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TROCHU historie...

e Jiz 3000 let pred m letopocCtem
vznikaly prvni dokumenty, ktere se
valy ivou deti

 Starovek a stredovek — najemné kojné,
MM jako |ék na kasel, strevni e a ocni
nemoci.

* 18. stol. - kojeni = uloha chudych

 19. stol — propagace kojeni lékari a
porodnimi asistentkami, kojeni = svata
povinnost




* r. 1867 Henri Nestlé — prvni umeéla susena mlécna vyziva
zvysuje se tlak ho trhu ze strany robcud hrad
ho ka, agresivni propagace

* zac. 20. stoleti — propagace kojeni videnskym
ministerstvem vnitra, nedostatek kvalitnich potravin,
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umrtnost kojenych déti 7x nizsi
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* od r. 1987 neni v CR dovoleno na doporuceni WHO, ,,F,HE,,“HESHE_,,LEM;_‘E,WM_
aby dité kojila cizi zena, zakladany banky MM
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MEZINARODNI KODEX MARKETINGU
NAHRAD MATERSKEHO MLEKAZ

* Soubor doporuceni WHO k regulaci marketingu of Marketing
* kojeneckych lahvi, savicek, dudliku of Breast-milk Substitutes

 veskerych nahrad materského mléka (uméla
kojenecka vyziva, voda, Caje, kase, prikrmy...)

International Code

* Nezakazuje produkty vyrabét, zakazuje vsak
jejich reklamu, propagaci, vzorky zdarma...

» Nastroj podpory, ochrany a prosazovani kojeni
 Cil = bezpecna a vhodna vyziva kojenct a malych orld Heshts Ooreanisation
d étll Cermova




KOJENI - PRAVO
DITETE i MATKY

(Umluva o pravech ditéte z roku
1991)

Ini zplsob vy tev
ch zivota
* Materske ko plné zajisti vku

ch zivin a vody
* Splnuje jak  ivove, tak emocni potreby
te

* 98% zen je schopno kojit

. st naseho ho programu
podpory zdravi a sti ch
programu pro 21. stoleti.

CCeC




JAK ZENY KOJi V RUZNYCH ZEMIiCH EVROPY

Po roce kojené déti: Norsko
«CR  15% *  99% zahdji kojeni
* Norsko 35% e v 6 mesicich kojeno 71%
* Anglie 0,5%  doroku 1999 kojeni podporovano financné
viadou
 od roku 2005 National resource center for
Anglie breastfeeding
CR

* 81% kojeni zahaji,
* v 6 mésicich kojeno 34% Zahaji 95,1% zahaji kojeni
» od roku 2008 finanéni podpora  * V6 mes. kojeno 36,9% (2015)
kojeni od VIady * Podpora kojeni — Ndrodni laktacni centrum/
Laktacni liga
* systematicka financni podpora chybi







VYHODY KOJENI

DITE:

 Nizsi vyskyt infekci (OMA, DCD, GIT, IMC)
» Alergie

. vztah mezi matkou a
« AIO

« SIDS

nizsi vyskyt obezity, TNTK, T chol (ve vysSim véku)

MATKA:

* Prevence poporodni deprese

» NizS8i vyskyt ca prsu, vajecniku u zen
DM II. typu

« pohodlnost

* Neni ekonomicky nakladné




WHO/UNICEF

. ne po dobu 6 cu
. pokraCovat s postupné m  krmem do dvou let
veku tei le. ( Ini strategie  ivy kojencu a
ch déti ke zkvalitnéni  ivy déti z roku 2012 si celosvétové klade
za |doroku 2025 hnout 50 % ch déti ve veku 6 cu. )
ESPGHAN — 2012 - krmy lze t mezi m4. a m 6.
cem veku te casne ,imunologicke tolerance”
(tzn. leny kontakt s mi mi antigeny u vSech kojencu
vzdy jiz od ho 4. ce),

- 2018 — opét se priklani k nazoru WHO



Faktory, mi Ci

ce ovlivnuji ch
, shrnuje:

1989 OCHRANA, PROSAZOVANI
A PODPORA KOJENI

10 kroku k uspésnému kojeni (revize 2018)

Klicové ridici postupy

a8

a. PIné dodriovat Mezinarodni kodex marketingu nahrad matefského mléka a pfisluina usneseni
Svétového zdravotnického shromaidéni (WHO).

b. Mit pisemné vypracovanou strategii pristupu k vyZivé kojencd, ktera je bézné sdélovana
zameéstnancim a rodi¢im.

c. Zavést systémy prubézného monitorovani a zpracovani dat.

