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Abstrakt

Hlavnim cilem bakalaiské prace s nazvem Vyziva kojenct a batolat s alergii na
bilkovinu kravského mléka, je seznamit se s pribéhem nemoci, ale i s feSenim. DalSim
cilem je zjistit frekvenci alergie na bilkovinu kravského mléka v ordinaci détského
I¢kafe. V neposledni tad€ je cilem zpracovat seznam piipravkd pro tento typ
onemocnénti.

Teoreticka Cast se zabyva zafazenim alergie na bilkovinu kravského mléka mezi
kojence a rozdilu mezi matefskym mlékem a kravskym mlékem. Nakonec se vénuje
samotnému onemocnéni alergie na bilkovinu kravského mléka, jeho prevalenci, otazce,
kde a jak se nejvice projevuje, jak se da diagnostikovat a jaky je lécebny postup.
V zavéru teoretické Casti se vénujeme seznamu piipravki umélé kojenecké vyzivy na
alergii na bilkovinu kravského mléka.

Pro zpracovani vyzkumné ¢asti byla pouzita metoda kvalitativniho vyzkumu, ktera
byla realizovana pomoci rozhovori s détskymi Iékati. Byly pouzity rozhovory s dvojim
zamétenim. Prvni typ interview s ruznymi détskymi 1ékafi a 1€kafi specialisty, Se
vénoval jejich znalostem, nazorim a informacim zajimavym pro alergii na bilkovinu
kravského mléka. Druhy typ rozhovoru se vénoval respondentiim s alergii na bilkovinu
kravského mléka. M@l zjistit pribch onemocnéni, diagnostické testy, které byly
provedeny pro zji$téni alergie na bilkovinu kravského mléka. Déle se vénoval vyzivé a
aktudlnimu stavu. Déle jsem ve vyzkumné ¢asti zpracovavala prehled ptipravkil umélé
kojenecké vyzivy na alergii na bilkovinu kravského mléka a v Nutriservisu profesional

jsem vytvotila tydenni jidelni¢ek pro dité s alergii na bilkovinu kravského mléka.



Abstract

The main objective of the thesis titled Nutrition of Infants and Toddlers with Cow's
Milk Allergy is to outline the course of the disease and to present solutions to it.
Another objective is to determine the frequency of milk allergy in the paediatrician's
office. The thesis also aims to present a list of medical products for this type of disease.

The theoretical part of the thesis deals with the classification of milk allergy in food
allergies. Further, it discusses breast milk as the most important food for infants and the
difference between breast milk and cow's milk. Finally, it discusses the very disease of
cow's milk allergy, its prevalence, where and how it manifests most, methods of its
diagnosing, and treatments available. In the end of the theoretical part, we deal with a
list of artificial infant food suitable for children with cow's milk allergy.

The research part of the thesis was developed by using qualitative research
conducted through interviews with a dual focus with paediatricians. The first type of
interviews with various paediatricians and a specialist physician were devoted to their
knowledge, opinions, and information interesting for cow's milk allergy. The second
type of interviews was aimed at patients with cow's milk allergy. These aimed to
determine the course of the disease and diagnostic tests to identify the presence of the
disease. Furthermore, they addressed the question of nutrition and current status of such
patients. The theoretical part also includes an overview and evaluation of products of
artificial infant food suitable for children with cow's milk allergy and in Nutriservis
profesional | created a weekly diet for a child with an allergy to cow's milk protein.
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Uvod

Vyziva je v kazdém veéku nesmirné dualezitd a na zaCatku zivota obzvlast. V této
dobé se vSechno jesté stale vyviji, je tedy tfeba na spravnou vyzivu Si davat pozor.

Bez vyvazené plnohodnotné stravy by nebyl zajistén spravny fyziologicky vyvoj
ditéte. Bohuzel jsou ptipady, kdy dité¢ ma se stravou problém. Jeden z problémt miize
nastat, kdyZ se u né&j objevi alergie na bilkovinu kravského mléka. Potomek miize trpét
prijmy, které mohou vést az k dehydrataci. Nebo se u né¢j miize objevit koptivka, ktera
ho bude svédit. Nebo se u n¢j mize dokonce rozvinout astma nebo sipani. Ani jeden
Z téchto ptiznakl neni dobré piehliZet a je tieba ho feSit co nejdiive. Kazdy z téchto
ptiznakli mize mit v zivoté ditéte fatalni dohru.

Nejvetsi problém s alergii na bilkovinu kravského mléka je to, ze toto onemocnéni
nema zadné specifické pfiznaky. Tyto ptiznaky se totiz daji pfifadit 1 ke spousté jinych
onemocnéni, anebo mohou stat samostatné jako onemocnéni, napf. astma. Dité, které
trpi alergii na bilkovinu kravského mléka, je tfeba co nejdiive diagnostikovat a
eliminovat mu kravské mléko ze stravy. Je zde velka pravdépodobnost, Zze mu alergie,
jak bude rust, postupné vymizi a ono pak bude kravské mléko konzumovat bez
problému.

V teoretické Casti se budu zabyvat charakteristikou alergie, jako takové a alergie na
potraviny, dale kojenim a matetskym mlékem, které je pro kojence nejlepsSi vyZivou.
Také se budu vénovat rozdilu mezi mateifskym a kravskym mlékem a samoziejmé se
budu vénovat alergii na bilkovinu kravského mléka, u které popisi cely pribéh
onemocnéni. Na zavér teoretické ¢asti vypisi seznam piipravkd umélé kojenecké vyzivy
pro alergii na bilkovinu kravského mléka.

Cilem mé bakalatské prace je zjistit frekvenci vyskytu alergie na bilkovinu
kravského mléka v ordinacich détského lékare, pfedstavit priibéh tohoto onemocnéni a
1écby. Zpracovanim 7 kazuistik déti s alergii na bilkovinu kravského mléka a rovnéz
pfipravky specidlné urcené pro toto onemocnéni. Sbér dat bude probihat pomoci dvou
typt rozhovorti se dvéma détskymi I€kafi a jednim détskym specialistou a emailové

korespondence se spole¢nostmi vyrab&jicimi specializovana mléka na toto onemocnéni.
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Toto téma jsem si vybrala mj. i z toho divodu, ze sama trpim alergiemi (a to i
potravinovymi). Dal$im divodem je, ze m¢ vyziva déti a vSe okolo ni velice zajima.
Toto téma je obecné velice aktudlni, jelikoz v dneSni dobé se objevuji dalsi nové alergie

a objevuji se daleko Castéji nez dive.
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1. Soucasny stav dané problematiky

1.1 Alergie

1.1.1 Co je to alergie

Alergie (alergicka reakce) je nepiiméiena reakce organismu na vné€jsi podnéty,
které se bézné objevuji v okoli (pyl, plisng, zvifata, potraviny, hmyz, apod.). Pojem
alergie pochazi z feckého ,,allos ergos®, coz v ptekladu znamena ,, jina reakce®. Nekdo
to muze prelozit jako ,jinak pracujici. Poprvé slovo alergie pouzil vroce 1906
Clemens von Pirquet. (5)

