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M redice,

v A
u vaseho ditéte existuje podezreni, zZe trpi pfiznaky alergie na
bilkovinu kravského mléka. Proto vam Iékar doporucil, abyste

vyzkouseli jednu ze specialnich détskych vyziv Nestlé Health
Science.

Spole¢nost Nestlé Health Science vyvinula ve spolupraci

s prednimi Iékari a odborniky na vyZivu ucelenou radu
hypoalergennich vyziv, které optimalné vyhovuiji specifickym
vyZivovacim potfebam malych déti s ABKM. Diky vyrobkiim
Althéra®, Alfaré® nebo Alfamino® budete moci svému ditéti
doprat kvalitni vyzivu s ohledem na jeho zdravi. Jako rodice
vas asi nyni napada spousta otazek. Cilem této brozury je
poskytnout vam uzitecné rady, tipy a doporuceni tykajici se
spravné stravy pro vase dité, které trpi potravinovou alergii.
Pro Gspéch diety je dllezité vénovat pozornost zdanlivym
malickostem. Udélejte si proto, prosim, ¢as a tuto brozurku si
prectéte. Vérime, Ze tato publikace pom(ize k co nejlepsimu
vykroceni vaseho ditéte do Zivota.

Tym Nestlé Health Science.
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Co el
ALERGIE NA BILKOVINU KRAVSKEHO
MLEKA (ABKM)?

Jak jorogdll g

ALERGII NA BILKOVINU KRAVSKEHO MLEKA
A INTOLERANCI LAKTOZY?

Intolerance laktézy Intolerance laktézy je dsledkem snizené
schopnosti zpracovavat laktézu, hlavni cukr
mléka savcu. Zkvaseni nestravené laktéozy mize
vést k travicim symptomum pfipominajicim
projevy alergie na bilkovinu kravského miéka.

ABKM je nejcastéjsi potravinova alergie v kojeneckém véku, kterd v prvnim roce Zivota
postihuje az 5 % déti. Potravinové alergie, jako je ABKM, mohou postihnout kohokoli,
avsak vyssimu riziku jsou vystaveni kojenci s vyskytem alergie v rodiné. Také plati, ze

u témér poloviny déti s ABKM tato alergie vymizi do 1 roku a u dvou tretin do 2 let véku.
Pocatecni faze ABKM je pro rodice velmi narocnym obdobim, které Ize ale efektivné
zvladnout s podporou osetrujiciho Iékare.

alergii na kravské mléko

Alergie na bilkovinu Intolerance laktézy
kravského m|éka (primarniho nebo dospélého typu)

‘ Tinelegflely MECHANISMUS .. NERISEEIEIRER
podminéna reakce ' ' ’ stfevnich enzym(

Dosahuje vrcholu béhem Nastup priznakl nejdfive 5. az 6. rok
prvniho roku Zivota Zivota, ¢asto i pozdéji

—
Obvykle odezniva
v pribghu détstvi A Nezvratna
(ve véku 2-5 let) 5 Y
TCENE i
POTRAVINY Laktéza

2l ARNE  Bolesti bficha, nevolnost,
PRIZNAKY nadymani, plynatost, prijmy

Co je pricinow alergie na bilkevinu
maf:kémnum( BKM)?

NASTUP PRIZNAKU

ABKM vznika tehdy, kdyz imunitni systém ditéte prehnané reaguje na

bilkoviny kravského mléka, které po vstiebani prosly ze stravy matky az do materského
mléka. Nekojené nebo prikrmované dité mlize reagovat na mlécnou bilkovinu v kojenecké
vyZivé nebo v potraviné.

Bilkoviny kravského mléka

Otok rtli, jazyka a patra, svédéni dutiny
ustni, nevolnost, bolesti bficha, zvraceni,
prijem, krev a/nebo hlen ve stolici

V obou pripadech vyhodnoti imunitni systém tyto bilkoviny jako cizi a pokousi

v o < s s o P ’ . . % 0 . q Kaze (kopfivka, otoky, atopicky ekzém),
se télo chranit uvoliovanim prirodnich latek, jako jsou napf. histaminy. Ty jsou dychac systém (od SVEUENE MIMOSTREVNI Bolestilhlavy, zavrats,

B
H

Vrozena laktézova Primarni intolerance @ Sekundarni Alergie na bilkovinu

= X : F el o ° o SR v nose az po dusnost), vzacné PRIZNAKY poruchy paméti, letargie,

u vaseho ditéte pric¢inou vzniku alergickych priznakl. Tyto priznaky se mohou objevit oystbmova, anafylakickd (U o 8% vo vy&Sim vk

okamzité (béhem nékolika minut po poziti kravského mléka) nebo po nékolika hodinach,