2. Zajistit, aby zaméstnanci méli dostatecné znalosti, kompetence a dovednosti k podpofe kojeni.

Klicové klinické postupy
3. Diskutovat o vyznamu a praxi kojeni s téhotnymi Zenami a jejich rodinnymi prislusniky.

4. Usnadnit okamzZity a nepferusovany ,skin to skin“ kontakt a podporovat matky, aby co nejdfive
po porodu zahdjily kojeni.

5. Podporovat matky v casném zahajeni a udrzovani kojeni a ve zvladani béznych obtizi.

6. Nedavat kojenym novorozenctum zadné jidlo nebo tekutiny jiné nez materské mléko, pokud to
neni lékarsky indikovano.

7. UmozZnit matkdm a jejich détem zlstat spole¢né a podporovat rooming in 24 hodin denné.
8. Podpofit matky, aby rozpoznaly a reagovaly na potfeby svych déti a kojily podle potfeb ditéte.
9. Informovat matky o rizicich pouZiti lahvi, Siditek a dudlikd.

10. Koordinovat propusténi tak, aby rodice a jejich déti méli pfistup k v€asné a pokracujici podpore a
péci.

World Health Organization




BABY FRIENDLY HOSPITAL
INITIATIVE

 WHO/UNICEF oznacila nemocnice jako nejdulezitéjsi nekv
podpore

* Uz behem téehotenstvi by zenameéla t na o ch
a po propusténi z porodnice by PLDD meéel t sady
ho a umet resit my pri




R
Laktacni liga se ztotoznuje s m WHO
International Baby Food Action Network (IBFAN)
rodni liga La Leche
rodni asociace ch konzultantu
Wellstart International a Academy of Breastfeeding Medicine

Breastl‘eeding and Work
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LAKTACNI
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Let’s make it work!




HLAVNI ZASADY (uspésného) KOJENI

jit do pul hodiny po porodu
neomezovat délku a frekvenci kojeni - prikladani k prsu 8-12x za den
Rooming-in celych 24 hodin
do rozvinuti laktace kojit z obou prsii béhem jednoho kojeni, po té prsa stridat
pfi nutnosti dokrmu — alternativni zplsob podani — IZzice, sonda, prst, strikacka,...
lahve, dudliky kazi tehniku kojeni — pricina predc¢asného ukonceni kojeni

- ragady, retence, mastitidy

rastové spurty ditéte
znaky dostateCcne vy a hydratace ditéte
kojeni ve speciadlnich situacich (SC, vicecetné porody, | PH, VVV)

dnout m pomoc pfi PO propusténi linka)
nedovolit propagaci ch robkd uméle kojenecke vy, kd a ch
( m kodex marketingu  hrad ho ka)
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SPRAVNA TECHNIKA KOJENI

= Prevence ragad a naslednych infekcnich komplikaci — mykozy, mastitidy




oxytocin
makes them-
muscle cells contract

milk secretin hmiactin makes them
g cells { secrete milk

ducts
milk
lactiferous sinuses collects
here

nipple

areola

Montgomery's glands

L alveoli
supporting tissue
and fat

ANATOMIE PRSNI ZLAZY



Hypothalamus

: @ | Anterior
—_— p|t”|tﬂ|’y

Fosterior

FYZIOLOGIE
LAKTACE

. =~
* Vliv estrogen(i na mlé&nou #lazu béhem K. L = v
téhotenstvi N ,
* Po porodu je odstranén blokujici vliv placenty a , i Biafar
ucinkem prolaktinu se zacne tvorit mléko. éﬁmin— milk production
. v . . , , milk ejectio
 Laktaci zvysuje stimulace prsnich bradavek sanim A
dite Receplors ™
Itete. in nipples 1 i )

* Vlypuzovani vytvoreného miéka pfri kojeni je )
zpusobeno kontrakci myoepitelialnich bunék
mlékovodu ucinkem oxytocinu.