Alergie je tedy stav, kdy nas organismus vnima nékteré, vétSinou zcela bézné latky
jako latky Skodlivé. A navic pro jiny organismus je stejna latka neskodna. (5)

Cizi latka, ktera je schopna vyvolat alergickou reakci, se nazyva alergen. Mezi
dnesni nejcastéjsi alergeny patii pyly, plisné, potraviny aj. Takovymto alergenem se
stava jakykoliv antigen, ktery mize vyprovokovat imunitni alergickou odpovéd
poskozujici organismus, jinak feceno vyvolava tvorbu protilatek. (Podstatova, 2001)

Alergeny tvofi velkou skupinu riiznorodych latek, které jsou bézn€ obsazeny
v nasem okoli. Maji vétSinou bilkovinnou povahu (jak rostlinného, tak i Zivo¢isného
ptivodu). Jednoduché nizkomolekuldrni latky jsou jen ¢asteCnymi antigeny. Kompletni
se stavaji az po navazani bilkoviny v organismu. Zdravy jedinec tyto latky bilkovinné
povahy toleruje, naproti tomu alergik na jejich pfitomnost reaguje prosttednictvim své
obranyschopnosti alergickou (piecitlivélou) reakei. (Podstatova, 2001)

Pribéh alergické reakce ma své zakonitosti, obvykle se pfi prvnim setkani alergenu
S organismem objevi imunitni odezva, zacnou se tvofit IgE protilatky. Patologické
zmény v imunitni reakci se projevi az pii druhém setkani organismu s alergenem a
vznika imunitni alergickda reakce. Na dalsi, pozd¢jsi setkani s alergenem reaguje

organismus vzdy bouflivé, tzn. precitlivéle. Diky této reakci organismu vznikaji
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alergicka onemocnéni, jako je napt. priaduskové astma, sennd ryma, zanét, spojivek,

kopiivka, otoky, alergické dermatitidy, ekzémy atd. (Podstatova, 2001)

1.1.2 Diagnostika alergie

Zakladnim stavebnim kamenem pii diagnostice alergie je anamnéza, rozhovor
pacienta (zékonného zastupce) s 1ékarem, ktery vede 1ékar. Diky anamnéze miize 1ékart
ziskat potiebné informace o pacientovych potizich, piiznacich a obdobnych
onemocnénich vyskytujici se vrodiné. Déle je dulezité zjistit, kdy se urcité potize
objevuji nebo zda jsou permanentni. Nezavisi-li potize na prostiedi, ¢i dokonce na
ro¢nim obdobi. Dulezity tidaj je i to, zdali pacient nema v domacnosti zvifata, nebo
S nimi Casto nepiichdzi do styku. A jestlize se miiZze jednat o potravinovou alergii, je
tieba se v anamnéze zaméfit i na to, co v tu dobu, kdy se objevily potize, pacient jedl.
(7)

Dalsim dulezitym pilifem je laboratorni vySetieni krve, kde se zjiStuje koncentrace
IgE protilatek v krvi. Ty byvaji zvySené u vSech alergickych onemocnéni. Dale u tohoto
onemocnéni hraje roli i zvySeny pocet eosinofilnich granulocytii v krvi. (7)

Posledni, neméné dulezitou soucasti diagnostiky alergického onemocnéni jsou
kozni testy. Tyto testy se provadéji u alergologa. Pfi téchto koZnich testech alergolog
aplikuje na kazi (vétSinou vnitini stranu ruky od zépésti po loket) sadu nékolika
nejrozsifenéjSich alergenli a alergeny, na které je podezieni. Alergolog nanese kapicky
roztoku alergenti na ruku a kizi v misté kapek propicha. Nasledné si pacient pocka asi
patnact minut, kdy se nechaji alergeny na kiizi ptsobit, poté se odecita reakce. Jestlize
je pacient vi¢i danému alergenu senzibilni, objevi se na mist¢ aplikace alergenu
¢erveny, svédici pupen. Za pozitivni reakci se povazuje pupenec, ktery dosahl velikosti

minimalné tf1 milimetry. (7)

1.1.3 Lécba a prevence alergie
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Prevence spociva v tom, Ze se pacient bude snazit vyvarovat kontaktu s latkami,
které u né¢ho vyvolavaji alergickou odezvu. (1)

Jestlize se néjakému alergenu nelze vyhnout, provadi se desenzibilace. Jedna se o
opakované a dlouhodobé podavani alergenu v podobé extraktu v postupné se
zvysujicich davkach. (1)

Dale se velmi Casto proti alergické reakci uzivaji antihistaminika, které ale alergii

neléci, pouze tlumi priznaky. (1)

1.2 Potravinové alergie

1.2.1 Charakteristika potravinové alergie

Termin potravinova alergie neboli alergie na potraviny se pouziva velmi volné a
Casto se nespravné ptifazuje i k nepfiznivym reakcim na potraviny, které ovSem pravém
slova smyslu potravinovymi alergiemi nejsou. (Ferenéik, 2005)

Alergie na potravinu se nejcastéji objevuje u déti do Sesti let. Neni ale vyjimkou, ze
se potravinova alergie vyvine pozdéji a nékdy dokonce az v dospélosti. U starSich déti a
dospélych vznikaji vétSinou alergie na potraviny, které povazujeme za zdravé az
nezbytné, jako jsou ofechy, syry, ryby, mak, aromatické ovoce a zelenina. (Hlobilova,
2010)

V posledni dob& je odhadovano, ze asi 8 % dé&ti trpi potravinovou alergii.
Potravinova alergie je stav, pii kterém pozfeni uréité potraviny vyvola v organismu
alergika aktivaci imunitniho systému. Alergicka reakce je zprostfedkovana protilatkami
typu IgE. (Podstatova, 2001)

Zasadni pro vznik alergie na potraviny je spravné fungovani imunitniho systému na
stievni sliznici. Kompletné vSechny latky, které se dostanou do traviciho traktu, jsou
podrobeny tzv. lustraci neboli kontrole. Tato kontrola nékteré latky vyhodnoti jako
Skodlivé, ty jsou zneSkodnény, latky, které jsou pro organismus vhodné a prospéSné
jsou vyuzity spravné. Neékdy se ale stane, ze imunitni systém na sliznici traviciho traktu

je Spatné nastaven a dochdzi k nepfiméfené imunitni reakci na urCitou beézné se
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vyskytujici bilkovinu potravin. VétSinou se jedna o bilkoviny v kravském mléce,

vaje¢ném bilku, v obilovinach, rybach atd. (Hlobilova, 2010)

1.2.2 Alergizujici potraviny

V prabéhu prvniho roku véku ditéte je nejcastéjsi vzniklou potravinovou alergii
alergie na kravské mléko (Iépe feceno na bilkovinu kravského mléka), vajecny bilek,
bilkoviny obilovin, burské ofisky, s6ju. Ve vétsin€ piipadi jsou to ty potraviny, které se
doporucuji zaradit ditéti do jidelnicku az pozdéji. (Hlobilova, 2010)

