeéna jaterniho
metabolizmu

ZvysSeni homocysteinu souvisejici s vékem

Menopauza, ukon€eni menstruace
Spatna regulace balance tekutin

Snizeni celkového energetického vydeje,
snizeni télesné svalové hmoty, snizeni aktivity

Snizena imunita vlivem véku

- diky snizené absorpci T potfeba folatl, Ca,
vitaminu K, vitaminu B12, Fe

T potfeba vitaminu D, Ca

1 potfeba vitaminu A

Mozna T potfeba folatu a vitaminu B12

1 potfeba Fe pro zeny

Potfeba muze byt T nebo !, potfeba sledovat
lpotfeba energie, T potfeba vyzivové hustoty

MozZna T potfeba Fe, Zn, ostatnich nutrientu
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Faktory ovlivaujici vyzivu senioru

Psychosocialni faktory faktory Mozné dusledky na stav vyzivy

Socialni izolace,
osamélost,
chybéjici podpora rodiny

Lhostejnost, nezajem o jidlo,
pokles prijmu stravy

Omezené financni prostredky Kvalitativni i kvantitativni zhorSeni vyzivy



Interakce léky/vyziva

S pribyvajicim vékem se zvySuje vyskyt chronickych onemocnéni
jako DM, KVO, hypertenze, onemocnéni plic, artrozy

Seniofi jsou zpravidla konzumenty vice druhu Iéku

Warfarin — vitamin K/vlaknina

Acetylosalicylova kyselina - | sérovou hladinu folatu

Zmeny kvality chuti — inhibitory ACE, Amiodaron — kovova pachut

Nechutenstvi — ATB, antiflogistika, digoxin, metformin, cytostatika,
hrozi pfi kazdé rozsahlejSi farmakoterapii

Grepova stava — inhibi¢ni ucinek



Hodnoceni stavu vyzivy senioru

Nutricni anamnéza
v odhad prijmu stravy — metoda sledovani stravy, zaznamy o zkonzumované strave

Fyzikalni a antropometricka vysetreni

v vySka, hmotnost (obvykla/aktualni), vyvoj hmotnosti, ubytek, BMI
v stfedni obvod paze, stfedni obvod svalstva paze,kozni rasy, BIA
v dynamometrie

Laboratorni vysetreni
v albumin, prealbumin, transferin

Standardizované dotazniky ks8> 9)
~ MNA — Mini Nutritional Assessment it
v NRS — Nutriéni rizikovy screening —— ?




Hodnoceni malnutrice podle klinické zavaznosti

pokles hmotnosti méné nez 10 % puvodni za 6
>18-20* mésicu,
bez somatickych a funk&nich poruch

Lehka, klinicky
nevyznamna

pokles hmotnosti 10 a vice %, ubytek podkozniho
Stfedné zavazna 16-17,9 tuku,
nejsou funkcni poruchy

pokles hmotnosti o 15 %, deplece podkozniho
tuku,

svalova atrofie, otoky, Spatné hojeni ran, nizka
vitalni kapacita atd.

Tezka <16

* U starSich osob je doporucena normalni hodnota BMI 20-24, tedy o néco vysSi nez ve
stfednim véku, podle nékterych autortl az 27. Podle studie SENECA byla mortalita senior( s

v v s



Stravovani senioru - obecné zasady

Pravidelnost
v rozlozit stravu do vice mensich dennich davek 5-6x denné

Pestrost
v U velmi starého Clovéka je prioritou prevence podvyzivy

v pokud to neni nezbytné nutné ze zdravotnich duvodu, zvazit vyznam
dietniho omezeni a zbyteCné neredukovat vybér potravin a pokrmu

Vhodna technologicka uprava stravy, uprava konzistence

Podpora chuti k jidlu

v Kkultura stolovani

v strava lakava na pohled
v vyraznéjsi koreni

v oblibené pokrmy



Strategie ke zvyseni prijmu stravy

Liberalizovana dieta bez zbyteénych zakazu a omezeni
Vybérova strava

Stravovani spole¢né s ostatnimi, kolektivni stravovani
Strava doru¢ovana domu

Zajisteni asistence

Svacinky, snacky

Prijemné prostredi s minimalnim rozptylovanim, rusenim
Pochvala, povzbuzeni

Stimulace apetitu (megestrol)