¢i dokonce dnech, v zavislosti na povaze reakce. - Potravinové expoziéni testy Laktézovy dechovy test
Bezlaktézova dieta

Dieta bez bilkovin kravského miéka NUTRICNi OPATRENI

Kdy omezovat laktézu

intolerance* laktézy, presto intolerance laktozy, kravského mléka
s pozdéjSim napr. po strevni infekci
nastupem pfiznaku

*100% absence
enzymu Stépici mlécny

ABKM vs. intolerance lakts ay™

Bez omezeni

Bezlaktézova (s vyjimkou silné
CUKr, extrémné vzacna Bezlaktézova dieta dieta (doc¢asné) enteropatie)

ABKM a intolerance laktézy nejsou to samé. Prestoze nékteré symptomy jsou Zbyte€né vyrazeni laktozy ze stravy Lepsi povédomi o rozdilech mezi intoleranci laktozy
p JSNRT P . . . ditéte ma negativni vliv na vyvoj zdravé a alergii na bilkovinu kravského mléka mize omezit

podobné, nesnasenlivost laktdzy je neschopnost stravit laktdzu, zatimco ABKM strevni mikroflory. podet omylt pfi diagnostikovani a I6&bé téchto obtiZi.

je imunitni reakce na urcité bilkoviny v kravském mléce. Intolerance laktozy je

pred 3. rokem véku ditéte velmi vzacna.

Intolerance laktézy

Nutrii"i.;;ﬁ& Annals of Nutrition & Metabolism

* laktoza = mlécny cukr
Metabolism Vol. 73, Suppl. 4, 30-37, 2018

Nestlé Annales Nestlé
Nutrition Vol. 76, No. 3, 2018
Institute




Prignaky alengie

NA BILKOVINU KRAVSKEHO MLEKA

ABKM pro vas mlze byt obtiZzné poznatelna, protoze existuje mnoho dalSich souvisejicich
symptomuU a nékteré z téchto symptomd, jako napft. pla¢ nebo ublinkavani, jsou pro dité
naprosto normalni. Kazdy pripad ABKM je navic individualni.

7- - . ,
o Casté ublinkavani
o Casté zvraceni
e Reflux (navrat stravy ze zaludku zpét)
e Odmitani stravy

e Dysfagie (obtiZe s polykanim) D@Oh@(fé FGH}«,?/

e Kolika (spojena s neutisitelnym placem)
. e Dychavi¢nost, dychaci potize
e Zacpa

e Bolest bricha

e Priijem (s krvi nebo bez krve)

e Ryma
e Drazdivy kasel

Diagns
ABKM patiic
pouze do rukow

Regni lehane ! Obecné

o Kopfivka (vyrazka e Unava
s vystouplymi ¢ervenymi o Neklid
bouli¢ckami)

A ol . 7 o Spatny spanek
e Angioedém (otok rtd nebo vice
& e Anafylaxe (prudka reakce zpUsobujici

* Ekzém (sucha, svédici a zarudla kize) mimo jiné otoky, kopfivku nebo zrudnuti
celé pokozky)

* Upraveno podle ,CMPA ESPGHAN guidelines 2012°

Kdy muzZete ocekavat zlepseni priznakit ABKM?

Jakmile budou bilkoviny kravského mléka odstranény z jidelnicku vaseho
ditéte, a to bud vylouc¢enim kravského mléka ze stravy - pokud kojite -,
anebo prechodem na specialni kojeneckou vyzivu, pravdépodobné dojde
ke znatelnému zlepseni pfiznak( béhem 2 az 4 tydn(, nékdy i dfive.

C M . S SKOROVACI SYSTEM PRO HODNOCENI PRIZNAKU, KTERE
oivil MOHOU SOUVISET S KONZUMACI KRAVSKEHO MLEKA

Prijmeni: Jméno: Veék: Datum:

UCEL
CoMiSS je jednoduchy, rychly a snadno pouzitelny nastroj pro zvyseni povédomi o pfiznacich souvisejicich s konzumaci kravského mléka. Zvysuje povédomi

o nejcastéjsich priznacich alergie na bilkoviny kravského mléka (ABKM), coz mize napomahat véasné diagnostice. CoMISS Ize pouzit také ke stanoveni a kvantifikaci

vyvoje pfiznaki béhem terapeutické intervence.