U téchto potravin se stane, ze v pribéhu nékolika let se jejich alergizujici schopnost
sniZzuje. Reaktivita imunitniho systému se otupi. Do Sesti let véku ditéte se naprosta
vétSina alergii na tyto zdkladni potraviny miniméln¢ zmirni, v nékterych ptipadech az
zcela vymizi. Po prvnim roce se objevuji prvni znamky potravinové alergie na ofechy,
syry, ryby, mak, celer, aromatické ovoce, zeleninu atd. (Hlobilova, 2010)

V nékterych ptipadech pfili§ dobrd prognoza neni. Alergie na potraviny v raném
détstvi nékdy pokracuje atopickym ekzémem, ktery v pribchu dospivani miize

prechazet do alergické rymy az atopického astmatu. (Ferencik, 2005)

1.2.3 Projevy potravinové alergie

Potravinové alergie se mohou objevit v zazivacim traktu, na kazi nebo
Vv respiraénim Ustroji. V oblasti traviciho traktu se u malych déti miize objevit zvySené
ublinkavani, pomaly vadhovy pfirGstek, kojenecké koliky, dale se mize objevit
nadymani, bolesti bficha, prijmy, nechutenstvi a chudokrevnost. Mezi projevy na kizi
patii naptiklad kopftivka, otoky, ekzém. Dalsi jsou projevy v dychacim systému, kam
patii kaSel, Casté zanéty pradusek s duSnosti a bronchidlni astma. Ve vyjimecnych
pfipadech se mulZe objevit anafylaktickd reakce. Anafylaktickd reakce znamena
ohroZeni Zivota a vyZaduje rychlou lékarskou pomoc, jinak mize postizenému hrozit i

smrt. (Hlobilova, 2010)
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V roce 2013 vysel v ¢asopisu Cesko-slovenskd dermatologie ¢lanek zaloZeny na
vyzkumu a zhodnoceni vyskytu potravinové alergie na pSeni¢nou mouku, kravské
mléko, vejce, soju a arasidy u 240 pacientii s atopickym ekzémem starSich 14 let.
V souboru 240 pacientd bylo 70 muza a 170 Zen. Bylo u nich provedeno kompletni
dermatologické a alergologické vySetieni, véetné vySetfeni specifického IgE, koznich
prick testli a atopickych epikutannich testl. U pacientii, kterym tato vySetfeni vysla
pozitivni, bylo doporuceno provést jesté expozicni testy s podezielou potravinou. U
pacientli se stfedné¢ tézkou a tézkou formou atopického ekzému byly provedeny
expozi¢ni testy i pfes negativitu laboratornich vysledkl. Pozitivni vysledky byly
zaznamenany u 143 (60 %) pacientii z celkového poc¢tu 240 (byl pocitan i pozitivni
expozi¢ni test na kravské mléko a pSeni¢nou mouku). Z téchto 143 pacientl se
potravinova alergie prokazala u 65 (27,5 %) a senzibilizace u 78 (32,5 %). Alergie na
arasidy byla prokazana u 20 % pacientl, na vejce u 6 %, na séju 3 %, na pSenic¢nou
mouku u 2,5 % a na kravské mléko u 0,8 %. Potravinova alergie se projevila pfi
zhorSeni atopického ekzému u 7 % pacientll, po eliminaci alergizujicich potravin doslo
ke zmirnéni kozniho nalezu. (Celakovska, 2013)

Analyza zkuSenosti lidi s potravinovou alergii anebo potravinovou nesnasenlivosti
vV Anglii, pfiSla se zajimavym zavérem. Lidé s potravinovymi alergiemi s akutnimi,
tézkymi a potencionalné¢ smrtelnymi pfiznaky maji mensi spolecenské problémy nez
lidé, ktefi trpi nesnaSenlivosti na potraviny, které mohou vyustit v chronické, ale ne

zivot ohrozujici, ptiznaky. (Nettleton, 2010)

1.2.4 Lécba potravinové alergie

Léceni potravinovych alergii spocivd ve vylou€eni alergizujici potraviny
Z jidelni¢ku. Musime davat pozor na nedostate¢ny prisun vitaminti a mineralnich latek u
urcitych potravinovych alergii. Napfiklad pfi alergii na bilkovinu mléka (kravského)
musi ostatni potraviny obsahovat dostatecné mnozstvi vapniku, vitaminu A a D a

bilkoviny. (Stransky, 2010)
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1.3 Prirozena vyziva kojence

1.3.1 Kojeni

V zadném jiném vékovém obdobi jedince se vyziva neméni tak vyznamné jako
pravé béhem prvniho roku Zzivota. V kojeneckém obdobi stoupa napiiklad potfeba
energie vice nez na dvojnasobek ptivodni hodnoty, zatimco v dalSich letech se zvySuje
jen 0 10 %. (Nevoral, 2003)

V prabehu prvniho roku zivota ditéte se jesté dovyviji jeho organy. Dozrava GIT,
ledviny, CNS a imunitni systém. Proto je tieba dbat obzvlast peclivé na vyzivu ditéte
V tomto obdobi. (Ondriova, 2014)

Nejlepsi vyzivou pro kojence je matetské mléko. Obsahuje vSe, co dité potiebuje ke
svému vyvoji. Svym stale se ménicim sloZzenim se pfizpisobuje ménicim se potfebam
kojence. Kojeni ptinasi ¢etné vyhody nejen kojenci, ale i jeho matce. Vyjimky, kdy
nelze kojit, jsou vzacné, ale objevuji se a to asi U 2 — 5 % matek. (Kudlova, 2005)

VSechny déti by mély byt kojeny minimalné do 4. mésice. (Stransky, 2010)
Postupné zavadéni piikrmi by tedy mélo zacit nejdiive od 5. mésice a se zavadénim by
se mélo pokracovat az do dvou let kojence i déle. (Nevoral, 2003)

Plan vyZivy kojence lze shrnout do 6 fazi:

1. Kojit by se mélo tak dlouho, jak si matka a dité& pteji.

2. Od narozeni do 4. mésice by se mélo pouzivat pro kojeni matetské
nebo pIn¢ adaptované mléko, pozor na zeleninové nebo ovocné §tavy
v prvnich mésicich zivota — senzibilizace na alergie.

3. Od 5. do 7. mé&sice Zivota se mohou ptidavat jako vyZiva kaSe ze
zeleniny, brambor a masa.

4. 6.-8. mésic pridavame kase z mléka a obilovin

5. 7.-9. mé&sic muzeme do vyzivy ditéte zapojit kase z obilovin a ovoce.