PRH = Prolactin-releasing hormone


https://www.wikiskripta.eu/w/Prolaktin
https://www.wikiskripta.eu/w/Oxytocin

Fyziologie laktace

Drazdéni nervovych
Stimulace «—— zakonceni v bradavce a

hypofyzy dvorci, efektivnim sanim
/ \ ditéte
Zadni lalok hypofyzy - Predni lalok hypofyzy
Oxytocin - Prolaktin

| |

Myoepitelilani A|Vfﬂiérnf
buriky = uvolnéni buriky - tvorba
mléka mléka

____, Hypotalamus ->prolaktin

Nalita prsa inhibitujici hormon (PIH)

» Inhibice laktace



VYZIVA MATKY BEHEM KOJENI

Mnozstvi MM nelze ovlivnit stravou Ci
prijmem tekutin

Strava vyvazena, pestra, pravidelna
sine lusténiny, brukvovita zelenina,
cesnek, cibule, smazena, uzena jidla
Cave! kofein, alkohol

Veganska a vegetarianska strava !!!

e deficit vit. B12, nedostatek Fe a k.listové
e jaterni zasoby — Casto postizené az 2. dité
* irreversibilni atrofie CNS

Lactose

WELL
NOURISHED

Lactose

‘MODERATE
MALNUTRITION

EFFECT OF MOTHERS NUTRITION ON BREASTMILK PRODUCTION

& -] *
-
o o Fat® o -
a 4] 'ﬂ a
g ? o &

Lactose

SEVERE
MALNUTRITION



SLOZENI MATERSKEHO MLEKA

* Méni se dle potreb te
oV ch dnech po porodu — kolostrum
e Kolostrum se postupné méni v ko prechodne a pozdéji v ko

e U deti predcasné ch je slozeni ka odliSne a respektuje
ivove potreby téchto déti.

* Predni a zadni mléko



KOLOSTRUM

* do 4. dne po porodu,

* Pomér laktalbuminu a kaseinu 90:10

* vyznamna imonologicka funkce

* nizsi energeticky obsah (56kcal/100ml)

* Produkce v prvnich hodinach po porodu

* obsahuje imunoglobuliny ( 50% slgA), slozky

bunécné imunity (lymfocyty, makrofagy, polymorfonukledry), vitaminy (A, E,
K), rastové faktory, cytokiny
* u novorozence — ledviny jesté nejsou schopny vyloucit naloz tekutiny, nizka

produkce laktazy ve streve, vitamin A a E chrani pred oxidacnim
stresem, vitamin K snizuje riziko hemoragie.



https://www.wikiskripta.eu/w/Imunoglobulin
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunoglobulin
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunitn%C3%AD_syst%C3%A9m
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunitn%C3%AD_syst%C3%A9m
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunitn%C3%AD_syst%C3%A9m
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunitn%C3%AD_syst%C3%A9m
https://www.wikiskripta.eu/w/Novorozenec
https://www.wikiskripta.eu/w/Lakt%C3%A1za
https://www.wikiskripta.eu/w/Vitamin_A
https://www.wikiskripta.eu/w/Vitamin_E
https://www.wikiskripta.eu/w/Vitamin_K
https://www.wikiskripta.eu/w/Hemoragie

PRECHODNE (tranzitorni) MLEKO

e 5.-10. den zivota ( postupné se zacina tvorit jiz cca od 40. hod. po
porodu)

. obsah 60 kcal/100ml,
* vysSSi obsah tuku a uhlovodand,
* nizsi obsah bilkovin.



