Vyziva v "Prvnich 1000 dnech" ma dlouhodoby vliv na zdravi

Vyznam CasteCného hydrolyzatu v feSeni drobnych
béznych gastrointestinalnich potizi

Yvan Vandenplas

PouZivani Castecné hydrolyzované kojeneckeé

formule (pHF) celosvétové stoupa a to jak v prevenci

atopickych onemocnéni u rizikovych kojencu, tak
pri léCebném postupu Fedeni u déti s funkénimi
gastrointestinalnimi (Gl) projevy.

Caste€ny hydrolyzat byl ptivodné vyvinut proto,
Ze redukovand alergenicita bilkoviny snizuje vyskyt
atopickych onemocnéni. V dnesni dobé se ukazuije,

Ze kromé jeho puvodniho ucelu, tedy preventivniho

poufZiti ve snizeni rizika vzniku alergii (zvlasté
atopické dermatitidy) u déti s rodinnou alergickou
Z4téZi, ma SirSi moznosti vyuziti.

Toto vyuZiti spociva v tom, Ze pravdépodobné také
muZe sniZovat vyskyt a zavaznost béznych

a drobnych gastrointestinalnich potizi.

Systematicky prehled Cochrane v roce 2006
konstatoval, Ze v souvislosti s pouzivanim pHF
nebyl v Zadné sledovaneé studii doloZen jakykoliv
nezadouci projev nebo umrti. NaSe skupina
prozkoumala dalSich 34 studii, které nebyly
zafazeny do prehledu Cochrane. Néjaké neZadouci
ucinky byly popsany ve trech studiich, ty ale nebyly
spojeny s pouzivanim pHF.

Teoretickad hypotéza hovofi o tom, Ze CasteCné
hydrolyzovana bilkovina je vstfebavana

a metabolizovana rychleji nez intaktni bilkovina
kravského mléka. Zda to u kojencu mé néjaky

zdravotni vyznam neni znamo, i kdyZ u predcasné
narozenych déti bylo sledovano vyssi vyluCovani
esencialnich aminokyselin v moci.

Dostupné Udaje o extenzivnich hydrolyzatech
uklidiuji, Ze v tomto ohledu jsou negativni ucinky
nepravdépodobné. Vzhledem k tomu, Ze nejsou
k dispozici dlouhodobé Udaje o bezpecnosti,

je v této oblasti nutny dalSi vyzkum.

V observacni prospektivni studii bylo 932 kojencu
s mensimi gastrointestinalnimi potizemi ( jako
jsou koliky, ublinkavani nebo zacpa) krmeno

po dobu 14 dnu kojeneckou formuli obsahujici
smeés oligosacharidu, ¢astecné hydrolyzovanou
syrovatkovou bilkovinu, snizeny obsah laktdzy

a kyselinu palmitovou v beta-pozici. Snizeni
frekvence koliky a ublinkavani bylo pozorovano
u 79%, resp. 70% kojencu. Také byl sledovan
zvySeny narust vylucovani stolice.

Testovanim té samé formule u 267 kojencu
autofi popsali, v porovnani se standardni vyZivou
na bazi kravského mléka a simethiconem,
statisticky vyznamné sniZeni kolikovitych epizod
po 2 tydnech.

Prospektivni, dvojité zaslepena, randomizovana
studie s 115 ublinkavajicimi kojenci ukazala
prokazatelné snizeni prumérného poctu

a objemu ublinkavani u dvou A.R. kojeneckych
formuli - statisticky lepsi vysledky ale vykazal
Castecny hydrolyzat pHF. Mezi obéma skupinami
nebyl zaznamenan rozdil ve frekvenci a konzistenci
stolice.