6. Od 10. mésice mizeme pomalu piechdzet na stravu dospélych.

(Stransky, 2010)
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Vyzivu kojence 1ze rozdélit na tii obdobi, kterd se prolinaji a kazdé trva 4 — 6
mésict. Prvni obdobi je vyhradné mlécné, kdy je dité pIné€ kojeno nebo dostava vyrobek
mlécné kojenecké vyzivy — pocatecni mléko, kde je obsazena bilkovina kravského
mléka nebo je pouzita bilkovina soji. Druhé obdobi je obdobi piechodné. V tomto
obdobi dité¢ dostava k matetskému mléku nebo k mléku umélé vyzivy kasovité prikrmy,
které jsou upravené pro tento vék. Ve tietim obdobi smiSené stravy je do jidelnicku
ditéte postupné zarazovana vhodn¢ upravena strava dospélych. Ovsem po cely prvni rok
je nadale mozné kojit matefskym mlékem, ale jelikoz to ditéti jako vyziva nestaci, je
nutné pomalu a postupné prechazet na stravu dospélych. (Nevoral, 2003)

Zdravi v dospélosti predurcuji geny pouze z 20 %, zbylych 80 % je vysledkem
vlivu okolnich faktord, tedy Zivotniho prostifedi a zejména stravy v raném ve€ku. Strava
v mladém véku je tedy dulezita pro pozdéjsi dospélost. Jenze bohuzel problémy ceského
jidelni¢ku pronikly do jidelni¢ku téch nejmensich, jako je prili$ cukru, soli, nevhodnych
tukd a nedostatek zeleniny. V nedostatku jsou i nékteré vitaminy a mineralni latky,
naptiklad véapnik, Zelezo nebo vitamin D. Toto by podle n¢kterych 1ékait, kteti se tim
zabyvaji, mohlo byt zmirnéno nutri¢nim programovanim, které lze vysvétlit jako
proces, ve kterém pomoci spravné stimulace ptsobici v Kritickém obdobi vyvoje jedince

dosahneme trvalé zmény struktury nebo funkce organismu. (Hettnerova, 2014)

1.3.2 Laktace

Na laktaci se mlécna Zlaza ptipravuje jiz béhem téhotenstvi. V1iv na tvorbu mléka
maji estrogeny a prolaktin. Oxytocin navozuje kontrakce vyvodu mlécné zlazy a
pfispiva k ejekci mléka pifi sani. Jeho hladina je pfimo Umeérna cetnosti piikladani
k prsu. (Nevoral, 2003) Celkova délka kojeni je individualni a koreluje s jistymi
faktory, jako je podpora kojeni, v€asnost dokrmovani, v€k matky, vzdélani, zaméstnani
atd. Nejcastéjsi pficinou ukonceni kojeni v prvnich Sesti mésicich byva domnénka
matky, Ze nema dostate¢né mnozstvi mléka. (Nagy, 2011) Prvni faze matefského mléka,
kolostrum, které se tvoii tésn¢ pied porodem a par dni po porodu, ma vysokou hustotu

pii nizkém objemu (vyssi obsah bilkovin a soli), coz nemusi byt pro dit¢ zcela idedlni
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pro nedostate¢né¢ vyvinutou funkci ledvin. Oproti zralému mléku obsahuje vice
obrannych latek, tedy imunoglobulini, vitaminti A a K, mén¢ pak laktozy. Predstavuje
prvni vyzivu novorozence, pomaha mu adaptovat se na postnatalni Zivot. (Hronek,
2004) Kolostrum je v8ak zahy (do druhého tydne zivota novorozence) nahrazeno tzv.
zralym mlékem, které idedln€ splituje potieby ditéte v prvnich mésicich zivota. Zralé
matefské mléko je tekutina modravé barvy, fidsi oproti kolostru, za¢ina se tvofit kolem
14. dne po porodu a ma pro dité optimalni teplotu. MiZeme je rozdé€lit na tzv. mléko
predni, které obsahuje vice laktozy a vody a slouzi jako napoj, a mléko zadni, které
slouzi jako pokrm a obsahuje vice tuku. Slozeni matefského mléka je uzptsobeno
potfebam novorozence ¢i kojence, a proto se sloZzeni méni v ramci tydnd, dni, ale i

béhem jednoho kojeni. (Lebl, 2007)

1.3.3 Vyznam kojeni

Vyznam kojeni
1.) Vyznam kojeni pro kojici Zenu

- Okamzita dostupnost (piimétena teplota, levnéjsi a pohodInéjsi nez
ptiprava umélé vyzivy.

- Zvysuje citové pouto k novorozenci a napomaha udrzet psychickou
pohodu kojici zeny.

- Urychluje regeneraci porodnich cest a snizuje moznost krvaceni
(zapfi¢ini hormon oxytocin), chrani zasoby zeleza v organismu
matky.

- Muze snizovat riziko karcinomu, pfesnéji karcinomu prsu a
vajecniku. (Hronek, 2004)

- Kojici Zeny mohou mit snizeny vyskyt zlomenin kr¢ku stehenni kosti.
(Lebl, 2007)

2.) Vyznam kojeni pro kojence
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- Slozeni matetského mléka se méni i béhem jednoho kojeni, ale i
behem celého lakta¢niho obdobi v zavislosti na aktualnich pottebach
kojeného ditéte.

- Pfirozeny zpusob vyzivy.

- Chréni pred infekcemi diky obsahu slozek s bakteriostatickym,
baktericidnim a protizanétlivym ucfinkem (lysozym, laktoferin,
leukocyty, IgA a dalsi).

- Chrani pred potravinovymi alergiemi, vyssim vyskytem respiranich
a koznich alergii.

- Jako prevence obezity.

- SniZzuje pravdépodobnost vzniku Diabetu mellitu a aterosklerozy

- Pasobi jako prevence anemie z nedostatku Zeleza.

- Vznika silné citové pouto mezi matkou a ditétem, které je nezbytné
pro dalsi psychicky a socialni vyvoj kojence.

- Byva lepsi psychomotoricky vyvoj, vyssi intelekt. (Hronek, 2004)

- Kojené déti jsou méné nemocné. (Lebl, 2007)

- Kojené déti maji nizsi riziko vzniku onemocnéni zazivaciho traktu,
jako je napt. Crohnova choroba, celiakie, gastroenteritida atd.

- Déti kojené matetskym mlékem také mohou mit niZsi riziko pro
vznik respiraénich onemocnéni (bronchitida, pneumonie) a dalSich
chorob (diabetes mellitus, autismus, infekce mocovych cest).
(Schneiderova, 2000)

- Nekteré studie naznacuji, ale neprokazuji, Ze kojeni v détském vé&ku
muze byt spojeno se snizenim rizika kardiovaskularnich onemocnéni

v dospélosti. (Rich-Edwards, 2004)

1.3.4 SloZeni mateiského mléka

Matetské mléko je oznaCovano za jedinecnou biologickou tekutinu, ktera svym

idealnim sloZzenim koreluje s fyziologickymi potiebami novorozence a kojence

21



Vv pribéhu vyvoje. Jeho slozZeni je nenahraditelné. Jednotlivé slozky mateiského mléka
se velice vyznamné podileji na ristu a vyvoji a hraji 1 dal$i velmi vyznamné role
(regulace postnatalniho zrani, vyvoj tkani, vyvoj organovych systému). Neda se popfit,
ze matetské mléko je nejlepSim a nepiirozenéjSim zdrojem vyzivy kojence po dobu

kojeni. (Mitrova, 2014)

