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Mezinarodni kodex
marketingu nahrad
materskeho mleka (*1981)

Soubor doporuceni WHO k regulaci
marketingu

kojeneckych lahvi, savi¢ek, dudliku

Instesnational Code

veskerych nahrad materskeho mléka of Marketing

of Breast-milk Substitutes

(umeéla kojenecka vyziva, voda, Caje, .
Ne@gaez%ﬂmgglg}y vyrabét, zakazuje vSak

jejich reklamu, propagaci, vzorky zdarma...
Nastroj podpory, ochrany a prosazovani kojeni
Cil = bezpeéna a vhodna vyZiva kojencu a
malych deti
http://www.kojeni.cz/zdravotnikum/kodex/who-kodex-marketingu-
2015/

http://kojim.webnode.cz/mezinarodni-kodex-marketinqu-nahrad-
materskeho-mleka/
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Mezinarodni kodex marketingu
hahrad materského mléka

» Podle Umluvy o pravech ditéte ma kojeni
dulezitou ulohu pro zabezpecni prava ditéte na
nejlepsi mozny zdravotni stav.

» Toto pravo je chranéno Mezinarodnim
kodexem marketingu nahrad materskéeho
mléka vypracovanou WHO. (V dobeé schvaleni s
nim souhlasili i vyrobci mlécnych formuli).

» Podle kodexu vyrobci a distributori nesmi
propagovat vyrobky, které jsou jeho
predméetem.




Vyrobky, které jsou predmétem
Kodexu

vV VvV VvV VvV VvV VvV VvV Vv v

Mlécné formule pro déti do 6 mésicu.
Pokracovaci mléeka

Kojenecke lahve

Dudliky

Kojenecké vody

Detské dzusy

Caje

Roztoky glukozy

Obilné kase apod.

V pripade ze jsou tyto vyrobky propagovany jako vprobky

pro déti do 6 mésicu a nebo prezentovany jako vhodna

nahrada materskeho mléeka u deti starsich 6 mésicl. Zadné
potraviny nesmi byt propagovany zpusobem, ktery by
mohl ohorzit kojeni.




Co bylo pred Kodexem

Déti se vzdy v minulosti kojily

Ty, které se nekojily, dlouho neprezily

Nekojila-li matka, najimala si kojnou

Pro déti v sirotCincich (i dfive) se hledala nahrada,
upravovalo se mléko jinych savcu

R. 1867 priSel Henri Nestlé s prvni umélou susenou
kojeneckou vyzivou ,Farine Lactee” primarne pro déti,
které se nemohly kojit

Kojeni ustupovalo, rozmahala se umela vyziva...az do
70. let, kdy diky podpore kojeni zacCalo ve vyspelych
zemich kojenych deti opét pribyvat...



Co bylo pred Kodexem
(2)

Vyrobci umélé vyzivy => rozvojové zeme, agresivni
marketing (darky pro zdravotniky, propagace zamérena
na matky, vzorky...)

Chudoba, negramotnost, nizka hygienicka uroven => t
mortalita nejmensSich déti (malnutrice, prujmy, pneumonie)
,Kazdy, kdo se podili na krmeni ditete nevhodnym
mlékem, nese vinu za jeho smrt” (Cecily Williams)

Kniha The Baby Killer (Nestlé totet babys)

Nasledny bojkot firmy Nestlé



Pro zdravotniky to v praxi
zhamena:

Nepropagovat umeélou vyzivu a ostatni vyrobky v
cekarnach, na chodbach a ve zdravotnickych zarizenich
jako takovych.

Nerozdavat vzorky mlécnych formuli.
Nedoporucovat konkrétni znacku mlécnych formuli.
Neprijmat zadné dary od firemnich reprezentatnu.

Neumoznovat kontakt s matkami ani formou tzv.
Klinikboxu v porodnicich.

» Nezucastnovat se konferenci a kongresu ¢i jinych akci,
které sponzoruji firmy vyrabejici mlécné formule.

» Informace o mlécnych formulich ziskavat vylucneé z
vedeckych zdroju a o mlécnych formuli Sifit pouze tyto
informace.
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» Predstavy o mlécnych formuli jsou do velké
miry ovlivnény jejim marketingem, coz je jedno
z hlavnich pricin predc¢asného ukonceni kojeni.

» Marketing umélé vyzivy se nas snazi
presvedcit o tom, ze je v nekterych situacich
nenahraditlna. Ovsem zapomina se na to, ze
pokud je dokrmovani medlcmsky |nd|kovane
uméla vyziva NENI prvni ani nejlepsi volbou.

» Vzhledem k tomu, ze MM je normalni a
fyziologicka vyziva pro kojence, je potreba
podporovat vznik a chod bank MM.




Proto...

Svolali r. 1979 WHO a UNICEF sjezd 150 zastupcu viad,
nevladnich organizaci, odborniku na vyzivu déti i
zastupcu vyrobcu kojenecké vyzivy

Tento tym vytvoril kodex, ktery ma chranit matky pred
komercnimi vlivy propagujicimi umelou vyzivu

R. 1981 prijat valnym shromazdenim WHO a doporucen
k zapracovani do legislativy jednotlivych statu

Neni pravne zavazny



A War on Want investigation into the promotion and sale of

powdered baby milks in the Third World

The
baby
killer

35p




Kojeni v Ceské
republice

Vylucéné kojeni v 6. Kojeniv 12. m., r.
m., r.2010 2012

skute€nost doporuceni skute¢nost doporuceni

Zdroj dat: Laktaéni liga, UZIS




Skladba mléka je specificka

» Behem evoluce se vytvorily specifické druhy
mléka pro kazdy zivocisny druh. Slozeni
mléka je specifické pro dany zivocisny druh.