Obohaceni pokrmu nutrienty, sipping eventuelné suplementa

Dusledné sledovat mnozZstvi zkonzumované stravy



Seniori a potravinova pyramida

S, tuky, cukry
% — cuke (10 g}, auk (10 5)

ﬁwux"%mmm
1 ki jogurt (200 ), 57 38
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wyrobky: 2-3
mm&ﬂbﬁ.vﬂa luténiny: 1-2 parce
Zelenina: 3-8 parzi
Ovoce: 2-< porce

ouomy.rfh,mmy,m 3-8 porai

Ovoce
Jecna porce - 1 jablko, pormerand £i bandn (100 g). mska jahec,
rybizy & bardvek, s<enice nefedéng ovocné Stdvy

Coblloviny, téstoviny, paéivo

Jedna g‘aquh*l krajic cgym (B0 g}, 1 ronlik &i houska, 1 miska
ovacnych vicéek nebo misk, 1 kopeiek vafené ryie & vafenych
tisiovin {125 g)

{Zdroj: MZ CR]

Tab. 5-1 Doporuéené divky potravin (pocet porci/osobu/den) pro vybrané skupiny populace

Vekovd skupina 4[-)21 . DOSIPSél: :nui: Do?:éélf :eny Téhomf g l:(:j.fcf Zeny Staérgi:s:by
Cereilie 3 6 - 5 3
Zelenina 3 5 - 4 3
Ovoce 2 - 2 3 2
Miléko 3 3 3 3 2
Zdroje bilkovin (maso, 2 3 1 2 1
ryby, vejce, ludténiny)

Cukr, stil, tuky 2 oleje stf{dmd konzumace

http://www.zubrno.cz/studie/pdf/kap05.pdf
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Food Guide Pyramid for Older Adults

k CALCIUM, VITAMIN D, VITAMIN B-12

USE SATURATED AND TRANS FAT, SUGAR
AND SALT SPARINGLY
Saturated and Trans Fats = e
Added Sugar= A

Salt=»

SUPPLEMENTS

Not all people need these supplements,
checkwith your healthcare provider

LOW- AND NONFAT DAIRY PRODUCTS
3 OR MORE SERVINGS

DRY BEANS AND NUTS, FISH,
POULTRY, LEAN MEAT, EGGS
2 OR MORE SERVINGS

BRIGHT-COLORED VEGETABLES
3 OR MORE SERVINGS

DEEP-COLORED FRUIT
2 OR MORE SERVINGS

WHOLE, ENRICHED AND
FORTIFIED GRAINS
AND CEREALS

6 OR MORE SERVINGS

Choose whole grains and
fortified foods such as
brown rice, 100% whole-
wheat bread, and

bran cereals

WATER/LIQUIDS

Choose water, fruit

milk, or soup

8 OR MORE or vegetable juice,
SERVINGS low- and nonfat

[+ High-fiber choices

© Copyright 2002 Tufts University

http://www.elderlynursing.com/images/pyramid.jpg&imgrefurl



Priklad nespravného stravovani

Muz, 62 let, vySka 175cm, hmotnost 82 kg
10 let po cholecystektomii, bez obtizi.

Pred dvéma roky ovdovél, vari si sam, vetSinu roku travi na chaté. ObcCas se
stravuje v mistni restauraci.

Typicky jidelnicek:
Snidané: 2 ks rohliku, 10 g masla, 50 g pastika, 20 g cukr — Caj
11,59B,709 S, 24 g T, 542 kcal
Obéd: polévka Cinska instantni, 150 g veprove koleno, 100 g chléb, 20 g
kfen, 500 ml pivo
379B,103gS,569T, 1184 kcal
Svacina: kobliha, Caj
39gB,259S,89gT, 177 kcal
Vecere: 100 g parky, 2 rohliky, 20 g horcCice, 500 ml pivo 10°
239B,639gS,199gT, 639 kcal
Celkem za cely den: 74 g B 13%, 261 g S 43%, 107 g T 41 %,
2542 kcal/10676kJ