1.3.4.1 Bilkoviny

Matetské mléko ma relativné malou koncentraci bilkovin a soli. Primérny obsah
bilkovin se pohybuje kolem 1,15 g na 100 ml (0,9-1,3 g/100 ml). Toto mnozstvi
bilkovin je dostate¢né pro rust a vyvoj ditéte, avSak nezaté¢Zzuje nadmérné nezralé
ledviny novorozencti a kojenci. (Lebl, 2007) Hlavni bilkovinou je syrovatka neboli
laktalbumin. Pomér syrovatky a kaseinu je ptiblizné 70-80 : 20-30 (podle nékterych
autort az 60 :40). (Nevoral, 2003) Kasein v matefském mléce dovede v kyselém
prostiedi vytvaret jemnou srazeninu, ktera je pro kojence snadno stravitelna. Dale ma
kasein matefského mléka vyhodné zastoupeni jednotlivych aminokyselin. Jmenovité

obsahuje vice taurinu a cysteinu, ovSem méné tyrosinu a fenylalaninu. (Srac¢kova, 2005)

1.3.4.2 Tuky

Obsah tuku v matefském mléce je relativné vysoky. Tvoii az 55 % celkové
energetické hodnoty. Zralé matefské mléko obsahuje primémé 4 g tuku na 100 ml.
(Lebl, 2007) Mnozstvi tuku se méni i v prub€hu jednoho kojeni. Zadni mléko obsahuje
4-5krat vice tuku nez mléko predni, produkované na zacatku piti. 98 % tuki je tvofeno
kapénkami triglycerid. Z mastnych kyselin je 42 % nasycenych, 57 % nenasycenych,
hlavn¢ kyselina linolenova, linolovd, arachidonovd a dokosahexaenova. Nenasycené
mastné kyseliny s dlouhym fetézcem jsou nezbytné pro vyvoj centralni nervové
soustavy a sitnice. Matefské mléko obsahuje velké mnozZstvi cholesterolu. Vyznam této
skutecnosti neni dosud dostatecné zndm, neni vSak vylouceno, Ze Casnd expozice

ovlivituje zpusob metabolismu v dospélosti. (Nevoral, 2003)
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1.3.4.3 Sacharidy

Koncentrace sacharidi (laktozy) v matetském mléce pievysuje jejich obsah v mléce
kravském, proto ma matetské mléko vyraznéji nasladlou chut. Obsah sacharidi se
pohybuje kolem 5-6 g na 100 ml. Laktoéza tvoii asi 40 % celkového energetického
obsahu matefského mléka. (Lebl, 2007) V mateiském mléce je dale pfitomna galaktdza,
fruktdza a malé mnozstvi jinych oligosacharidi. Obsah laktozy stoupa ze 4 % v kolostru
do 7 % ve zralém matefském mléce. Laktéza se v téle metabolizuje na glukoézu a
galaktozu, ktera je nezbytnd pro vznik galaktolipidt, dilezitych pro vyvoj centralni
nervové soustavy. Laktdza usnadnuje vstiebavani vapniku a zeleza a nepiimo podporuje

kolonizaci gastrointestinalniho traktu laktobacilem. (Nevoral, 2003)

1.3.4.4 Vitaminy

Koncentrace vitaminil v matefském mléce zavisi na kojici matce, 1épe feceno na jeji
stravé. (Lebl, 2007) Mnozstvi vitamini v matefském mléce vétSinou pokryji potieby
kojence. VétSiny vitamini je v matefském mléce dostateéné zastoupeni (napiiklad
vitamin A, E, vitaminy skupiny B — vyjimka je Bi, u vegetarianek, vitamin C). U
vitaminu D, u kterého je hlavni zdroj slune¢ni zafeni, které je v nékterych ro¢nich
obdobich nedostate¢né, je doporucovano zvysit piijem u vSech kojenych déti. OvSem
podle nedavnych vyzkumt bylo zjiSténo, ze matefské mléko obsahuje vitamin D nejen
ve formé¢ rozpustné v tucich, ale 1 ve formé rozpustné ve vod¢. Diky tomu by pro zdravé
donoSené dité¢ méla byt jeho doddvka matefskym mlékem dostatecna, samoziejmé za
piedpokladu i bézného pobytu na vzduchu za slune¢nych dni. (Srackova, 2005)
Vitamin K, z dGvodu prevence krvacivého onemocnéni, je podan po porodu (1 mg) a

dale v tydennich intervalech do jednoho véku jednoho mésice. (Nevoral, 2003)

1.3.4.5 Mineralni latky a stopové prvky

Koncentrace mineralnich latek a stopovych prvkil je matefském mléce niz8i nez
v mléce kravském. (Lebl, 2007) U kojicich Zen, které samy netrpi deficitem dulezitych
prvkl (sodiku, vapniku, Zeleza, hoiciku, fosforu, médi a fluoru) je koncentrace

vV matefském mléku dostatecnd. Celkové mnozstvi mineralnich latek je v matefském
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mléce niz§i nez v mléce kravském, ale odpovidd pozadavkim ditéte. Biologicka
dostupnost mineralnich latek (napt. vapniku) je v matefském mléce nejlepsi. Pomér
véapniku a fosforu (2:1) je povazovan za idealni. (Nevoral, 2003) Zelezo se z mateiského
mléka resorbuje ze 70 %, z kravského mléka jen 30 % a z pfipravki umélé mlécné
vyzivy pouze okolo 10 %. (Lebl, 2007) V nékterych oblastech je v potravé matek a
jejich mléce méné jodu. Tato koncentrace jodu v matefském mléce je zavislad na
aktualni vyzivé matky. Lze to vSak kompenzovat bud’ vhodné volenou stravou (2krat

tydné moiské ryby), nebo formou suplementd. (Svacina, 2008)

1.3.4.6 Ostatni slozky

Z ostatnich slozek, které matetské mléko obsahuje, je tfeba zminit hormony a
enzymy. Zhlediska hormonli matefské mléko obsahuje oxytocin, prolaktin,
nadledvinové steroidy, prostaglandiny, TSH, TRH, tyroxin, trijodtyronin, erytropoetin a
bombezin. Déle jsou zde obsazeny riistové faktory. Z enzymu jsou vV matetském mléce

obsazeny napiiklad proteolytické enzymy, peroxidazy, lysozym. (Lebl, 2007)

1.3.4.7 Obranné latky

V matetském mléce jsou obsazeny i obranné latky, které predstavuji az Ctvrtinu
bilkovin matetfského mléka. Nejvice je jich v kolostru, tedy v prvnich hodinach a dnech
po narozeni. Jejich pozd¢jsi deficit ale nevadi, jelikoZ se zvySuje mnoZstvi vypitého
mléka, tim je dité dostateCné zabezpeceno obrannymi latkami po celém obdobi kojeni.
Mateiské mléko obsahuje imunologicky aktivni slozky, jak celularni povahy (lysozym,
laktoferrin), tak 1 humoralni povahy (sekre¢ni IgA). Dale matefské mléko obsahuje

bifidus faktor, ktery podporuje rist stfevniho biomu (Lactobacillus bifidus). Matetské

rrrrrr

1.3.4.8 Dalsi role
Kojeni ma navic dulezitou roli psychologickou a socialni, a to jak ve vztahu matky
k ditéti, tak i ditéte k matce. (Lebl, 2007)
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1.3.5 Rozdil mezi kravskym a materskym mlékem.