» Odpovida zivotnimu stylu a geneticke vybave
daného zivocisného druhu, prizpusobeno
potrebam mladéte napr. morsti savci vice
tuku, netopyri malo vody, primati hodné
sacharidu (zdroj energie pro mozek).

b



Rozdil v obsahu bilkovin v
materskem miléce a kravskem mléce
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Rozdily nejsou jen na drovni
mezidruhové

Kazdé zené se tvori jiné mléko:

[0Vzhledem na gestacni vek ditéte

[(1Vzhledem na stravu matky

[1Méni se v prubéhu dne

[1Podle toho, kolik ¢asu uplynulo od porodu
[1Vzhledem na to, ktery prs nabidnete ditéti jako prvni
[1Béhem menstruacniho cyklu

[OVzhledem k poctu predchazejicich téhotenstvi
[0Vzhledem k tomu, jakym zplsobem se mléko ziskava

> Materské mléko se méni dle potreb ditéte




Priroda to ma dokonale vymyslené

» Materské mléko se méni v zavislosti na
potrebach ditete.

» Dité béhem kojeni predava matcinu télu
informace o svych potrebach - kvalita a
mnozstvi mléka se pri dalsich kojeni méni na
zakladé potreb ditéte.

b



Jedna zena — jedno kojeni — jedno mléko????
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/meny v obsahu tuku v MM béhem jednoho
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Co je adekvatni vzorek
materského mléka?

» Vzhledem k tomu, ze materske mléko je tak
variabilni, neexistuje adekvatni vzorek!

b



Co vsechno materské mléko (MM)
obsahuje? - To presné nevime

» Kromé zakladnich zivin-tuku, sacharidu,
vitaminu a mineralnich latek v optimalnim
mnozstvi a pomeru.

» Neskutecné velké mnozstvi dalsich latek.

» http://www.mamila.sk/pre-
matky/dojcenie-a/zlozenie-mm/

b
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Nenutritivni slozkv NI

Celularni slozlka

Makrofagy, polvnukleary, T-, B-lymfocwty, natural laller cells,
eozitniefily

Humoralni slozlka

Imunoglobuliny, sekrecéni Igd, Iz, laktoferrin, mifidus faktor,
lyvsorywim, witamin Bz, protein varajicd kyvselinu listowou, interferon,
antienterotoxin, inhibitory proteas

Hormonyv

Stitn é Zlazvy, leiiry nadledwvin, pohlavni horm ony,
hvpothalam chypofyzami hormony (gonadoliberin, ristowy hormon,
prolaktin, tyrecliberin, tyreotropin), paratyreoidni hormony
(s kalcitoninowyin genem spojeny peptid, parathormonu podobny
protein)

Gastrointestinalni
regulaéni peptidy

(Fastrin, gastrin  inhibtugicd  peptid, gastrin uwvelfingicd  peptd,
neurotenzin, peptd histidin-smethionin, peptid PYY, somatostatin,
substance P, vazcaktivni intestinalni peptid

Riistoveé faktory

Epidermélni ristovy faktor, inzulinu podobny ristovy faktor I,
inzulinu  podobny riistovy faktor II, neutrdlni mstewy faltor,
transformujici rstovy faktor alfa, transformujici ristovy faktor beta




Imunitni faktory v
materském mléku

Compounds with immunological properties in human miik

Anti-microbial compounds

Immuncglobulins: sigA, SigG,
SigM

Lactoferrin, lactoferricin B and H

Lysozyme

Lactoperoxidase

Nucieotide-hydrolyzing
antibodies

x-Casein and a-lactalbumin

Haptocorrin

Mucins

Lactadherin

Free secretatory component

Oligosaccharides and pre-
bictics

Fatty acids

Maternal leukocytes and
cytokines

sCD14

Complement and complement
receptors

B-Defensin-1

Toll-like receptors

Bifidus factor

Tolerance/priming compounds

Cytokines: IL-10 and TGFj3
Anti-idiotypic antibodies

Immune development

compounds
Macrophages
Neutrophils
Lymphocytes
Cytokines
Growth factors
Hormones
Milk peptides
Long-chain polyunsaturated
fatty acids
Nucleotides
Adhesion molecules

Anti-inflammatory compounds

Cytokines: 1L.-10 and TGFg

IL-1 receptor antagonist

TNFe« and IL-6 receptors

sCD14

Adhesion molecules

Long-chain polyunsaturated
fatty acids

Hormones and growth factors

Osteoprotegerin

Lactoferrin

Long-chain polyunsaturated

Hormones and growth factors
fatty acids

Toto nejsou veskeré imunitni faktory, které materské mléko obsahuje
a vumeélém miléku chybi



Obsahuje umelé mléko skutecnée stejné
mnozstvi bilkovin jako mléko materske?

Materské mléko obsahuje cca 8-15 g/l bilkovin
Je to trochu méné nez vetsina umeélych mlék

Az 60-65 % (asi 5g) bilkovin z materského
mléka tvori laktoferin a ten se ze streva
nevstrebava.

Asi 0,5 g/| bilkovin tvori imunoglobulin, ktery
se takeé ze streva nevstrebava

Umelé mléko obsahuje mnohem vice bilkovin
nez mléko materské



Zavisi na stravé matky — pokud matka drzi dietu, v
MM jsou zastoupeny MK, dle skladby v matciné
téle.