Potreba energie

S vekem se snizuje

v pokles bazalniho metabolizmu

v pokles aktivni télesné hmoty, narust tuku

v pokles energetickeho vydeje z fyzicke aktivity

25-30 kcal/kg a den
v doporucena vyse energetického prijmu osob >60 let se pohybuje v
rozmezi 8000 - 8400 kJ

ovlivhéna aktualnim zdravotnim stavem



Rizikové nutrienty ve vyzZivé senioru
Bilkoviny
Vicenenasyceneé mastné kyseliny
Vitaminy - D, C, B12, kyselina listova
Mineralni latky - vapnik, zelezo, zinek

Viaknina



Bilkoviny

Zvysene naroky na prijem bilkovin v seniu
v zvySena nemocnost
v zhorSené traveni bilkovin, zhorSené vstrebavani AMK

Nedostatek zpusobuje zhor§ené hojeni, poruchy imunity,
ubytek svalové hmoty, tvorbu otoku

Doporuceny prijem 0,8-1,0 g/kg/den cca 60-80 g/den
Nutno dbat nejen na dostatecné mnozstvi bilkovin, ale i na

jejich kvalitu

Zdroje kvalitnich bilkovin: maso, mleko, mlécné vyrobky,
vejce



Obsah bilkovin v potravinach

Syr eidam 30 % 28,09
MIiéko polotucneé 3,20
Jogurt Selsky bily 3,49
Tvaroh polotuény 18% 13,09
Kureci prsa 18,9 ¢
Pangasius 16,0 g
Veprova kyta 14,7 ¢
Hovézi zadni 15,09
Vejce 13,2 g (2 ks)
Cocka 25,0 g

Zdroj: www.flora.cz



Bilkoviny v jidelnicku - priklad

2-3 porce ze skupiny mleko a mlecne vyrobky
1-2 porce ze skupiny maso, ryby, vejce, lusteniny

Snidané: Tvarohova pomazanka s redkvickami, chléb
Presnidavka: banan

Obed: Poléevka kvetakova, kureci prsa na rozmarynu,
ryze (téstovinova ryze), kompot

Svacina: grahamovy rohlik, rostlinny margarin, sunka,
cherry rajCatka

Vecere: Brambory s maslem a cibulkou, kefirove mleko



Vicenenasycené mastné kyseliny

PUFA rady omega-3 —alLA, DHA, EPA

snizeni rizika vzniku demence a onemocnéni srdce a cev
v zlepSeni pruznosti cév

v snizeni TAG, T HDL

v snizeni hodnoty krevniho tlaku

pozitivni vliv na projevy deprese, zlepseni subjektivnino pocitu
fyzické i psychické pohody

tlumeni zanétlivych reakci
priznivé ovlivneni imunity

zdroje v potravinach

v rybi olej, tucneé ryby, rostlinné oleje (fepkovy, slunecnicovy, sezamovy, Inény,
bavinikovy, svétlicovy, pupalkovy, hroznovy ), rostlinné margariny, viasske orechy,
sojové boby, dynové seminko, sezam, Inéné semeno ...



Vitamin A

Potreba vitaminu A se s vékem nemeéni

MulZe se zvySovat retence vitaminu v téle
v pravdépodobné diky poklesu odstraniovani z periferie

v U 0sob konzumujicich nadbytek vitaminu A ze suplement a

fortifikovanych potravin
Zvysené hodnoty vitaminu A jsou spojovany se zvysenym rizikem

osteoporotickych zlomenin u Zen i muzu




Vitamin D

Reguluje metabolizmus Ca a P

Vysoce rizikovy nutrient u senioru = zvySena potreba V|tam|nu D
v vyznamny pokles endogenni syntézy v kUZi
v omezeny pohyb venku na slunci — snizena expozice UV zareni

v snizena pfeména cholekalciferolu na u¢inné metabolity muze byt pfi tézkych
onemocnénich jater a renalni insuficienci

v shizovani kostni hmoty

Pri nedostatku se objevuje:
v svalova slabost a funkéni poskozeni
v zvySené riziko padd a zlomenin

Doporuceny prijem = 65 let 10 pug/den

Zdroje vitaminu D
v slunecni zareni

v rybi tuk, tucné ryby, jatra, vajeCny Zloutek, margariny (obohacené vitaminem
D), dalSi fortifikované potraviny