Nejvetsi a nejdilezitéjsi rozdil mezi kravskym a mateiskym mlékem je ve slozeni a
obsahu bilkovin. Hlavni bilkovinou matefského mléka je syrovatka (laktalbumin).
Pomér syrovatky ke kaseinu je v matetském mléce 70-80 : 20-30 (n¢kdy se udava udaj
60 : 40). Ovsem u kravského mléka je tento pomér zcela opacny 20 : 80. Mateiské
mléko ma dale vy$$i zastoupeni esencialnich aminokyselin. Dal$i rozdil je v obsahu
alergenu B-laktoglobulinu, ktery zpiisobuje alergii na bilkovinu kravského mléka. Tato
latka se v matetském mléce prakticky nevyskytuje. Objevi se tam pouze v ptipadé, ze
sama matka konzumuje kravské mléko a B-laktoglobulin ptesel do matefského mléka.
(Nevoral, 2003)

Slozeni tukdi v mléce je zavislé na stravé jak matky, tak i1 zvifete (kravy), ale
v kravském mléce je mensi zastoupeni nenasycenych mastnych kyselin. Sacharidi

obsahuji obé mléka ptiblizné stejné. (Veleminsky, 2009)

1.3.6 Pocatec¢ni a pokracovaci mléka

Pocatecni mléka jsou mléka urcena pro novorozence a kojence, ktefi nemohou byt
z néjakého divodu kojeni. (Nevoral, 2003) Tato mléka obsahuji bilkovinu kravského
mléka, byvd vSak upravena. Obsahuji také laktozu. Laktéza je totiz pro kojence
nevhodné&jsi cukr, ostatni nejsou zcela vhodna pro jejich vysokou sladivost. Dale také
obsahuji adekvatni mnoZstvi prvkll a dualeZité nenasycené mastné kyseliny.
(Veleminsky, 2009)

Pokracovaci mléka jsou urCena pro starSi kojence a batolata. Pfesnéji se daji pouzit
od ukoncené¢ho 4. mésice Zivota kojence. (Nevoral, 2003) Pokracovaci mléka jiz nekryji
celou potiebu kojence jako pocatecni mléka. Jsou soucdsti smiSené stravy (pfechod na
stravu dospélych). Také obsahuji bilkovinu kravského mléka, ktera je upravena, jiz vSak

méné nez u pocate¢nich mlék. (Veleminsky, 2009)

1.4 Alergie na bilkovinu kravského mléka
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1.4.1 Charakteristika onemocnéni

Alergii na potraviny trpi v dne$ni dob¢ 2 az 8 % déti. (Nevoral, 2013) Nejcastéjsi
potravinova alergie u déti do tii let je alergie na bilkovinu kravského mléka. Touto
alergii trpi asi 1-3 % kojenct. AZ u 90 % pacientll vzniknou prvni pfiznaky onemocnéni
alergie na bilkovinu kravského mléka jiz v prvnich 3 mésicich. Pfiznaky zavisi na
prvotnim setkani s bilkovinou kravského mléka. Alergie na bilkovinu kravského mléka
muze vzacné vzniknout i po 12. mésici zivota ditéte. (Bronsky, 2014)

Alergie na kravské mléko je nepfiznivd imunologickd reakce organismu na
bilkovinu kravského mléka, ktera se povétSinou objevuje v prvnich mésicich Zivota
ditéte. Toto onemocnéni ma rizné projevy podle délky intervalu vzniku alergické
reakce. (Apps, 2009)

Nejcastéjsim alergenem kravského mléka byvaji bilkoviny. Na prvnim misté je
rozhodn¢ B-laktoglobulin. Tato latka neni v matefském mléce vlibec obsaZena,
s vyjimkou téch piipadl, kdy matka konzumuje vice kravského mléka a 3-laktoglobulin
se do matetského mléka pienesl. (Nevoral, 2013)

Potravinové alergie se deli do tii typt podle délky intervalu od poziti alergizujici
latky (v naSem piipad¢ kravského mléka).

1. Okamzita (Casnd) reakce — obvykle vznikd né€kolik minut az par hodin po
poziti.

2. Vznika po poziti alergenu obvykle za 4-12 hodin.

3. Oddalena reakce — obvykle se reakce na alergen objevi za 1-2 dny. (Nevoral,
2013)

1.4.2 Klinické projevy

Klinické projevy jsou velmi rizné a zavislé na riznych faktorech. Zavislé jsou na

genetické predispozici, vé€ku ditéte a misté expozice potravinovym alergenem. Ptiznaky
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alergie na bilkovinu kravského mléka se vétSinou objevuji ve ¢tyfech manifestacich, a
to anafylaxe, dychaci cesty, klize a travici ustroji. (Nevoral, 2013)

Anafylaxe se objevuje u nemocnych déti v 7 % a projevuje se par minut po poziti
alergenu (kravského mléka). Projevuje se hlavné otokem rtl, koptivkou, zvracenim,
prijmem a dusnosti. Objevuje se i laryngospazmus neboli kieCovité uzavieni hrtanu.
(Nevoral, 2013) Anafylaxe je akutni a zavazna. Je to alergicka reakce ohrozujici zivot
svelmi rychlym zacatkem. Da se o ni fici, Ze ¢im rychleji se rozvine, tim byva
okamzitou pomoc. (Kim, 2015)

Dalsi moznosti manifestace jsou dychaci cesty. Dychaci cesty se projevuje 25 %
pfipadi nemoci alergie na bilkovinu kravského mléka. Projevuji se nékolik hodin po
poziti alergizujici latky. Mezi projevy se fadi piskoty, kaSel, dyspnoe neboli dusnost.
(Nevoral, 2013)

Na ktzi se také projevuje onemocnéni alergie na bilkovinu kravského mléka.
VétSinou byva u 2040 % nemocnych déti. Prvni projevy se objevuji dny nebo tydny po
poziti kravského mléka, nejcastéji jako ekzém nebo koptivka. (Nevoral, 2013)

Nejcast¢jsi moznosti manifestace je travici ustroji. Vyskytuje se dokonce u 50-80
% déti trpicich alergii na bilkovinu kravského mléka. Projevy se objevuji dny az tydny
po poziti alergenu. Mezi nejcastéjSi projevy patii prijem, zvraceni, stolice s krvi a
hlenem nebo dokonce gastroezofagealni reflux. Vzacné se mohou objevit otoky nebo
exudativni enteropatie. (Nevoral, 2013)

Klinické projevy se dale mohou liSit podle typu alergické reakce, ktera je
zpusobuje. Zprostiedkovana IgE reakci nebo nezprostfedkovéana IgE reakci neboli non-
IgE reakce. Dal$i moZnosti je kombinace ptedchozich dvou typt.