Neexistuji doporuceni pro prijem tuku u kojicich
zen, slozeni MM vsak odrazi prijem MK matkou.
MM obsahuje 10-20 mg/dl cholesterolu — t;.
prijem pro dité 100 mg/den. MnoZstvi

cholesterolu vsak neodrazi jeho prijem dietou
matky.

Mnozstvi cholesterolu v MM v pribéhu rustu
ditéte poklesa.



Vitamin D: mnozstvi v MM odrazi jeho prijem
matkou. Pokud matka uziva 4 000 IU vit. D ma
dostatecnou hladinu vit. D pro dité v MM.

Vapnik: obsah vapniku v MM neodrazi jeho
prijem matkou. Neni dukaz o tom, ze zména
hustoty kosti je ovlivnéna délkou kojeni

J6d: mnozstvi v MM odrazi jeho prijem matkou

Zinek: zvySena potreba zinku v prubéhu kojeni.
Mnozstvi zinku v MM se v prubéhu prvnich
meésicU dramaticky snizuje.



Probiotika v MM

* Vice jak 7000 kmenu rtznych bakterii v MM
* Vliv na imunitu ditéte

* Kolik bakterii se v MM nachazi je pod vlivem:
— Hmotnosti a vékem matky
— Vedenim porodu
— Vékem ditéte

— Uzivanim antibiotik



Mnozstvi alkoholu v MM je stejné jako v krvi matky, tedy
pouze promile.

2 %o v kazdém litru krve daného Cloveka jsou rozpustény
2/1000 litru (tzn. 2 ml) alkoholu.

Neni proto duvod, aby matka omezovala alkohol, do doby
nez prestane kojit.

Primérena konzumace alkoholu nema na zdravi a vyvoj
ditéte zadny vliv.

Zeny na MD jsou v rizikové skupiné ohrozenych zavislosti na
alkoholu.

Prilis opila zena by nemeéla spat s ditétem v posteli.

Alkohol nezvysuje tvorbu MM, nadmeérna konzumace
alkoholu tvorbu MM lehce snizuje.



Sport v dobé kojeni

* Kojici zena muze bézné sportovat tak, jak byla
zvykla.

e Kojici zena muze chodit na masaze do sauny a
délat vsechny aktivity na které byla zvykla.

* Kojeni nema zenu omezovat v tom, co ma
rada.



V ¢em se jeste lisi kojeni od
krmeni umélymi nahradami?

» Kojené déti piji méne mléka nez deti krmeneé
umelou vyzivou.

» Rozdil v prijmu NMM a MM je 25-35 %

» Vylucné kojené 5 meésicni dite, ktere dobre
prospiva, ziska nanejvys o 10-15 % vice
mléka nez dobre pribirajici vylucné kojené
mesicni dité. | presto, ze 5 mésicni dité vazi
2x tolik.

b



PROC

» V MM je obsazen leptin:

- Latka signalizujici mozku pocit nasyceni
- Leptin potlacuje hlad a snizuje prijem
potravy

- Studie sledujici hladinu leptinu zjistila:

- V pripade, ze dité vypilo vétsSi mnozstvi MM
obsahovalo toto v danou chvili nizsi koncentraci
leptinu.

- Koncentrace leptinu kopiruje obsah tuku (vice-vice)

- V noci ma MM vyrazneé vyssi hladinu leptinu.

- Mnozstvi leptinu se neméni podle toho, jaky je interval
mezi kojenim




6-8 mésicu 9-12 mésiclu 1-2 roky




V cem se jeste lisi
kojeni od krmeni
umelymi nahradami?

,Kojeni neni jen piti materskeho miéka. Pro dité i matku
znamena mnohem vice”

Vyznam pro fyzické i dusevni zdravi matky i ditéte
Nelze ho plne nahradit

Nekojeni s sebou nese Cetna rizika, nepriznive ovliviuje
mortalitu i morbiditu

b



Vyznam kojeni - dite

Dité je pfipraveno a vybaveno ke kojeni hned po narozeni, matCina
naruc je prirozenym pokraCovanim prenatalniho zivota, pomaha mu
pfi adaptaci v novem prostredi
Kojeni poskytuje ditéeti

Naruc¢ rodicu

Uklidnéni

Rozvoj kognitivnich funkci
Kojeni poskytuje ditéti materské miéko — vyzivu

Komplexni vyziva ,Sita na miru®

Vhodné teploty

Dobre stravitelna
Materfske mleko dale poskytuje

LB 4

Imunitu — nejraznéjSi imunitni slozky k ochrané pfed infekcemi i k
rozvoji imunitniho systému

Hormony
Rustové faktory




Co dal poskytuje kojeni a
MM diteti

Rozvoj mozku a smyslu
Psychomotoricky, socialni a intelektualni vyvoj
Integrita streva, prevence potravinovych alergii

Prevence alergii, obezity, DM, aterosklerozy, anémie,
syndromu nahlého umrti kojencu

Uklidnéni, usnuti

Reguluje Cinnost srdce, dychani Ci telesnou teplotu —
dezorganizované fyzio funkce ditete

Spravny vyvoj patra a dolni Celisti

Zmirneéni bolesti...

b



Naplnovani pOtFelg

Proc¢ se dité chce
Kojit?