NAVOD

Pokud mate podezieni na symptomy v souvislosti s konzumaci kravského mléka, ohodnotte pozorované priznaky pomoci nejvice odpovidajiciho skére pro kazdy priznak
zvlast. Poté sectéte jednotliva skdre a vysledek zaznamenejte do kolonky v zapati skérovaciho formulare.

INTERPRETACE VYSLEDKU

Skore se pohybuje v rozmezi od 0 do 33. Kazdy pfiznak mize dosdahnout maximalniho skére 6, kromé respiracnich priznaku, kde je maximalni skére 3. Pokud je celkové
skore 2 12, pfiznaky pravdépodobné souviseji s konzumaci kravského mléka. Mize se tedy potencialné jednat o ABKM. Pokud je celkové skore < 12, priznaky jen s malou
pravdépodobnosti souviseji s konzumaci kravského mléka. Hledejte proto jiné priciny. Diagn6zu ABKM lIze potvrdit pouze oralnim potravinovym expozi¢nim testem a

nasledné eliminacni dietou.

h

PRIZNAK SKORE
0] < 1 hodina denné
- 1 1 az 1,5 hodiny denné 4 3 az 4 hodiny denné SKORE
2 1,5 az 2 hodiny denné 5 4 az 5 hodin denné
3 2 az 3 hodiny denné 6 > 5 hodin denné
0 0 aZ 2 epizody denné
1 > 3 az < 5 epizod o malém objemu
2 > 5 epizod o objemu > 1 kavova IZicka
zjﬁ:\ ri(g;flzzei) 3 > 5 epizod o objemu * polovina pfijaté potravy u < poloviny krmeni
4 Nepretrzité ublinkavani malého objemu > 30 min. po kazdém krmeni SKORE
5 Ublinkavani poloviny aZ celého objemu pfijaté potravy u alespor poloviny krmeni
6 Ublinkavani celého objemu prijaté potravy po kazdém krmeni
4 Typ 1 nebo 2 (tvrda stolice)
0 Typ 3 nebo 4 (normalni stolice)
Bk S 7 WS SKORE
4 Typ 6 (ka3ovita stolice nesouvisejici s infekci)
6 Typ 7 (vodnata stolice)
0az6  Atopicky ekzém HLAVA-KRK-TRUP PAZE-RUCE-NOHY-CHODIDLA
Neni pfitomen 0 0 B
Mirny 1 1 SKORE
el Stredné zavazny 2 2
priznaky
Zavazny 3 3 SKORE
0az6 Kopfivka NE ANO
0 0
0 Zadné respiraéni priznaky
Respitach] 1 Nepatrné pfiznaky SKORE
ptiznaky 2 Mirné pfiznaky
3 Zavazné priznaky
* PI&¢ se pocita pouze tehdy, pokud dité place po dobu jednoho tydne nebo CELKOVE SKéRE



Dieta

BEZ BILKOVIN KRAVSKEHO MLEKA

Jedinym spravnym a zaroven i velmi jednoduchym zptsobem je dieta s vysazenim (eliminaci) osudovych
bilkovin. Podle typu alergie i podle véku se eliminace fesi ndhradni dietou, jen velmi vyjimecné
(u starsich déti) bez nahrady.

U déti s ABKM se ze stravy vylouci veskeré bilkoviny kravského mléka (BKM). U kojici matky pajde
o dietu matky. U ditéte na umélé mlé¢né vyzivé musite vysadit kojenecké mléko, jakoz i vSechny
produkty, které obsahuji nebo mohou obsahovat jakékoli mnoZstvi mléénych bilkovin. O délce této
eliminac¢ni diety rozhodne vas oSetfujici Iékaf. Obvykle se pokus o znovuzavedeni (reexpozici) BKM
provadi po 6 mésicich, vyjimecné dfive anebo naopak pozdéji, ale nejpozdéji po 18 mésicich.

U kojeného ditéte:

Materské mléko je nejoptimalné;jsi stravou. Kazda maminka by se méla pokusit
vyluéné kojit alespon prvnich 4-6 mésic(, s pfikrmy (mléénymi i nemléénymi)
pochopitelné mnohem déle (pIné nebo ¢astecné kojeni).

V pfipadé podezieni na ABKM u vylu¢né kojeného ditéte plati dietni eliminace
BKM ze stravy matky. Eliminace v trvajici 2 tydny by méla postacit k upresnéni
spravné diagnézy. O pravou ABKM se jednd, pokud priznaky ditéte zfetelné
ustupuji, v optimalnim pripadé zcela ustoupi. V takovém pripadé pokracuje
matka v [é¢ebné dieté.