1. Mezi symptomy IgE zprostfedkované reakce patfi:
a. Oralni alergicky syndrom.
b. Gastrointestinalni anafylaxe — rychle nastupuje nauzea, kiecovité
bolesti bficha, zvraceni, prijem.
C. Mimostfevni manifestace — atopicky ekzém, astma, systémova

anafylaxe.
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2. Smisena IgE a non-IgE reakce:
a. Eozinofilni gastroenteropatie.
3. Non-IgE zprostiedkovana reakce
a. Alergickd proktokolitida — projevuje se krvi a hlenem ve stolici,
kojicim matkdam se doporucuje vylou¢it mléné vyrobky a
suplementovat Ca, zumélych mlék se doporucuji ta S vysoce
hydrolyzovanou bilkovinou.
b. Potravinami indukovana enterokolitida — zvraceni, prijmy.
C. Potravinami indukovand enteropatie — malabsorpce, prijem,

zvraceni, neprospivani. (Nevoral, 2013)

1.4.3 Diagnostika

Diagnoéza alergie na bilkovinu kravského mléka je zalozena na spravné anamnéze,
fyzikalnim vySetfeni (koZni, respiracni a gastrointestindlni vySetfeni) a expozi¢nim
testu. (Nevoral, 2013)

Jelikoz alergie na bilkovinu kravského mléka ma piiznaky spolecné jesté s jinymi
onemocnénimi, je nutno pied diagnézou vyloucit jinou pii¢inu symptomi. (Bronsky,
2014)

To ostatné popisuje i1 €lanek, ktery se zabyva revidovanym doporucenym postupem
pii diagnostice alergie na bilkovinu kravského mléka. Dale udava, ze eliminace
kravského mléka ze stravy matky a expozice jsou zlatym standardem pro diagnézu
alergie na bilkovinu kravského mléka. Pfesnéji se tento ¢lanek vénuje piepracovanému
doporuc¢enému postupu pii diagnostice alergie na bilkovinu kravského mléka. Postoj
uvefejnény v roce 2001 Ceskou lékafskou spoleénosti Jana Evangelisty Purkyné jiz
nestacil pro diagnostiku. Objevily se totiz nové poznatky, které tento stary postup
nezahrnoval, napfiklad nezahrnoval poruchy motility jako projev onemocnéni, nebo
pojem tzv. tézké alergie na bilkovinu kravského mléka. (Frithauf, 2010)

Ptesnd diagnostika se stala pfedmétem z4jmu i1 dvou smérnic vypracovanych

odborniky. Témto smérnicim se vénuje 1 Clanek, ve kterém klinicti 1€kafi prebiraji
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postup diagnostiky. Pomoci téchto smérnic budou schopni potvrdit ¢i vyloucit diagnézu
alergie na bilkovinu kravského mléka s vyuzitim minimalnich nezbytnych testi a

procedur. (Amal, 2013)

1.4.3.1 Kozni testy

Kozni testy jsou pomocné laboratorni vysetieni, které ma vétsi hodnotu u 1. typu
precitlivélosti. Mezi kozni vySetiovaci metody patii prick test, pomoci kterého se urcuji
specifické protilatky IgE vazané na mastocyty a stanovuji specifické IgE protilatky in
vitro. Tento test je vhodny pro diagnostikovani spiSe 1. typu reakce. OvSem casto byva
falesné pozitivni. Jen asi 20-30 % pacientd, u kterych vySel pozitivni nalez z prick
testu, jsou pozitivni i pfi expozi¢nim testu. (Nevoral, 2013)

Dals$i moznosti diagnostiky pomoci koznich testl se nazyva néplastovy test. Jde o
metodu, kdy jsou na zadech nalepeny roztoky alergenti. Odecitani udaji se provadi po
48 az 72 hodinach. Tato metoda ma své zastance, ale i odpurce, a to z diivodu dosazeni

rozporuplnych Gdajt. (Postgradudlni medicina, 2009)

1.4.3.2 Diagnosticky eliminacni test
Eliminacni test je zalozen na eliminaci kravského mléka ze stravy ditéte nebo kojici
matky na ur¢itou dobu, ktera se pohybuje v rozmezi 2—4 tydnt. Po ukonceni této doby

se hodnoti odpovéd’ ditéte na eliminaéni dietu. (Bronsky, 2014)

1.4.3.3 Expozicni test

Expozi¢ni test by se mé&l u kojencti zahajovat 2—3 hodiny po podani jidla. Zaludek
tedy neni plny, ale ani prazdny (no¢ni hladovéni), coz by mohlo mit za nésledek potize
z diivodu malého mnozstvi podané stravy. (Bronsky, 2014)

Kwvili spravnému postupu se vyuziva standardni protokol expozi¢niho testu, ktery
vyZaduje nasledujici poZzadavky:

1. Test se provadi pouze za piedpokladu, ze pacient v dobé testu jiz nema

vvvvvv
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Expozi¢ni test je provadény ambulantné nebo u hospitalizovaného pacienta,
samoziejmé pod dohledem Iékate. (Nevoral, 2013)
2. V nasledujicich piipadech je nutna hospitalizace béhem expozi¢niho testu:
a. Dité ma v anamnéze udaj o t€Zké okamzité reakci na alergen.
b. Je zde moznost nepfedvidatelné reakce (pacient je IgE-
senzibilizovan, ale dlouhou dobu nebo zatim vibec nedostaval
V potravé kravské mléko).
C. Moznost ztizeného hodnoceni testu, kviili pfitomnému zavaznému
atopickému ekzému.
3. Provedeni expozi¢niho testu je vylouceno v ptipad¢ vyskytu anafylaktické
reakce v minulosti.
4. U podezieni na alergii na bilkovinu kravského mléka je tfeba vyloucit
intoleranci laktozy (zejména u déti starSich nez 3 roky je mozno pouzit
ptipravek bez laktozy). (Bronsky, 2014)

U déti, u kterych se predpokladd oddalena reakce, lze na expozicni test pouzit
postupné podavani 1 ml, 3 ml, 10 ml, 30ml a 100 ml v 30 minutovych intervalech. U
pacientd, u kterych Ize ocekavat ¢asnou reakei, se podava postupné 0,1 ml, 0,3 ml, 1 ml,
3 ml, 10 ml, 30 ml a 100 ml v 300 minutovych intervalech. Ve zbytku dne dostava dité
puvodni preparat uZivany i pired zahijenim expozi¢niho testu. Pacienti by méli byt
hlidani nejméné dvé hodiny po podani posledni nejvétsi davky. Jestlize se neobjevuje
zadna reakce, Ize dale pokracovat doma v podavani mléka nejméné 200 ml denné po
dobu asi 2 tydnt. (Bronsky, 2014)

V pochybnych ptfipadech a u starSich déti se pouziva dvojité slepy, placebem
kontrolovany test. V tomto testu se suspektni potravina vyfazuje ze stravy na 1-2
tydny. Podezield potravina se schovava do jiné tolerované potraviny nebo do kapsli.
Takto uschovana potravina (placebo nebo kapsle) je poddvana v postupné se zvysujici
davce. Casna reakce nemiZe byt pichlédnuta, problém ale piedstavuje reakce

oddaleného typu. (Nevoral, 2013)
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1.4.3.4 Gastroenterologicka vysetieni
Pro diagnostiku se vyuZzivaji i gastroenterologicka vysetieni. Pouziva se endoskopie
(s moznosti makroskopického a mikroskopického vysetieni sliznice) v indikovanych

ptipadech k diagnostice pfi gastrointestindlni symptomatologii. (Nevoral, 2013)