Sebenaplnkni, \
potfeba uskutednit N

Protoze si potrebuje ‘ ,
. v to, tim dand osoba %
naplnit nejakou potencifint je

potiebu. /
Potfeby uzndni:
Sebediivéry, sebeticty, prestize ;

Patieby soundleZitosti:
Lasky, naklonnosti,
shody a ztotoknéni, potfcha nékam
patfit

Potfeby bezpei:
Jistoty, stdlosti, spolehlivosti; struktury,
pofadku, pravidel a mezl; osvobozeni od strachu, (zkesti a chaosu

Fyziologické potfeby :
Potfeba potravy, tekutin, vymé&ovani, kysliku; =
piiméfené teploty, pohybu, spinku a odpodinku; sexuilnio uspokojeni; vwhnuti se bolesti -

[



A co matka???

Psychika

Vztahova vazba

Oxytocin => zavinovani delohy => snizeni ztraty krve =>

prevence anemie

Pocity Stésti, radosti, zmirnéni unavy a vycCerpani po

porodu

Prevence osteoporozy, nadorového onemocneéni prsu a

vajecniku

Antikoncepce (laktaCni amenorea)

Netreba zvlastnich pomucek — kojeni je ,po ruce”

Pomaha snizit mnozstvi nadbytecného podkozniho tuku
PeNiIZe




Mira rizika nadorového onemocnéni prsu v
zavislosti na délce kojeni
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Figure 3: Relative risk of breast cancer in parous women in

relation to lifetime duration of breastfeeding
*=Calculated as floating absolute risk (FAR), and stratified by study, age,
parity, age at first birth, and menopausal status.



Rizika nekojeni

Vyziva deti v rozporu s doporucenim WHO je spojena s 1
milionem umrti rocné a 10 % onemocnéni déti

Nekojeni zvysuje riziko mortality i morbidity

Nekojeni a pouziti nahrad u nejmensich deti =
rizikové chovani

Pristupujme tedy k umélé vyzivé jako k lé¢ivu, které ma
sve indikace a také nezadouci ucinky



Rizika pro dité vyplyvajici z krmeni
ditete NMM

Novorozenecka sepse a
meningitida

Infekce traviciho systému
Infekce dychacich cest

Infekce uropoetického
systéemu

Vyskyt alergii
Ekzémy
Nekrotizujici enterokolitida

Celiakie

Anorexie

Hypochromni anémie
Poruchy imunity

Obezita

Hypertenze

Aterosklerdza
Autoimunitni onemocnéni
(DM, stitné zlazy)

Maligni onemocnéni



Rizika pro matku vyplyvajici z krmeni ditéte

NMM
Rakovina vaje&niku * Tezkosti pri dosahovani
Rakovina endometria pUvodni hmotnosti pred
otéhotnénim

Rakovina prsu , _
) * Pocit nekompetentnosti
Osteoporoza o o o
, , e TeézSi navazani se na dite
Diabetes mellitus 2 typu S
o * Ekonomicka zatéz rodiny
Metabolicky syndrom

Vyssi riziko krvaceni po
porodu

Pomalejsi zavinovani delohy
Nedostatek zeleza



Rizika nekojeni pro
spolecnhost?

Horsi ekologicka zatez

VySsi naklady na zdravotni péCi  (matky i ditete-
dospeleho)

Nekompetentnost spoleCnosti vucCi kojeni
Nepochopeni vztahu matka-dité (kojeni/nekojeni)
Ztrata antikoncepcniho ucinku

Ztrata bezpeci a stabilniho zacatku pro dite



Materské mleko jako perfektivni
vyziva pro lidské mladé

0 Materske mléko je jedi

nebudeme NIKDY scho

necny zdroj vyzivy, ktery
oni plné nahradit.

0 Materské mléko je velmi specificka potravina.

Kazda zena ma jinou s

<ladbu mleka =

NEEXISTUJE JEDNO VZOROVE MATERSKE MLEKO

o Uzivani

radu zc
dite.

nahrad maters

kého mleka s sebou nese

ravotnich rizik jak pro matku tak pro

0 Nahrady materskeho mléka by se mely uzivat
opravdu pouze ve zdravotng indikovanych
pripadech. K NAHRADAM PRISTUPOVAT JAKO K

LECIVU.

b



1) Lékarsky akceptované duvody na
podavani mlécnych formuli

O

Pro prvnich par dnu do prvnich par mésicu, pokud je doc¢asné

nebo trvale snizena tvorba MM, kterd zpusobuje neprospivani
ditéte a pri které se tvorbu MM nepodarilo zvysit a zaroven
nebylo mozné zabezpecit MM z banky materského mléka.

Pro prvnich par mésicu (nejdrive od 4. mésice) neni mlécna

formule potrebna, pokud je dité castecné kojeno a zaroven
prijima dostatek rozmanitych prikrmu.

Ditéti, které bylo vylucné krmeno mlécnou formuli, zaciname
podavat prikrmy od 4. mésice tak, aby v nasledujicich par
mesicich postupné uplné nahradilo mlécnou formuli.
Galaktosemie (pokud enzym nechybi Uplné, je mozné Castecné

kojit)
Nékteré dalsi vrozené poruchy metabolismu, pri kterych neni

dostatecné znamé, jak spravnée postupovat, jako napriklad
inémie, leucinoza, protoze jsou velmi vzacné




2) Lékarsky akceptovatelné duvody na
krmeni ditéte mimo prs

» Dité se neprisava

» Deformity tvare

» Neurologicke postizeni

» Také choroby matky, které ji neumozni, aby se
o dité starala

Krmit diteé idealné MM (coz nemusi znamenat
<rmeni lahvi;pokud je to mozneé, krmeni
poharkem je nejvhodnejsi metodou krmeni
mimo prs)




3) Spolecenské duvody na podani

mlécnych formuli (nemusi byt podana

lahvi) pokud nelze zabezpecit prisun MM

z banky MM

» Vyziva opusténého kojence v ustavni peéci,
pripadné détskem domove. V pripadé adopce,
je vhodneé, aby kojila adoptivni matka.