Vitamin D

P.Ca" and
other factors l 9

. C‘%
Intestine \
10 reases microenvironment
absorption / \ » Inhibits prolferation
of Ca” Bone Immune cells | | * Induces differentiation
and P, Increases bone Incces « Inhibits angrogenesis
mineralization differentiation




Vitamin C

u senioru je Casty nizky prijem syrové zeleniny a ovoce
vyssi potreba diky zvysené nemochnosti
doporucena denni davka = 65 let 100 mg

dusledek nedostatku

v zhorsena obranyschopnost organizmu, zvysena nachylnost k
infekcim

zpomalené hojeni ran, bolest v kostech, kloubech a svalech
unava, slabost

Krvacive projevy

anorexie

SRR




Vitamin B12

ZhorSena absorpce
v Vliv [ékU
v atroficka gastritida
v klesa tvorba vnitfniho faktoru

Funkce a zdravotni vyznam
» vliv na vyvoj mozkovych funkci, ovlivnéni kognitivnich funkci
v snizeni rizika vzniku Alzheimery choroby a demence
v tvorba C€ervenych krvinek (megaloblasticka anémie)
~ snizeni hladiny homocysteinu — rizikovy faktor KVO

Doporucena denni davka = 65 let 3ug

Zdroje v potravinach

v zivocisneé produkty — jatra, maso, ryby, mléko, mlécné vyrobky,
vejce



Kyselina listova

Projevy nedostatku:

v poruchy krvetvorby, poruchy sliznice GIT, zanéty v dutiné ustni,
slabost unavnost, hyperhomocysteinémie, zvyseni rizika
kardialnich a ischemickych komplikaci, poruchy kognitivnich funkci

Doporucena denni davka = 65 let 400 pg

Zdroje v potravinach

v listova zelenina, rajCata, okurky, maso, jatra, kvasnice, vejce,
lusténiny, celozrnné obiloviny




Ve stari dochazi k snizovani kostni hustoty, zvysSuje se riziko
osteoporozy

Pri nedostatku - zvySena nachylnost ke kreCim svalstva, arytmiim
DostatecCny pfrijem vapniku u lidi > 60 let 1000 mg/den

Zdroje vapniku v potravinach
mléko a mlécné vyrobky
zakysané mlécné vyrobky, syry, tvaroh, susené mléko, tavene-syry
zelenina s nizkym obsahem Stavelanu

hlavkovy salat, Cinské zeli, brokolice, kedlubna, kapusta, petrzel

sardinky
skorapkové ovoce
tvrda pitna voda




Vapnik v jidelnicku

Miéko polotucne 200 ml/240 mg
Jogurt nizkotucny ovocny 150 g/210 mg
Eidam 30% 40 g/318 mg
Tvaroh 100 g/100 mg
Pudink s mlékem 1209/166 mg
Brokolice, varena 850/34 mg
Kapusta, kaderava 950/143 mg
VlIasske orechy 409/38 mg
Sardinky v oleji 100g/500 mg
Téstoviny 230g/85 mg
Ryze 1809/32 mg



Zelezo

casto nedostatecCny privod potravou, drobné krevni ztraty,
zhorSeni absorpce pfi hypo- a achlorhydrii pfi atrofické gastritidé

nedostatek zeleza negativne ovlivhuje krvetvorbu, u starsich
nemocnych se podili na vzniku syndromu neklidnych nohou

doporucena denni davka = 65 let 10 mg

zdroje v potrave
v maso, vnitfnosti — lepsSi vyuzitelnost, vejce

v rostlinné zdroje horsi vyuzitelnost — obilné klicky, celozrnné potraviny,
luSteniny, zelenina, ovoce

v vyuzitelnost zlepSuje pritomnost Zivo€iSnych bilkovin, vitamin C
v vyuzitelnost zhorSuje hlavné kyselina Stavelova, fytova, polyfenoly



absorpce s vekem klesa

projevy nedostatku:

v nechutenstvi, prdjem

kozni zmény: ekzém v obliCeji, v koznich zahybech, alopecie
psychické zmeény, podrazdénost, deprese

snizeni imunity, Spatné hojeni ran

Seroslepost

glukdézova intolerance

KRR

doporucena denni davka je 10 mg pro muze a 7 mg pro zeny
zdroje v potravinach

cerveneé maso, ryby, mlécné vyrobky, vejce, celozrnné vyrobky, pSenicné
klicky, otruby, orechy a semena, lusténiny



Vlaknina

Prevence zacpy, divertikulozy, DM 2.typu, KVO...