ZRALE MATERSKE MLEKO

e Od 11. dne zivota

obsah 68 kcal/100m|I MM

* \/ySSi obsah tuku

* Obsah uhlovodanu jiz podobny jako u mléka tranzitorniho

VvV /

* NizSi obsah bilkovin

Prehled sloZeni hlavnich druhi mlék v gf100g mléka

Druh mléka Voda | Bilkovina | Tuk | MI&Eny cukr Mineralni latky
mateiské mléko 876 |12 41 |74 0,2
kravské mléko 87,4 3,2 3.7 |4,7 0,8
kozi mléko 86,6 3,6 4,2 |48 0,8
ovii mléko 83,9 5,2 6,2 |4,2 0,9

K.F.Michaeksen, L Weaver, F.Branca, A.Robertson: Feeding and Nutrition of Infants and young Childern; WHO (2003)

AU



Tézka dystrofie u 8 meésicniho kojence krmeného pouze kravskym mlékem

Zdroj: Pediatrie, MUNTAU



ZRALE MATERSKE MLEKO A BILKOVINY

- 7-10% kalorické hodnoty, % obranné latky
- Lidské mléko ma nejméné bilkovin ze vSech zivociSnych druht
-11,3-20,7 g/1 MM
- pusobenim kyseliny — vysrazi se kasein a oddéli se Zluta tekutina bohatd
na bilkoviny (syrovatka).
I Pomér kaseinu a syrovatky je v KM 80:20, v MM 20:80. !
syrovatka MM: «a-laktoglobulin, laktoferin a IgA,
syrovatka u KM: 8-laktoglobulin (hlavni antigenni slozka).
- vysoké koncentrace volnych AMK — dulezity pomér cystin:methionin -
2:1 (v ZivocCisné risi je to unikatni — podoba se rostlinnému).
Cystin je esencialni AMK pro plod a nezralé dite.
- vysoka koncentrace taurinu (neutransmiter, vstrebani tukt, semiesencialni).



https://www.wikiskripta.eu/w/Kasein
https://www.wikiskripta.eu/w/IgA
https://www.wikiskripta.eu/w/Antigen
https://www.wikiskripta.eu/w/Taurin

ZRALE MM A TUKY
* Koncentrace je asi 40-45 g/I (v kolostru 20 g/I).

* nejvariabilnéjsi slozka.
e Spektrum FFA: 42 % nasycenych, 57 % nenasycenych.

* V\yznamné polynenasycené MK — esenc. pro vyvoj mozku a myelinizaci.

Kys. arachidonova a linolova, kyselina linolenova a dokohexaenova
(v MM je jich asi 4 x ® nez v KM)
* 35-50 % denni energetické potreby.

* Lidé a gorily jsou jedini savci, kteri maji v mléce téz lipazu (maji
tedy enzym i substrat), protoze sekrece pankreatické lipazy neni jesté
dostatecna.

* \Vlysoky obsah cholesterolu (az 160 mg/|, prevence aterosklézy a KV on.)



https://www.wikiskripta.eu/w/Lip%C3%A1za
https://www.wikiskripta.eu/w/Enzym
https://www.wikiskripta.eu/w/Lip%C3%A1za
https://www.wikiskripta.eu/w/Cholesterol

ZRALE MATERSKE MLEKO A SACHARIDY

e asi 7g/ 100ml, 40% kalorického prijmu

* Laktoza — zakl. sacharid MM (glc + gal)
* Galaktoza

— syntéza galaktolipidu pri tvorbé CNS.

- Zlepsuje vstfebavani Ca a Fe, podporuje rust Lactobacillus bifidus (vytvafi ve
strevé kyselé prostredi a brani rustu bakterii).

—> Kojenci ziveni modifikovanych kravsky mlékem jsou kolonizovani koliformni
mikroflorou, pH stolice maji vyssi nez kojeni.

* Oligosacharidy
. g1alg|' vyznam pri udrzovani slozeni ekosystému streva, metabolicky substrat pro rust
akterii
* Charakter faleSnych receptoru a brani adherenci kolifomnich bakterii na
strevni epitel.