» VSechny vySe uvedené duvody, jsou

AN 4

akceptovatiné jen po dobu, pokud dana pricina
trva.




Cim dokrmovat v prvnich dnech, pokud
je to medicinsky indikované?

» 1. Odstrikané kolostrum vlastni matky.
» 2. Odstrikané kolostrum spolu s 5% glukozou
» 3. Pasterizované materské mléko z banky MM




Cim dokrmovat v prvnich tydnl a
mésicu?
» 1. Odstrikanym/odsatym MM vlastni matky

» 2. Pasterizovanym MM z banky MM mléka
» 3. Mlécnou formuli




Cim dokrmovat od 4 mésicQ?

Odstrikanym/odsatym materskym mlékem
lastni matky.

Y Pasterizovanym materskym mlekem z banky

o 1.
Y,
O 2.
M
o 3. ipadech

ZacCit podavat prikrmy, obzvlaste v pr
formule.

pokud doposud nebyla podana mlécna

0 4. Mlécnou formuli, pokud prikrmy nestaci pokryt
potreby ditéte. Umeéla vyziva muze byt v takovychto
pripadech pridana do prikrmu, tim s€ muzeme
vyhnout podani lahve. Zvysovat mnozstvi a

rozmanitost prikrm tak, aby nahradili mlécnou
formuli.

b




Jak dokrmovat?

» Kojeni je norma a je treba se snazit umoznit matce a ditéti
zachovat maximum pozitiv, které vyplyvaji z krmeni na
prsu bez ohledu na mnozstvi mléka.

» Sani na prsu je dulezité pro vyvin Celisti, spravny
neurologicky vyvin, pro snizeni bolesti, pro usinani a
upokojeni.

v 1. Prisdvajici se dité: laktacni pomuckou na prsu.

v 2. Neprisavajici se dite. pouzit nacvik sani na prstu a
krmeni po prsté cévkou s cilem naucit dité sat na prsu.
Pokud se nedari, pak dokrmit Izickou nebo poharkem.
(Kloboucek neni pomucka, pro neprisavajici se dité)

» 3. Poharkem: Novorozenci a kojenci v ustavni peci bez
pritomnosti matky.




Laktacni pomucka




Ale co kdyz dite musi byt
dokrmovane?
Témer nikdy

neni nutné
pouzit lahevV!

http://www.nbci.
ca/index.php?op
tion=com_conte
nt&view=article&
id=128:inserting
—a-lactation-
aid&catid=6:vide
0-
clips&ltemid=13



ProcC je tento zpusob
lepsi”?

Dite se stale koji.

Déti se uci kojit kojenim.
Matky se uci kojit kojenim.
Dite neodmitne prs.

Kojeni je pro dite vice, nez jen
prijem milekal!!l

b




Pokud se dite neprisava na prs,
kKrmime ho poharkem

. . Staci obycCejna lékova odmeérka
nebo mala sklenicka!

http://nbci.ca/index.
php?option=com_con
tent&view=article&id
=37.cup-
feeding&catid=6:vide
o-clips&ltemid=13




ProC ne lahev?

0 Vedecké prace hovori o tom, ze sani z lahve je
namahavejsi jako sani z prsu pri dobré tvorbé
mléka, proto by neméla E{/t lahev pouzita napr. u
predcasneé narozenych deti, kardiologickych ci
neurologickych pacientu.

0 Deti, které prevadime ze sondovani na peroralni
prijem, je potrebné ucit sat primo na prsu. _ ]
(Predstava o tom, ze dité na prsu usina, protoze piti
na prsu je namahavé je mylna. Dité se nepotrebuje
ucit sat z lahve pred sanim na prsu. Déti reaguji na
tok mléka.)

0 Zmateni tokem mléka z lahve muze zpusobit

cn |

odmitani prsu a nebo nedostatecne piti na prsu
spojené s usinanim.




ProC ne dudlik

» Dudlik je uméla nahrada prsu

» Z dlouhodobého hlediska muze dudlik zkracovat ¢as straveny na prsu a
Eostupgg,snlzn tvorbu mléka a po pocatecnim dobrém prospivani vést

pozdéjsimu nedostateCcnému pribirani miminka ve véku 3-4 meésicu.

» PFi sani dudliku miminko pouziva jiné svaly tvare. Sani dudliku mize mit vliv
na zkus, nespravny vyvoj cCelist a horniho patra.

» Dudlik mUze uz v porodnici zpUsobit problémy s prisavanim miminka na prs.

> Eu_dll'lg muze maskovat prvni signaly miminka, které naznacuji zajem o

ojeni.

» Dudlik miZze byt divodem, kvuli kterému matku obzvlasté v prvnich dnech
boli bradavky

» Dudlikem se na matciny bradavky muze prenést kandidoza.

» Dudlik vyznamné zvysuje riziko zanétu stredniho ucha.

» Miminko, které ma dudlik, mize zacit odmitat prs. MiZe zpUlsobit tzv. bojkot
kojeni - odmitani prsu behem bdelého stavu a nekdy uplné odmitani. Tento
efekt muze byt vidét az po nékolika mésicich kojeni.

» 1 kdyz miminka dostanou dudlik az po 1. mesici kojeni, snizi se do 6 mesic

pocet kojenych miminek na méne nez 25% pri neustalem pouzivani dudliku

a na méne nez 50% pri obcasnem pouzivani dudliku. Pokud miminka dudlik

nepouzivaji vubec, je z nich do 6. mésice kojenych vice nez 70%.