Soucasné je vhodné, aby maminka doplnovala vapnik - kolem 1 000 mg denné.
ZpUsob uzZivani upfesni vas osetrujici lékar.

Ve vyjimecnych pripadech ABKM priznaky nemizi ani pri ddsledné eliminaci BKM
matkou. V takovychto méné obvyklych situacich opét kontaktujte specialistu (pediatra,
gastroenterologa nebo alergologa). Pfipadné ukonceni kojeni je velmi zasadni
rozhodnuti a mélo by byt dobre uvazeno.

o0

U nekojenych déti:

U déti s ABKM, které nejsou kojeny viibec nebo jen ¢astecné, doporucuji
specialisté nahradni vyzivu s velmi nizkym obsahem alergent - tzv.
hypoalergenni vyzivu.

V pfipadé mirnych nebo stfedné zavaznych priznak( vam vas pediatr,
gastroenterolog nebo alergolog mUze predepsat ndhradni vyZivu Althéra®.
Jedna se o vyZivu s velmi nizkym obsahem alergen(, kde je bilkovina
ddkladné nastépena (vysokou, extenzivni hydrolyzou) a tim témér zbavena
schopnosti vyvolat alergii.

Asi 10 % alergik( vsak nemusi tolerovat ani vysoké stépeni. V takovych
pripadech je k dispozici specialni vyziva Alfamino®.

V této vyzivé jsou bilkoviny kompletné nahrazeny aminokyselinami,
stavebnimi kameny bilkovin, které uz pro svou nizkou molekularni hmotnost
nejsou schopny vyvolat imunologickou reakci.

Co do vyzivy kojence s ABKM nepatfi?

e Pro déti s ABKM plati zakaz vSech béznych kojeneckych mlék s neupravenymi
bilkovinami kravského mléka.

e Pro dité s ABKM nejsou urceny ani preparaty s ¢astec¢né stépenou bilkovinou,

tzv. hypoantigenni vyziva, oznacovanad HA. Tato HA mléka jsou urcena jen pro prevenci
déti s vyssim rizikem vzniku alergie. Podavaji se zdravym détem alergickych rodicu, détem,
které nemohou byt kojeny.

e Do diety déti s ABKM nepatfi sdja a vyrobky z ni. Jednak nejsou sojové nahrady obecné
vhodné pro déti v prvnim pUllroce véku a jednak existuje vyssi riziko vzniku alergie i na
sojové bilkoviny.

e Zcela nevhodné jsou i ostatni rostlinné ndhrady (napf. mandlové, ryZzové, kokosové),
nedostatecna je zvlast jejich nutricni, tj. vyZivova i energetickd hodnota.

POZOR:

V zadném pripadé se nesmi ABKM fesit pomoci jinych Zivocisnych mlék (kozi, ovci, osli,
kobyli, buvoli). Kvuli vysoké podobnosti bilkovin savéich mlék (az 97 %) je riziko alergické
reakce neimérné vysoké.



Wade portjolie

SPECIALNICH KOJENECKYCH VYZIV

S ALERGII NA BILKOVINU KRAVSKEHO MLEKA

Zlatym standardem vyZivy kojencl je kojeni, které se uprednostnuje,
kdykoli je to mozné. Existuji vzacné pripady, kdy kojené déti reaguji

na bilkoviny kravského mléka v materském mléce svych maminek.

| v téchto pripadech muzete a méla byste kojit i nadale, pokud se
zdrzite konzumace mlécnych bilkovin podle pokynt osetfujiciho Iékare.

Pokud kojeni neni mozné, jsou k dispozici specialni hypoalergenni pripravky.
Stejné jako u bézné kojenecké vyzZivy poskytuji vaSemu ditéti veskeré ziviny

a energii, které potrebuje k udrzeni zdravi, ale zaroven pomahaji zmirnovat B G G

priznaky ABKM. Rozhodnuti prejit na specialni hypoalergenni pripravek b e et

by mélo byt ucinéno pouze pod Iékafskym dohledem. Extenzivné hydrolyzovana kojenecka vyZiva Extenzivné hydrolyzovana kojenecka vyZziva
s laktézou a HMO (2'FL a LNnT) s laktézou od ukonceného 5. mésice

Dva, hlavni typy specidinich hypsalergennich
keenechich vigiv vhodnich pii ABRM:

Standardni kojenecka Extenzivné hydrolyzovana Aminokyselinova
vyZiva s bilkovinami kojenecka vyziva (eHF) kojenecka vyziva (AAF)
kravského mléka

y o

o
]