* Bifidus faktor

e Fruktoza



https://www.wikiskripta.eu/w/Lakt%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Lakt%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Lakt%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/CNS
https://www.wikiskripta.eu/w/%C5%BDelezo
https://www.wikiskripta.eu/index.php?title=Lactobacillus_bifidus&action=edit&redlink=1
https://www.wikiskripta.eu/index.php?title=Oligosacharidy&action=edit&redlink=1
https://www.wikiskripta.eu/w/Lakt%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Lakt%C3%B3za
https://www.wikiskripta.eu/w/Lakt%C3%B3za

OLIGOSACHARID

Rozvoj mozku
* pres 200 rGznych struktur oligosacharidu kyselina sialova

* Skupln-a sloz_lty’ch’glykarlu, qdolne V}‘ICI_’ Antimikrobialni, antiadhezivni - o + oMM
gastrointest nalnimu traveni, DFEChaZEJI do Gcinek — rozpustné receptory %
tlustého streva — probioticky efekt

w
» antiadhezivni antimikrobialni latky, zabranuji Y
patogenlm uchytit se na povrch sliznice a

snizujitak riziko infekci.

* Modulace epitelialni a bunééné imunitni

d vd- Modulatory intestinalnich
oapovedi epitelidlnich bunék

. , . v o . . =+ omm -
» k. sialova — rozvoj CNS (mnozstvi ovlivhéno ®e®le ®
geneticky i vyZivou) — sialyzace mozk. = = =

gangliosidl, glykoproteint....



ZRALE MATERSKE MLEKO A VITAMINY

 vitamin A — mnozstvi podstatné vyssi v MM nez v KM, v 2x vetsi
koncentraci v kolostru.

e vitamin K — obsah vysoky v kolostru, po dvou tydnech ho zacinaji
tvorit bakterie ve streve. Po narozeni dostane kazdy donoseny
novorozenec 1 mg i.m. vitaminu K k prevenci krvaceni z nedostatku
vitaminu K.

 vitamin D — jeho obsah je v materském mléce nizky. Détem kojenym i
détem zivenym kojeneckou formuli se od 2. tydne zivota preventivné
podava vit. D (cholekalciferol)

e obsah vitaminu rozpustnych ve vodé kolisa dle prijmu matkou



https://www.wikiskripta.eu/w/Vitamin_A
https://www.wikiskripta.eu/w/Vitamin_K
https://www.wikiskripta.eu/w/Hemoragick%C3%A1_nemoc_novorozence
https://www.wikiskripta.eu/w/Hemoragick%C3%A1_nemoc_novorozence
https://www.wikiskripta.eu/w/Vitamin_D
https://www.wikiskripta.eu/w/Vitaminy_rozpustn%C3%A9_ve_vod%C4%9B

ZRALE MM A MINERALNI LATKY A STOPOVE PRVKY

e Kalcium se lépe vstrebava z MM (lepsi pomér k fosforu — 2:1).

* Vysoka koncentrace fosfatu v kravskem mléce vede k jejich preferencni
resorpci a ke sklonum k hypokalcemii.

* MM poskytuje dostatecny prijem vapniku v prvnich 6 mesicich, pote je nutna
jeho dodavka napt. z bilého jogurtu.

e Zelezo
* lepsi vyuzitelnost z MM
* kyselost prostredi- Ph ve streve

* Laktoferin v materskem mléce nese zelezo a brani jeho vychytavani
bakteriemi.

e Zinek je soucasti 78 metaloenzymu ucastnicich se metabolismu a imunity.