\ ‘\\\\ S

o
)




Co zpusobuje dudlik a lahev

v Vv Vv VvV VvV VY

Pri sani z prsu dité pohybuje jazykem zepredu dozadu. Pfi sani
dudliku nebo lahve déla presné opacny pohyb. Pri prisavani na
prs nesmi tlacit jazykem ven, ale pokud pouziva dudlik, je zvyklée
delat tento pohyb. Proto se prestane na prs prisavat spravne,
nasledkem cehoz prestane byt dobre kojené a nepribira.

se neprisava, pripadné se prisava tézce

Jkouse“ bradavku

ma ,silny” stisk

otevira malou pusinku

nema vyhrnuty oba rty

se prisava a po chvili bradavku pousti, N

prisava se a pousti bradavku, odvraci hlavicku a place.

miminko ,mlaska“ béhem kojeni. Pri sani dudliku se zapcgﬂugjilné
0

svalové skupiny nez pfi kojeni, To zpusobuje, ze dité podobné
pohyby potom dela i pri kojeni (coz Le casto slyset jako mlaskani
ditéte pri kojeni) a neni schopno efektivneé ziskavat mléko z prsu.

DUSLEDEK: délka kojeni déti, které pouzivaji dudlik je kratsi.




Dusledky pouzivani dudliku a
lahve

» Pri kojeni dostava télo matky pres Montgomeryho zlazky
na dvorci signaly o mikroorganismech v ustech miminka
a matka nasledné do mléka posila na miru sSité protilatky a
ostatni imunitni faktory, cimz se upravi mléko presné
podle potreb ditéte.

) Sélr]Lna prsu pomaha zvysovat nebo udrzovat tvorbu
mléka.

» Sani na prsu bez ohledu na prijem mléka je samo o sobe
dulezité, pro rozvoj mozkovych spojeni.

» Sanim prsu se spravné formuje patro a spodni cCelist
miminka. Pri sani prsu zapojuje spravné tvarové svaly.
Dité, které si neuspokojuje saci reflex kojenim, muze
pocit ovat potfebu sat mnohem dile, nez ,spravne” kojene
dité a tak potrebuje dudlik i ve veku, kdy uz cucani
dudliku anebo v horsim pripadé prstu, zpusobuje
problémy ve vyvoji chrupu.




Vyziva novorozencu, kojencu a batolat
se da rozdélit na 3 obdobi:

» 1. Obdobi vyhradné mlé¢né: od narozeni do 4-6 mésicu.
Vyhradne kojeno v lékarsky indikovanych pripadech
castecné kojeno nebo plné na mlécneé formuli.

» 2. Pfechodné obdobi: zavadéni nemlécnych prikrmu a to
mezi 4-6 mesicem. U deti castecne Ci plnne na mlécné
formuli po 4. mésici u déti plné kojenych prospivajicich
détech okolo 6 mésice. Velmi individalni zalezi na vyvoji
GIT a stupni neuropychického vyvoje.

» 3. Obdobi prechodu na rodinnou stravu: trva od 1 az 2
roku veku ditete. U kojenych deti pokracuje kojeni spolu
se zavadenim prikrmu do 2 let, kdy dite prjde na rodinnou
stravu a je i po 2. roce nadale kojeno do prirozeného
odstaveni, tak jak to vyhovuje matce a diteti.

» Prvni dvé obdobi se odlisuji u pIné kojenych détech a
détech castecné Ci plné na mléénych formulich




Kojené deti

» Obdobi vyhradné mlécné: Dité je kojeno prvnich 6 mésicu zivota.
Dité nepotrebuje zadneé jiné potraviny ani tekutiny. Pokud matka
koji dle potreby ani pri horcce, v letnich mesicich. V pripade ze
dite neprospiva a nedari se zvysit prisun MM po ukonceném 4.
meésici muze zacit dité prikrmovat (ne formuli).

» PFechodné obdobi: Dité je kojeno a postupné je pridavan prikrm.
Vhodné zacit podavat, kdy dité jevi zajem o rodinnou stravu,
vetsinou to je okolo 6 mésice. Vzhledem k tomu, ze kojeni trva
vice jak 2 roky, deti se koji nadale dle potreby, prikrm se nabizi
mezi kojenim. Pfikrm nenahrazuje kojeni!!l Prilis rychlé zavadéni
prikrmu muze ohrozit miru kojeni a zpusobit pokles tvorby mléka
a zvysit riziko predcasného odstaveni.

» Obdobi pfechodu na stravu dospélych: Kojeni spolu se zavadénim
prikrmu pokracuje do 2 roku, kdy dité postupné prejde na
upravenou stravu dospelych a je i po druhém roku nadale kojeno
az do doby, kdy nastane prirozené odstaveni, podle toho jak to

ice a ditéti vyhovuje.




Déti na mlécnych formulich

» Obdobi vyhradné mléc¢né: dité dostava
pocatecni mléko pripadnée kombinaci MM a
mléka pocatecniho. Obodbi, kdy dité dostava
vyhradné mléko trva do ukonceného 4.
mesice zivota

» Pfechodné obdobi: nemlécny prikrm se zacina
nabizet po dovrseni 4 mésice veku.




0 Vyrobcum nahrad materského mléka se povedlo od
poloviny 80. let presvedcit odbornou verejnost o tom, ze
podavani formuli je vhodné az do 1 roku véku jako tzv.
PokracCovaci formule (mléka) v nékterych zemich (jako i v
CR) az do 3 let pripadné do 6 let veku.