Extenzivné hydrolyzovana Aminokyselinova kojenecka

kojenecka vyziva bez laktozy vyziva od narozeni

Althéra® HMO, Alfaré® a Alfamino® jsou nutricné kompletni kojenecké vyzivy uréené jako jediny zdroj vyzivy do 6 mésict
véku ditéte a jako doplikova strava kombinovana s vhodnymi potravinami po 6 mésicich véku. Althéra® 2 je prizplsobena
vyzivovym potfebdm déti od ukonéeného 5. mésice. 2'fukosyllaktéza (2'FL) a lakto-N-neotetradza (LNnT) nepochazeji

z materského mléka, ale maji identickou strukturu jako odpovidajici dvé HMO nachazejici se v materfském mléce. Protoze
kojenci s ABKM mohou mit také v raném véku zvysené riziko infekci, napf. zanét stfedniho ucha, jsou 2'FL a LNNT slozky, které
podporuji imunitni systém.

VyZiva eHF se vyrabi hydrolyzou AAF obsahuje volné

z kravského mléka, kterou aminokyseliny, které jsou
se mlécné bilkoviny rozkladaji stavebnimi kameny bilkovin.
na malé ¢astice, takze jsou AAF Ize doporucit, pokud je
méné alergenni. Tato kojenecka vase dité silné alergické nebo
vyZiva je u vétsiny kojencd pokud se pfiznaky ABKM pfi DULEZITE UPOZORNENI
a malych déti Gcinna pouzivani eHF nezlepsuiji.

a dobre snasena.

Matky by mély byt podporovéany v pokracovani kojeni, i kdyz jejich déti maji alergii na bilkovinu kravského mléka. Tato podpora obvykle vyZzaduje poradenstvi kvalifikovaného pracovnika ve
zdravotnictvi, aby byly ze stravy matky kompletné vylouceny vsechny zdroje bilkoviny kravského mléka. Jakmile bude rozhodnuto o vyzivé specialni formuli uréenou pro kojence, je dilezité,

0

aby byly maminkam predany pokyny pro spravnou techniku pfipravy nahradni kojenecké vyzivy a aby byla zdtraznéna skutec¢nost, Ze neprevafena voda, nesterilizované lahvicky nebo
nespravné fedéni mohou vést ke zdravotnim obtizim kojence. Nahradni vyziva pro zvlastni Ié¢ebné tcely uréena pro kojence musi byt uzivana pod dohledem Iékare.
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HMO - OLIGOSACHARIDY MATERSKEHO MLEKA? VICE NEZ PROBIOTIKA

Matefské mléko obsahuje kromé Zivin také unikatni bioaktivni slozky, které poskytuji novorozenci v posledn,’ch 15 Iet?ch se pFidévénl’.uréity(’:h Sff:haridﬁ’ jalv(? jsou galajktoo- (GOS)

ochranu. Patii mezi né komplexni sacharidy zvané oligosacharidy matefského mléka (HMO). a fruktooligosacharidy (FOS), do kojenecké vyzivy stalo béznou praxi. Diivodem pro tento
krok byla o¢ekavani, Ze budou mit pozitivni Gcinek na vyvoj kojeneckych mikrobiot. Tyto
sacharidy jsou ovsem od oligosacharidii matefského mléka (HMO) naprosto odlisné. HMO se

HMO se vyskytuji vyhradné v matefském mléce. Po mlééném cukru, laktéze, a tuku predstavuji od GOS nebo FOS odlisuji strukturou a z ni pravdépodobné vyplyvajicimi prokazanymi Géinky.

oligosacharidy matefského mléka (HMO) treti nejvétsi slozku materského mléka.

Podstatny rozdil je v tom, Ze FOS se v matefském mléce vibec nenalézaji a GOS jsou pfitomny
pouze v extrémné nizkém mnozZstvi. Pfestoze tato prebiotika také podporuji stfevni kolonizaci
novorozencl a malych déti bifidogennimi bakteriemi, jejich Gcinek je znacné omezenéjsi nez

v pripadé HMO. To je zplsobeno rozdily ve strukture:

Laktoza (7o ¢/

HMO maji slozitéjsi struktury a slozky, Prebiotika
které se v GOS nebo FOS nevyskytuiji.