* V materskem mléce je nizky obsah fluoru, proto se kojicim matkam doporucuje
u,iévavt 200 pg jodu denné, pokud nekonzumuji alespon 2 porce mofrskych ryb
tydné.


https://www.wikiskripta.eu/w/Kalcium
https://www.wikiskripta.eu/w/Kalcium
https://www.wikiskripta.eu/w/%C5%BDelezo
https://www.wikiskripta.eu/w/Zinek
https://www.wikiskripta.eu/w/Zinek

NENUTRITIVNI SOUCASTI MM:

Rustové laktory | akceleruji virvo] GIT

Makrofigy obaluji bakterie

i,}gyﬂg_ltme_nt podporuje bakteridlni 1vzu

lym_fnggr_ secernuji imunoglobuliny a lvmfokiny
Lysozym antibakteridilni enzym, Iyzupe bunéfnou sténu

| Interferon stz olucbund

slgA . chriani intestindlni epitel pfed antipeny = lumina GIT
Laktoferrin kompetuje s bakteriemi o Zelezo, pienos Feleza
B 12 a folit viZici proteiny kompetugi s bakteriemi o tvto vitaminy
Bifidus faktor stimuluje rist bifidobakteni v tratniku
Inhibitory proteiaz inhibuje Stépeni bioaktivonich proteind v mléce
Antistalylokokovy faktor lipid s antistafyvlokokovym puisobenim

Anti-Giardia fakior

lipid = antigirardiovym plsobenim

Lipaza stimulovand Hlufovymi solemi

usnadiuvje trdveni tuku ditétem

| Antioxidanty ochrana pied volnymi radikaly
Beta-kasomorfiny latky morfinovwého charakteru, zvviujici prah bolest ditéte
Bilidobakieria piitomna na kiiZi bradavky a volné piechizeji do GIT ditére

Zadrof: Fleizcher, Michaelsen, Weaver, Branca, Robertion: Feeding and Nutririon of fafants and Yowng Childrer, WHO, 2000




KONTRAINDIKACE KOJENI

* Absolutni kontraindikace kojeni

ze strany ditéte — Galaktosémie
- s nulovou aktivitou gal-1-puridyltransferazy v erytrocytech
- u donoseného priznaky od 3.-10. dne zivota

- apatie, zvraceni, odmitani kojeni, spavost, HPM, progredujici icterus, edem
mozku, koagulopatle sepse E. coli, ledvinové selhani - PO Vvypiti cca 300m!

mléka (lOOmI MM- 7g laktozy, 3, 5 g galaktozy)
- novorozenecky screening

ze strany matky
HIV/AIDS
infekce virem HTLV 1, 2.



 Cdsteénd kontraindikace kojeni
Ze strany ditéete - PKU — dle hladiny Phe

Ze strany matky: - Abusus drog




DOCASNE KONTRAIDIKACE:

e HSV na prsu (mozno kojit z druhého prsa)
* HZV

* Varicella, kt. se objevi 5 dnu pred a 2 dny po porodu, izolace matky
od ditéte, varicella-zoster Ci standartni imunoglobulin, mléko
matky lze ditéti podavat

* Aktivni TBC — izolace ditéte, ockovani + chemoprofylaxe ditéte, mléko
matky lze ditéti podavat

* Radioaktivni izotopy
* Chemoterapie

* Narkoza

* Nektere léky



Leky behem kojeni:

* pravidelné aktualizovany lékoveé KI
WHO, UNICEF a AAP

e Nesmésovat ni  kd v téhotenstvi a pri
e Posoudit hody pro matku a té arizika expozice.
e Firemni informace vaji Casto liS opatrne.
. rat e ky starsi a osvédcene.
. vat ky nezbytné nutne, vne indikovane a v co
ch ch ch.
e Nutnajei ce s matkou, ktera ma t dobre poucena

o) ch ch.



Léky kontraindikované pri kojeni:

Skupiny ku -

Vliv na novorozence

Cytostatika a imunosupresiva

Mohou ovlivnit ri  st, zpl sobit imunosupresi a
neutropenii

t

zke  vky —kojit Ize

Cyklosporiny ny Jadouci  [linky
Soli lithia Lithium Vliv na CNS, vysoke koncentrace v ce
Soli zlata se nedoporuC uje, variabilni koncentrace
Vliv na CNS a mater ske ni se
vykove tky .
nedoporu€ uje
Radioaktivni Terapeuticky je no
, : ‘lerus - [Inich
Izotopy Diagnosticky polog asi
melove Ergotamin , pra jem, ki e¢ e
Alkaloidy Bromokriptin raznel] sniz uje laktaci
Estrogeny a Ini kontraceptiva - SmZDu:.JI,J' -
lodidy Ve ch ch ny
lodove kontrastni tky [ [Iské ka,lze koijit
Sulfonamidy, chloramfenikol, nitrofurantoin, ty Mohou vyvolat t& # kou U