0 V obdobi prechodu z mlécnych formuli na rodinnou stravu
je vhodné zabezpecit rozmanité zdroje bilkovin tak, aby

ylo jejich mnozstvi dostatecné nikoliv nadmerne.

0 Mezi duvody udavané na podporu podavani pokracovacich
formuli je i otazka zabezpeceni prijmu zeleza, které je do
pokracovacich formuli pridavano. Je vsak |épe zabezpecit
Jjeho privod beznou stravou, v pripade nutnosti mozneé
doplnit tento prvek suplementy.

0 Dostatecne kojene deti nemusi pit upravene ani neupravené
kravské mléko az do uplného odstaveni.

0 Podle Evropskych smeéernic z roku 2006 a doporuceni
ESPGHAN-u z roku 2008 by kojene deti a nebo castecne
kojené deti nemély do 12 meésicu pit neupraveneée kravské
mléléo), je vSak mozné pouzit jej na vareni (do omacek
apod.).




Mlécnhé formule

» Détem prvnich par mésicu podavame tzv.
Pocatecni vyzivu (oznacovana €. 1), ktera je v
soucasnosti doporucovana pro deti do 6
mésicu, kde je upravany obsah bilkovin (nizsi
oproti kravskému mléku), soli a jsou
doplnény o nékteré chybeéjici latky.

» Vychozi surovina je kravské mléko




Pocatecni mléka (formule):

» Ur€eny pro nekojené ¢i ¢astec¢né kojené déti do 6 mésictil (mohou se podavat
i po 6 mesici)

v Bilkovina muze byt neadaptovand (kasein: syrovatka 80:20) nebo adaptovana
ve prospéch syrovatkové bilkoviny. Soucasné vyrabéna mléka obsahuji
adaptovanou bilkovinu. Nebylo ovsem prokazano, ze by pro fyziologicke
novorozence byla tyto mléka vyhodnéjsi. Adaptovana bilkovina je lépe
stravitelna, proto je vhodna pro nedonosence. Kvuli vyssimu syticimu ucinku
obsahuji néktera mléka vice kaseinu, oznacuji se jako forte.

»  Sacharidy: (MM pouze laktoézu a oligosacharidy). Formule mohou obsahovat i
jti)ne sacharidy napr. sachrézu, maltozu, maltodextiny, glukozu a
ezlaktdézove skroby.

» Tuky. pokryt max 55 %, musi obsahovat kys. linolovou a alfa linolenovou.
Neni nutna DHA a arachidonova, presto ji nekteri vyrobci pridavaji.

(Ukazuje se, Zze umélé mléko s DHA bez kyseliny arachidonové zvysuje riziko onemocnéni
srdce a mozkovych cév a riziko imrti v dusledku nedostatku oxylipinovych derivatu kyseliny

arachidonové).

Crawford MA1, Wang Y2, Forsyth S3, Brenna JT4. The European Food Safety Authority recommendation for
polyunsaturated fatty

acid composition of infant formula overrules breast milk, puts infants at risk, and should be revised. Prostaglandins
Leukot Essent

Fatty Acids. 2015 Sep 21. pii: S0952-3278(15)30010-7. doi: 10.1016/j.plefa.2015.07.005. [Epub ahead of print]




Pripravky pro nedonosené deti

» V pripadé neprospivani pri vyzivé samotnym
MM, jsou na trhu pripravky k jeho obohaceni.

» Pokud neni k dispozici MM pouzivaji se mléka
pro nedonosené déti, které maji vyssi
energetickou hodnotu a vice bilkovin
(adaptovana bilkovina).




Hydrolyzaty - pripravky se
snizenou antigenicitou

>

>

Pro potreby nekojenych déti s projevy alergie na BKM nebo
s vysokym rizikem atopie.

Hypoantigenni (hypoalergenni) mléka pro preventivni uziti:
pripravky s castecnou hydrolyzou bilkovin. Indikace u
nekojenych deti kdy oba rodice jsou alergici nebo jeden
rodiC alergika a u starsiho ditéte se manifestovala alergie
na BKM.

Hypoantigenni mléka po lécebné uziti: pripravky s
vysokym stupném hydrolyzy bilkovin. Urceny detem s
prokazanymi projevy alergie, malabsorpcnimi stavy a
?alaktosemil'. Neobsahuji ani laktézu a cast tuku je ve
ormé MCT.

LéCebné pripravky na bazi AMK: Nejvyssi stupen hydrolyzy
bilkovin. Pouziti u nekojenych déti s alergii na kravské
mléko, které reaguji i na zbytkove mnozstvi bilkoviny.




» Mléka se snizenym obsahem laktézy a
bezlaktézova: nekojené déti s deficitem laktazy

» Antirefluxni (antirefluxova) mléka: maji
zabranit ublinkavani kojencu. Jsou zahustény
karubinem nebo ryzovym skrobem. Ovsem
nesnizuji mnozstvi refluxu, ale pouze mnozstvi
regurgitaci.

» VyZiva na bazi soji: duvod uziti - vegetariansky
zpusob vyzivy, galaktosemie, déti s
prechodnym nedostatkem laktazy.