Existuji také studie s vysledky, které naznacuji,

Ze pHF muZe sniZzovat kojeneckou koliku a zacpu.
Nicméné formule pouzivané v téchto studiich
obsahuiji Casto snizené mnozstvi laktozy, jsou
obohaceny prebiotiky nebo probiotiky nebo
obsahuiji strukturované lipidy s vy$sim podilem
beta-palmitatu na pozici sn-2, které snizuji tvorbu
vapenného mydla. Zadné randomizované klinické
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studie neprokazaly vliv pHF na kojeneckou koliku.
Nicméné zkuSenosti ukazuiji, Ze Castecné
hydrolyzovana pHF formule muze byt Gspésné
pouZzita v pripadé, kdy alergie na bilkovinu
kravského mléka neni potencialni pri¢inou koliky
nebo kdyz pouZiti extenzivniho hydrolyzatu
je prili§ drahé. Dalsi publikované randomizované
kontrolované studie ovSem zase ukazuji tcinnost
syrovatkové hydrolyzované pHF. V nékterych
pripadech maji pouzivané pHF formule snizeny
obsah laktozy nebo jsou bezlakt6zové nebo
obsahuiji prebiotika/probiotika. SniZzeni epizod
plaCe a jeho celkovy Cas vykazuji na rtznych

> hladinach dukazt. AvSak o vyznamu laktozy Ize
pochybovat. Stejné tak Ucinek neprokéazaly vyzivy
na bazi sgji.
Zatim neexistuje dostatek dukazti pro doporuceni
pHF jako jediné dietni Gpravy u kojencl s kolikou,
protoZze mnoho studii zahrnuje také dalSi vyZivove
zmény. Nicméné se ukazuje, Ze trend v pouZzivani
pHF spocCiva v tom, Ze Castecny hydrolyzat je
lépe tolerovan. Vzhledem k tomu, Ze pHF vyZiva
je nutricné vyvazena a bezpecna, muze byt jeji
pouZivani vyhodné s ohledem na nepritomnost
nepfiznivych GCinku. Jeji pouZiti u kojenych déti
neni Zadnym divodem pro preruseni kojeni.
Pokud jde o typy bilkoviny, které se vyskytuiji
v kojeneckych mlécnych vyzivach a jejich vlivu
na stav stolice je prokdzano, Ze zacpa se Castéji
vyskytuje po pouZiti kaseinovych formuli.
Pri pouZivani hydrolyzované kojeneckeé vyZivy
maji déti stolici mékkou. Mihatsch a kol. zjistili,
Ze v porovnani se standardni kojeneckou vyZivou,
meéla syrovatkova ¢astecné hydrolyzovana
kojenecka vyZiva rychlejsi prachod gastro-
intestinalnim traktem. Tento gastrointestinalni
tranzitni ¢as byl u syrovatkove Castecne
hydrolyzovane kojenecke vyzivy zkracen velmi
vyznamneé - na 9,8 hod., zatimco u standardni
kojeneckeé vyZivy to bylo 19 hod.
Studie také srovnavala nékolik kojeneckych formuli
a materské mléko k definovani ruznych arovni
podoby stolice.
Na rozdil od standardni nebo sojové kojenecké

vyZzivy mély déti, které byly kojené nebo
pouzivaly hydrolyzovanou kojeneckou vyZivu,
vyrazne vétsi objem stolice. Jeji mnozstvi
bylo az dvojnasobné.

Zda se, Ze syrovatkova castecné hydrolyzovana
kojeneckd mlécna vyZiva, ktera byla v posledni
dobé testovana a kterd muze byt pfipadné
obohacena o dalsi sloZky (prebiotika, probiotika,
smeési tuku, mineralni latky, ... atd.), muze
predstavovat vhodnou alternativu pro feseni
funkcni zacpy u kojencu.

Existuji duikazy, Ze syrovatkova castecné
hydrolyzovana kojenecka vyZiva zajistuje mekci
stolici nez standardni komercni kojenecka vyZiva.

Na zakladé omezeného mnozstvi dostupné
literatury Ize konstatovat, Ze syrovatkova castecne
hydrolyzovana kojenecka vyziva muze mit urcity
pozitvni UCinek na funkcni gastrointestinalni potize
jako jsou ublinkavani a zacpa.
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