Laktoza

» Mohou mit na mikrobiotu méné
o FOS maji dveé slozky a druh spojeni tak specifické G&inky

jednoduchy jako stavebni kostky Lego

Lipidy

» Nemusi byt schopna ,lakat"

» GOS ma také dveé slozky, ale rdizné formy 3 odstrafiovat patogen
HMO ) (5-15 g/I) spojent patogeny
o » Nemusi byt schopna primo posilovat
Bilkoviny B||kov|ny (8-12 g/I) * HMO se skladaji nejméné ze tfi funkce stfevni bariéry
komponentl a maji mnozstvi dalsich
riznych vazeb » Nemusi mit pfimy vliv na imunitni

H MO rovnovahu

nemaji Zadnou nutri¢ni hodnotu, ale spise pfimo a nepfimo chrani kojence a podporuji jejich vyvoj:

2'FL LNnT GOS FOS
@ Podporuji zrani imunitniho systému b1 G
@ "~ e (p000)e (00000
J/ - .. , al-2 I B1-3 n=2-6 n=2-10
C’pd Chrani proti infekcim
MAAAVWANNN
@ @@E Stimuluiji vyvoj stieva Fruktéza Galaktoza @ Glukéza @ Fruktoza

‘ Kyselina sialova . N-acetylglucosamin-galaktéza

D . PomahaJI v tvorbé Spravne strevni mlkrObIOty 2'FL: 2'fukosyllaktéza, FOS: fruktooligosacharidy, GOS: galaktooligosacharidy, LNNT: lakto-N-neotetradza
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OCEKAVAT OD SPECIALNICH HYPOALERGENNICH VYZIV

o Zlepseni vSech priznakl mlze u vaseho ditéte trvat nékolik tydna.
Pokud se nezlepsi po 2 tydnech, méli byste se obratit na jeho oSetfujiciho Iékare.

« Jakmile zacne vase dité pouzZivat specialni kojeneckou vyzivu, mlize
se jeho osetrujici Iékar rozhodnout znovu zavést bilkovinu kravského mléka
k potvrzeni diagnézy ABKM.

« Specialni kojenecké vyzivy pfi ABKM se svoji barvou, chuti a vlni trochu
lisi od standardni kojenecké vyzivy, na kterou jste zvykli.

« Stolice vaseho ditéte maze byt tmavsi (dokonce nazelenald) a také jeji mnozstvi
a konzistence mohou byt jiné. Je to Uplné normalni.

« U ditéte se muze také objevit mensi nebo naopak vétsi pohyblivost strev,
ale neméjte strach - béhem nékolika dni by se to mélo vratit do normalu.
To si jen jeho travici systém zvyka na novou kojeneckou vyzivu. Pokud se
vSak u vaseho ditéte jiz néjakou dobu neobjevila stolice a/nebo trpi travicim
diskomfortem, obratte se na osetrujiciho Iékare.

o MuzZete také pripadné pozorovat zmény ve vypousténi plyna (nebo plynatosti).
| to maze byt v prvnich dnech nebo tydnech u specialni kojenecké vyZivy bézné.
Specialni vyZivy jsou traveny a vstiebavany odlisné od standardni kojenecké vyzivy.

0

Vzdy dodrZujte pokyny pro pFipravu, které jsou uvedené na obalu vyrobku,
spolu s doporucenimi vaseho osetrujiciho Iékare.

Nenechte se odradit chuti nebo vini - déti maji jiny ¢ich a chut
nez dospéli.

Pokud dité vyzivu odmita, snazte se dal - zkusenosti ukazuji,
ze mUize trvat i 15 pokus(, nez néktera miminka prijmou novou
chut - klicova je vytrvalost.

/{91117&911/
ABKM: REEXPOZICE

ABKM ma tendenci vyhasinat. Obvykle po 6 mésicich po nasazeni specialni diety (vysoké
hydrolyzy ¢i aminokyselin) by se mélo pfistoupit k opétovnému podani neupravenych
kravskych bilkovin. MizZe se pouzit kravské mléko nebo mlécny vyrobek. Na pfesném
pribéhu tohoto reexpozi¢niho testu se vzdy domluvite s oSetfujicim lékarem. Nékteré testy
musi probéhnout ve zdravotnickém zarizeni pod Iékarskym dohledem, vétSinu Ize provadét
doma. Misto, metodu, formu i délku reexpozice ale vzdy urcuje oSetfujici Iékafr.

Pokud se priznaky (koptivky, otoky, ekzém, zvraceni, prajmy apod.) vrati pokracuje
se v eliminaci s nahradni dietou dalSich 6 mésicu (resp. s rozptylem 3 az 9 m.) do dalsi
reexpozice.