o0 o t rAY)




ky

ci opatrnost pri

Skupiny ku’

douci inky

k ci CNS

Antidepresiva

‘I1divost, neklid, ni

Anxiolytika

Letargie, spavost, hovy bytek

Neuroleptika

Clozapin — Jena
spavost, diskineze

Antiepileptika pavost, ni
Fenobarbital Kumulativni efekt, sedace, mie

ky s mi mi  inky

tory Bradykardie, tachypnoe, za

Carbamazepin Sedace, hyperexcitabilita, za
Clemastin Hyperexcitabilita, ospalost
Fenobarbital Kumulativni efekt, sedace, mie
Clindamycin Prd jem
Indometacin KF eC e

ky s m rizikem
Fluorochinolony PosS kozeni ch chrupavek
Metronidazol Inel] kancerogenni
Thyreostatika Carbimazol Ovlivné ni ch novorozence
Sulfosalazin Pri jmy

“Idivost, ki e e Fenothiaziny —




LECBA PSYCHOFARMAKY BEHEM KOJENI

Obecnou limitaci je nedostatek klinickych studii

Nezbytna ce gynekologa, ka, psychiatra a neonatologa
Poudit matku o NU
Volit nejnizsi mozne ni

Poddavkovani —riziko relapsu, zanedbavani péce, koureni, alkoholismus
Preferovana monoterapie
Podani léku pred nejdelsi nkovou periodou te

Anxiolytika CAVE! Diazepam — kumulativni efekt



v

Léky bézné uzivané pri kojeni:

Skupina ku’

Vliv na novorozence

Analgetika,
antipyretika

Kyselina acetylsalicylova

zZa

Paracetamol

V [0z nych

ch bezpe¢ ny

antirevmatika

vat tkodobel]

[Jsobici nebo intermitentnel

Kodein Pouze tkodoba [lba
Morfin U novorozencul del§ i elimina¢ ni polo¢ as je Clovano
Riziko senzibilizace az[] riziko alergicke reakce u kojence, vlivna ru GIT, interference pr i [Inich [etf enich
Betalaktamy i s inhibitory zy [Iné
Antibiotika Cefalosporiny, aminoglykosidy Pra jmy
Makrolidy [ povaz ova (iné
Sulfonamidy [Jtise z loutenkou
Aminofylin, teofylin Bé& Zz ne vkyjsou bezpe€ ne
Antiastmatika Sympatikomimetika lo dajul’
Imunoprofylaktika t [lovan za bezpe¢ ny
. .. Klemastin Poruchy nku, hyperexcitabilita
Antihistaminika TR
antihistaminika O
tory Bradykardie, za, hypotenze, pf echodna tachypnoe
Propranolol, metoprolol, labetalol Nejvhodné jS ipf i
Antihypertenziva O O
Diuretika Mohou sniz ovat laktaci
znamne
Oni znamne
Kortikoid
y vky (prednison do 5 mg/den, kortizon do 25 mg/den)
hepariny Pf estup do ka Ini
Antik lanci
Qg EmE: Warfarin
Nikotin sniz uje laktaci, zvyS uje skyt SIDS a ch kolik
vykove tky Alkohol Chronicke [livani — riziko psychomotoricke retardace
Kofein hyperexcitabilita, poruchy nku



Kojeni neni kontraindikovano:

e hepatitida A, B, C,
e horeCnate stavy, Zy,

e mastitida,

o ni te,

® onemocneni ho a ho traktu,

* koureni matky s m ukonceni koureni s ohledem na
jeho skodlive inky na zdravi matky i te,