Doporuceny denni prijem 30 g

Zdroje

v obiloviny a vyrobky z obilovin
v zelenina a ovoce

v lusténiny

v orechy a semena

v doplnky stravy

U seniortu — Casto potize s konzumaci potravin s vysokym obsahem
vlakniny, nesnasenlivost = vyhybani se témto potravinam,
vyrazovani z jidelniCku



Vlaknina v jidelnicku senioru

Obiloviny

v pecCivo - zaradit i peCivo s obsahem celozrnné mouky, zitné mouky, grahamové mouky
v vlozky do polévek — ovesné vioCky, kroupy, krupky, krupice, pohanka, jahly, kuskus

v kaSe, nakypy

Zelenina a ovoce

v syrova zelenina — tvrdé druhy upravit strouhanim, posypky pokrmu, oblohy, salaty (i v
kombinaci s ovocem), soucast pomazanek

v varena a dusena zelenina — polévky, nakypy, soucast hlavnich pokrm, pfidavek v pfiloze
v syrové ovoce — mékkeé kusoveé ovoce, nastrouhané, mixované, salaty, sou¢ast pokrmu

v tepelné upravené ovoce — kompoty, pyre, dZzusy s obsahem viakniny, sou¢ast hlavnich
pokrmu slanych i sladkych

Lusténiny
uprava lisovanim, mixovanim, odstranéni slupek
pouzivani v mensim mnozstvi do polévek, pokrmu, lusténinové mouky
luSténinové pomazanky, pyré, kase, polévkove krémy

Orechy a semena
uprava mletim, drcenim, nadivky



Potreba tekutin I/
""" Dehydratace je problémem vice nez 10 % senior \

Snizeni pocitu zizné

Optimalni prijem: 1500 — 2000 ml — cca 8 sklenic
v kromé stavu, kdy dochazi ke zvySenym ztratam tekutin

Stfidat rizné druhy napoju

v voda, voda s citronem, €aje, ovocne ev. zeleninoveé Stavy, fedéné dzusy, mineralni vody
a perlivé napoje — omezeny pfijem

v mléko,mléCné napoje, bila kava, vitakava, Svédsky Caj, melta

Tekutiny v polévkach

Do pitného rezimu nezapocitavame napoje s obsahem kofeinu,
alkoholické napoje

Sledovani pfijmu tekutin
Tekutiny ve sklence po ruce na viditelném miste
Pfi potizich s pitim muze pomoci pouziti brcka



Technologicka uprava, konzistence
Uprava konzistence — b&zné Upravy
uvareni domekka
stouchani
mleti
mixovani
pasirovani
vhodné formy — kasSe, pudinky, nakypy

oS R R L e

Potize pri polykani
v kasovita uprava stravy
v pfipravky ménici hustotu tekutin (Nutilis)



Doporuceni pri suchosti v ustech

Nekonzumovat sucha, prilis slana a korenéna jidla - vysusuiji sliznici

Konzumovat pokrmy s masovymi stavami, omackami, dresinky
k usnadnéeni polykani.

Mekke jidlo — kaSe, pudinky, tvarohy, jogurty, kompoty, zmrzlina,
banany apod. se lépe polykaji, ale nezvysuji tvorbu slin

Tvorbu slin zvySuji kysela jidla, ale nejsou vhodna u klientu
S bolestmi v dutiné ustni

Dutinu ustni zvlhCovat Castym popijenim malého mnozstvi vody

Ke zvySeni mnozstvi slin cucat tvrdé kyselé bonbény nebo kostky
ledu. DoporucCeni neni vhodné pri zvysené citlivosti sliznice v dutiné
ustni.

Zvykat zvykacky bez cukru — zvy3$uji vylucovani slin a pomahaji
udrzovat dobrou hygienu dutiny ustni.



Dekuji za pozornost.

I Prijemny zbytek dne ©