Pokud k Zadné neZadouci reakci nedojde, je mozné eliminaci i dietu ukoncit
a pokracovat v bézné stravé odpovidajici véku.
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KLADENE OTAZKY

Mot stile hejit; pokud ma meje dite ABKM?

Kojeni je nejlepsi zplsob vyzivy ditéte béhem prvnich mésica zivota a je preferovano, kdykoli
je to mozné. Je to také prednostni volba vyzZivy ditéte s ABKM a ABKM by v Zddném pripadé
neméla ovlivnit vase kojeni. V ojedinélych pripadech, kdy se u ditéte vyvine ABKM v reakci

na bilkovinu kravského mléka v materském mléce, pozadejte oSetfujiciho |ékafe o pokyny, jak
zajistit, abyste ze své stravy vyloucila vSechny potraviny obsahujici bilkovinu kravského mléka
(napf. mléko, smetanu, jogurt a syr).

Co jsow HMO?

Oligosacharidy materského mléka (HMO) jsou komplexni cukry, které se nachazeji

v materském mléce matek. Jsou jeho treti nejvétsi pevnou slozkou, hned po tuku a laktéze.
Hraji zasadni roli pfi podpore ristu prospésnych bakterii ve stfevé vaseho ditéte, coz
podporuje rozvoj jeho imunitniho systému, takze vase dité ma nejlepsi start do Zivota.

Mohw své dite hamit jingmi druhy hejeneckieh wisiv,
pokud ma ABRM?

U nekojenych déti je tfeba se prisné vyhybat vyzivdm na bazi kravského mléka a potravindm
(pFikrmam) obsahujicim bilkoviny kravského mléka nebo jiné nemodifikované bilkoviny
zivocisného mléka (napf. kozi mléko, ovéi mléko). Déti s ABKM jsou také castéji alergické

na soju.

Jak dlsuhs je mojné skladeval hypsalengenni pediatnické
speciality (festie Health Science?

Datum spotreby neotevienych baleni vyrobk( Althéra® a Alfamino® je uvedeno na spodni
strané nadoby. Po otevieni byste méli obsah spotrebovat do tfi tydnl. KdyZ nadobu otevrete,
ulozte ji na suchém a chladném misté, nikoli vSak v lednici, a davejte pozor, abyste ji pokazdé
pevné uzavreli. Potom, co své dité nakrmite, zbytek pfipravené vyzZivy, kterou dité nesnédlo,
vyhodte.

pediatrické specialily [festié Health Science?

Jedinou metodou |éCby alergie na bilkoviny kravského mléka je Uplné vynechani bilkovin
kravského mléka. Bilkovina ve vyZivé Althéra® je rozstépena na mensi dilky a prefiltrovana
pres velmi jemny filtr. Diky tomu je vyrobek Althéra® velmi dobre snasen vétsinou déti,

které jsou alergické na potraviny. MIé¢na bilkovina ve vyzivé Alfamino® je kompletné
nahrazena jednotlivymi aminokyselinami, které predstavuji nejmensi stavebni kameny

bilkovin. Aminokyseliny jiz alergii vyvolat nemohou. Althéra® a Alfamino® jsou vyrabény ve
specializovaném zavodé, kde se nevyskytuji Zzddné mlécné vyrobky, aby bylo zaruceno, Ze
nedojde ke zkFizené kontaminaci mléc¢nymi bilkovinami. Althéra® a Alfamino® jsou z tohoto
pohledu pred uvedenim na trh disledné kontrolovany. S vybérem nejvhodnéjsi varianty mlé¢né
vyZivy vam pomuze prakticky détsky nebo osetfujici Iékaf.

Kdy mame diteli dal vigive filthéra® M/[r&ﬂ/?

Althéra® a Alfamino® jsou pro vase dité idealni vyzivou, jestlize ma alergii na BKM,

na séju nebo jinou potravinu a nemUze byt kojeno. Althéra® a Alfamino® jsou plné vyvazené,
coZ znamena, Ze obsahuji vSechny Zivotné dllezZité Ziviny a mineraly ve spravném mnozstvi

a v nejvyssi kvalité. Proto mohou tyto vyrobky v prvnich Sesti mésicich zivota vaseho ditéte
fungovat jako jediny zdroj vyzivy. VAs pediatr vam doporuci nebo predepise jeden z téchto
vyrobk( na zakladé klinické diagndzy. Obecné plati, Ze vyZiva Althéra® se vétsSinou pouziva

v pfipadé mirnych nebo stfedné zavaznych alergii, se kterymi se mizeme setkat v primarni
pfipadech a také tehdy, kdyz vase dité nesnasi dobre vyrobek Althéra® nebo jinou specidlni
vyzivu. V nékterych pripadech se vas |ékar mlze rozhodnout pouzit Alfamino® na omezenou
dobu, béhem které stanovi diagnézu. Az bude diagnéza stanovena, mize vam pediatr doporucit,
aby vase dité zkusilo prejit na vyrobek Althéra® nebo na jinou vyZivu.