* ky kompatibilni s m,

. itostne poziti alkoholu s m odstupem od

ho



KOJENI A CELIAK

* Metaanalyza —
hodnoceno 21 studii v¢.
rozsahlych randomizovanych

studii, hodnoceni vylucného
kojeni do 6. mésice a kojeni s expozici lepku (ve 4. mésici)

e Zavér: casna expozice lepku nesnizuje riziko rozvoje celiakie



KOJENIi A ALERGIE

 Svetova prevalence 14%

* dysmikrobie, slozeni strevni mikroflory u déti s vyjadrenym astmatem
* Oligosacharidy — pfimy vliv na imunitni systém

* imunologické okno — navozeni imunologické tolerance

* ABKM



PREDCASNE NAROZENE ¥

.

* Kangaroo mother care . ._ o AT

* Pravidelné odstfikavani MM - NGS & > v <

e Skladovani MM \ | )

* Potfeba ce energie (110-120 kcal/kg/den), L\ '
novorozenec az 150 kcal/kg/den

. m kem + fortifikace ka

 kolostrum az do 10.-14. dne



VYHODY KOJENI U PREDCASNE
NAROZENEHO NOVOROZENCE

* Prevence NEC — vyznamneé snizené riziko
* Méneé infekcnich komplikaci (slgA)

* lepSi neurokognitivni vyvoj

. zana ena incidence retinopatie
* mensi vyskyt brochopulponalni dysplazie
* mensi zatéz pro ledviny

SERK



VYVOJ REFLEXU

Saci a polykaci reflex —32. - 33. tyden gest. stari
Hledaci reflex - od 32. dne
Od 28.—30. dne gestace je mozno hradit st vy

m nebo m m kem
zpusobem
jemna koordinace ni, ni a ni tomna od

32.-35. dne gestace
po 34. dnu gestace - zralé reflexy
Lipaza — 26. tt
ovy lem sliznicea  tomnost zy - od 24.
gestace



BANKY MM

Od roku 1987 je v CR zakdzano dle doporuéeni WHO kojit dité cizi
matkou Ci krmit dité cizim neoSetrenym MM

v roce 1907 - 1. banka MM ve Vidni (Dr. Epstein)
Celkem 5 bank v CR

Pasterizace mléka — 62,5 st. C 30 min — inaktivace HIV a CMC
Darkyné musi byt zdrava (potvrzeni od |ékare) a vySetrena na
HIV, HBsAg, BWR, AST, ALT, vytéry — krk, stolice, vysetreni moce,
dodrzovani zdkladnich hygienickych pozadavku
Mikrobiologické vysetreni

e zadné potencionalni patogeny nesmi byt pfitomny

* pocet bakterii nesmi prekrocit 10 na 5/ml




VYUZITi MLEKA Z BAMK%E‘QE%M ensel

Nutricni

* nedonosené déti-k zahajeni enteralniho
krmeni

* neprospivani

* bronchopulmonalni dysplazie (BPD)
* intolerance stravy

* pooperacni stavy

e syndrom kratkého streva

* renalni selhani

* popaleniny

e vrozené poruchy metabolizmu

pooperacni stavy (omfalokéla, gastroschiza)
imunodeficitni stavy (tézké alergie, 1gA)
vrozené poruchy metabolizmu

organoveé transplantace

neinfekcni intestinalni onemocnéni

(sy. drazdivého tracniku, ulcerdzni kolitidy)

Preventivni

nekrotizujici enterokolitida

Crohnova nemoc

kolitidy

alergie na bilkovinu kravského mléka a sgji
béhem imunosupresivni terapie



INICIATIVA 1000 DNI DO ZIVOTA

(www.1000dni.cz)

e vyZiva ditéte v PRVNICH 1 000 DNECH ZIVOTA hraje kli¢ovou roli pro
zdravi v dospélosti.

* seminare Vyziva déti v casnéem véku

e stravovaci navyky se formuji v casném veku

* ovlivnéni metabolickych reakci ramci tzv.
nutricniho programovani

* vyzZiva = slozeni mikrobiomu




DEKUJI ZA
POZORNOST ©