Nahrady MM prehled:

» Rozdeéleni dle véku ditéte
- Pocatecni (0-6mésicu)
- Pokracovaci (6 a vice mésicu)- lze nahradit pocatec¢ni
formuli a prikrmy
» Specialni mléka
> Pripravky k obohaceni MM

- Mléka pro nedonoseneé deti a deti s nizkou porodni
hmotnosti

- Hydrolyzaty - hypoalergenni,hypoantigenni, pripravky
na bazi aminokyselin

- Mléka se snizenym obsahem laktozy a bezlaktézova

- Mléka antirefluxni

> Vyziva na bazi soji




Prehled diagnéz a jejich reseni

Hypoantigenni mléko H.A Materské mléko

Hydrolyzaty krvského Matefské mléko
mléka

Antirefluxni mléko A.R Materské mléko
Bezlaktozové mléko Materské

mléko+bezlatozové mléko

Specialni miéko Materské mléko+ miléko
bez fenylalaninu

Antikolikové mléko Materské mléko

Bezlaktézové miéko, Materské mléko

SRR QRSB RIERE K 0jeni mozné

[



Priprava nahradniho mléka

4
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Mlecna formule je vetSinou ve forme prasku,
Ktery se pomoci prilozené odmerky smicha s
orevarenou pitnou vodou (neni vzdy nutna
nalena kojenecka, ne vysoké mineralizace,
ookud mistni ZdI‘OJ je potreba overit kvalitu).
Mleko se pripravuje tesne pred krmenim,
dodatecne se neohriva.

Pred podanim vyzkouset teplotu.

Davkovani dle vyrobce ccal100-200 mI/kﬂ
telesne hmotnosti na den u ditéte ziveného
pouze mlécnou formuli.

Priprava i davkovani je uvedeno na obalu
vyrobku.




Zavadéni prikrmu

Kdy:

Po ukonceni 6. mésice je obtizné kryt vyzivovou
potrebu jen MM

Doporuceni od ukon¢eného 4 mesice pro vsechny jsou
zavadejici.

Od 4 mésice jen v pripadé, Ze ditéti jiz nesta¢i MM —
neprospiva. Volime prikrm misto NMM

Je dité pripraveno?

Dité jevi zajem o jidlo (snaha ochutnat cokoli od
kohokoliv z rodiny). To miiZe nastat jiz drive nez v 6.
mesici. Pokud se tak stane nebranime ditéti v
ochutnavani.

Od ukonceneho 6. mésice nabizime (ale nenutime) i

‘ ajem nejevi.




Zavadeéni prikrmu

Vétsina kojencii je vyvojove pripravena na prijem jinych
potravin
Jak?

Pred kojenim, po kojeni, mezi kojenim , rano, v
poledne, vecer— nezalezi, diilezité je, aby dité bylo
spokojené a v klidu. Tehdy je vstricné zménam.

Ditéti nabizime jednou potravinou s frekvenci 1-2
1zicky prikrmu (hladké kase) 1-2krat denné.

Novou potravinu vZdy s odstupem 3 dni pro pripadny
projev PA




Zavadeéni prikrmu

Cim?
Lzickou!!! Dité se s ni seznamuje a postupneé si
zvyka.
Dité se uci posouvat potravinu dozadu do st
(nékdy vyplivuje, protoZe mu to nejde)

Co:

Neprospivajici dité: za¢iname energeticky hutnéjsimi
potravinami (ovoce) a dale zelenina, maso.
Prospivajici dité: vétSinou zelenina, maso, ovoce
obiloviny, mléko a mlé¢né vyrobky.

Dnesni doporudenti jiz striktné neprikazuji postupy.




Zavadeéni prikrmu

Tekutiny:
Kojené dite jiné tekutiny az od ukonc¢eného 10. mésice
Nekojené - drive prevarena pitna voda, neni vzdy
nutna kojenecka
Tekutiny podavame VZDY V POHARKU, LAHVI
Ne lahvi se savickou
Jak ne:
Na cestach
Nemocnému ditéti
V nepohodeé

Se zlobou
‘ [



Prikrm
Ve spravnou dobu — kdyz uz caste vyluéné nedokaze

pokryt potrebu energie a zivin

Vhodny svym slozenim — poskytuje to, co dité
potrebuje

Bezpecény — hygienicky pripraveny a skladovany,
podavany Cistyma rukama a nacinim

Spravné podavany — dle hladu a sytosti ditéte,
odpovidajici veéku
Dité si zvyka na 1zicku, pridavaji se dalsi potraviny
I"'pokracovat v kojeni dle potreby ditéte
PRIkrm se PRId4va ke kojeni
Neni to MISTOkrm

Dite lee priblizné stejné mléka, ale s rostouci
tickou potiebou klesa podil zivin prijatych z MM




» Prvni prikrm je spise hra a
seznameni se s novymi chutémi.




Odstaveni = ukonceni
kojeni

Jak dlouho ma trvat kojeni? Existuje ne€jaka
hranice do kdy je kojeni normalni a pak uz
ne?

Je potreba dité nejak prinutit, aby se
prestalo kojit a nekojilo se treba do 15 let?
Je nékdy nutné dité odstavit, 1 kdyZ matka

VVVVV

b



Odstaveni (2)

Dame-li ditéti prilezitost, odstavi se samo, az na to bude
pripravené, az se nauci zvladat vSechny situace jinak

To nastava nejdrive v 30 meésicich véku (mezi 2,5. a 5.
rokem)

Prirozené odstaveni je dlouhodoby proces, ktery zac¢ina
dlouho pred tim, nez se dité kojeni skutecné vzda

Pokud dité odmita prs pred 30. mésicem veku, znamena
to problém, predcasné odstaveni

Chceme-li dité odstavit drive, nejde to bez traumatu pro
dité a pocitu viny pro matku