Jok mam sprivné ‘VP/I/W. @WW@@W&/L& ché specialily
Mestié Health Science?

Althéra® a Alfamino® se pfipravuji stejné jako kterakoli jind détska vyziva - jednoduse
privedte k varu doporucené mnozstvi vody, nechte ji vychladnout pfiblizné na 40 °C a nalijte

ji do lahvicky. S pouzitim pfilozené odmeérky pridejte podle stravovaciho planu a doporuceného
davkovani odpovidajici mnozZstvi prasku. Obsah lahvicky poradné protrepte, aby se prasek

ve vodé rozpustil. Rady tykajici se pripravy vyzivy najdete spolu s doporu¢enym davkovanim

a stravovacim planem na prebalu vyrobku.



hycnsl fgevangme vijiams vssce byl govanjmi vjnobhy
o (H.//LG'(HLL(, }o amwk«,(se//m?

Bézna détska vyziva obsahuje neupravené BKM, kvdli kterym se takova vyZiva nehodi pro déti s alergii

na BKM. Ukolem ¢&aste¢né hydrolyzovanych (hypoantigennich, HA) vyziv je alergiim predchazet. | kdyz je
bilkovina v téchto vyrobcich rovnéz nastépena, jsou jeji fragmenty vétsi nez po dikladné hydrolyze. Caste¢na
hydrolyza tak u citlivych pacientt, ktefi jsou alergi¢ti na BKM, muze vyvolat alergickou reakci. Caste¢né
hydrolyzované (hypoantigenni) vyzivy tudiZ nejsou vhodné pro déti, u kterych byla diagnostikovana alergie
na BKM. Bilkovina ve vysoce hydrolyzované vyZivé, jakou je napf. Althéra®, je naopak dlkladnéji rozstépena
na velice malé kousicky, které uz obvykle nedovedou vyvolat alergickou reakci. Vysoce hydrolyzované vyzivy
se proto hodi pro vétsinu déti s alergii na BKM, s niz se mizeme setkat v primarni péci. VyZivy na principu
aminokyselin, jako napf. Alfamino®, obsahuiji syntetické volné aminokyseliny, tedy nejmensi stavebni kameny
b|’|kovin Tyto vy'liivy se doporuéujl'v pripadech, kdy aIergické dl'té nen|' schopno snaset vysoce hydrolyzované
Vyzivy s aminokyselinami mohou byt pouzivany rovnéz jako diagnosticky nastroj, ktery vasemu pediatrovi
pomuze urcit, ma-li vase dité alergii na BKM.

Co mam délat, Adq}/@mefadtfea/mgwakewmw/wndak&
a/ncwwma/fz/w#/«mv

Pokud prajem pretrvava, znamena to, Ze je postiZzena stfevni sliznice vaseho ditéte, coZ vede ke vzniku
tzv. ,sekundarni“ nesnasenlivosti laktozy. Je nezbytné, abyste se poradili s [ékafem. Pokud bude tato
diagnéza potvrzena, |ékar vam doporuci prechod na specidlni vyzivu bez laktézy, jako je Alfamino®
nebo Alfaré®. Alfaré® obsahuje stejny kvalitni hypoalergenni hydrolyzat jako Althéra®, a dobre ho
proto snaseji i déti alergické na BKM. Vase dité se bude moci k vyzivé Althéra® vratit obycejné do dvou
nebo tfi dnl poté, co prijem zmizi.

P&/lalzéd&(réijz?&}nakq wméh&dététa}mﬂmé?
ZlepsSeni je ¢asto mozné pozorovat uz nékolik dni po tom, co zacnete vyzivu Althéra® nebo Alfamino®
pouzivat. U fady déti to ale trva i vice nez dva tydny. Pokud v této dobé nezpozorujete zadné zlepSeni,

doporucenou dietu sami neupravujte - to by mohlo celou situaci jen zhorsit. Veskeré zmény ve
stravovani vaseho ditéte byste méli vZdy konzultovat s [ékarem.
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Unikatni struktura oligosacharidu
mateiského mléka HMO (2’FL a LNnT)

pro podporu imunitniho systému
kojenct a snizeni rizika infekci
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