1.4.4 Pacienti s ¢asnymi symptomy nebo se zavaznou reakci

U déti, u kterych se alergicka reakce objevuje okamzit¢ nebo do dvou hodin po
expozici mlécného vyrobku, se musi bez vyjimky bilkovina kravského mléka odstranit
z potravy. (Nevoral, 2013) Jinak feCeno u dé&ti sakutnimi koznimi symptomy
(angioedém), respiraénimi symptomy (sipani) nebo systémovou reakci (anafylaxe).
(Bronsky, 2014) U takovychto pacientil neni tfeba provadét expozi¢ni test. Eliminacni
dieta u nich trva jeden rok, poté se provede expozi¢ni test. Expozi¢ni test se u téchto

pacientl provadi béhem hospitalizace a za 1ékaiského dohledu. (Nevoral, 2013)

1.4.5 Pacienti s méné zavaznou reakei

Do této skupiny se fadi pacienti, ktefi trpi gastrointestindlnimi symptomy a
atopickym ekzémem, ktery se zhorsil po expozici kravskym mlékem. Dale se sem fadi 1
pacienti, ktefi maji méné zdvazné podezieni na alergii na bilkovinu kravského mléka.
Diagnoza u téchto pacienti musi byt vzdy potvrzena eliminacnim testem. Po
elimina¢nim testu je tfeba zpracovat i expozi¢ni test. (Bronsky, 2014) Jestlize je
eliminani test U¢inny a expoziéni test pozitivni, doporucuje se provést jeste
alergologické testy. Tyto testy vedou kurceni rizika okamZité reakce v dalSich

expozi¢nich testech a ur€eni prognozy. (Nevoral, 2013)

1.4.6 Kojené déti

U pacienttl, ktefi jsou kojeni matefskym mlékem, je doporu¢eno matkdm vyloucit

ze stravy mléko a vSechny mlécné vyrobky. U okamzitych reakci na dobu 3—6 dnii, u
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ostatnich typti reakci na dobu dvou tydnii. Pii delsi dobé dodrzovani eliminacni diety je
tfeba, aby se matka suplementovala vapnikem. Jestlize tento eliminacni test se prokaze
bez efektu, je mensi pravdépodobnost, ze symptomy byly zpisobeny alergii na
z kojeni na lécebny pfipravek kojenecké vyzivy na bazi aminokyselin (AMK). Po
stabilizaci pfiznakt u ditéte (béhem dvou tydnil) Ize zkusit znovu zacit kojit, ale matka
sama musi dodrzovat eliminac¢ni dietu s vyloucenim bilkoviny kravského mléka. Nekdy
se doporucuje vyloucit i dalsi mozné alergeny, jako je s6ja nebo vejce. Lze také

pokracovat v podavani lé¢ebného piipravku kojenecké vyzivy. (Nevoral, 2013)

1.4.7 Nekojené déti

Vsechny ptipravky kojenecké mlééné vyzivy na bazi kravského mléka a ptikrmy,
které obsahuji bilkovinu kravského mléka a jina zivocisnd mléka (kozi mléko a ovci
mléko), se u nekojenych déti s podezieni na alergii na bilkovinu kravského mléka
striktné vylucuji. Je moznost se vratit zpét ke kojeni za predpokladu, Ze kojici matka
bude dodrzovat eliminani dietu a symptomy se objevily pii prvnich podanich
kojenecké vyzivy na bazi kravského mléka. U nekojenych déti zac¢ind eliminacni dieta
extenzivnim hydrolyzatem, ale u déti se zavaznymi projevy, nebo dokonce Zzivot
ohrozujicimi symptomy se za¢ina s piipravkem na bazi aminokyselin. Pokud se projevy
ditéte po eliminacni dieté s extenzivnim hydrolyzatem nelepsi do dvou tydnti, je vhodné
piejit na preparat na bazi aminokyselin. Kojeneckou vyZzivu na bazi s6ji je moZzné pouZit
u déti starSich 6 mésicl, které odmitaji extenzivni hydrolyzaty (pro jejich hotkou chut)).
U kojenecké vyZivy na bazi sgji je tifeba hlidat, jestli je reakce IgE zprosttedkovana, ¢i
nikoliv. Jejich pouziti je totiz mozné pouze u IgE zprostiedkovanych neboli Casnych

reakci. U ostatnich je moZnost sekundarni alergie na bilkovinu s6ji. (Nevoral, 2013)

1.4.8 Batolata a déti
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Eliminacni dieta u této vékové kategorie lze zajistit potravinami a napoji, které
neobsahuji alergen bilkovinu kravského mléka. Ostatni mléka (kozi mléko a ovci
mléko) musi byt striktné vylou¢ena ze stravy ditéte, je zde totiZ mozZnost zkiizené
reaktivity. Déle se musi bedlivé hledat skryté alergeny v potravinach. (Nevoral, 2013)

U star$ich déti a dospélych, ktefi trpi atopickym ekzémem, nema zadny smysl drzet
dietu bez mléka a mlécnych vyrobku. To plati, pokud nemaji stale potvrzenou alergii na

bilkovinu kravského mléka. (Fuchs, 2005)

1.4.9 Lécba

Lécba u alergie na bilkovinu kravského mléka je zaloZena na eliminaci alergend. U
kojenych déti, které maji prokazanou alergii na bilkovinu kravského mléka, je jako
1é¢ba doporucovana eliminac¢ni dieta. U déti kojenych matefskym mlékem je tfeba
elimina¢ni dietu doporucit i kojicim matkam. (Bronsky, 2014) Kojicim matkam je
doporucovano i vyloudit vejce, ryby a ofechy ze stravy. Pfi eliminacni dieté kojici
matky s vyloucenim kravského mléka je tfeba zajistit dostate¢ny piisun vapniku a
vitamint, které vylou¢enim mléka ze stravy mohou byt deficitni. (Nevoral, 2013)

Jestlize matka nemtize nebo neni schopna tuto elimina¢ni dietu dodrzovat, je mozné
pouzit extenzivni hydrolyzat. (Bronsky, 2014) Extenzivni hydrolyzat je preparat
s bilkovinou s vysokym stupném $tépeni. Jejich podavani snasi 90 % déti s prokazanou
alergii na bilkovinu kravského mléka bez projevi alergie. (Nevoral, 2013)

U 10 % kojencii, u kterych jsou extenzivni hydrolyzaty neucinné, lze pouzit
preparat na bazi aminokyselin. U kojencl s téZkymi projevy (zdvazné enteropatie,
neprospivani) a reakcemi (anafylaktickd reakce) je aminokyselinova formule
nejucinnéjsi. (Bronsky, 2014)

Dnes jsou k 1é¢bé na trhu k dispozici preparaty s castené nebo vysoce
hydrolyzovanou ryzi. Tyto preparaty jsou doporucovany kojenclim, ktefi odmitaji ¢i
netoleruji extenzivni mlé¢né hydrolyzaty. Mlécné preparaty s hydrolyzovanou ryzi jsou

vhodné 1 pro déti, které vyriistaji ve veganskych rodinach. (Nevoral, 2013)
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Soucasna doporuceni neradi podavat kojeneckou vyzivu se sdjou zdravym
kojenciim do 6 mésice zivota. Takovato kojenecka vyziva ma nutriéni nevyhody. Pro
obsah fytatli se Spatn¢ absorbuji mineralni latky a stopové prvky. Nicméné u kojencti
starSich 6 mésicti mize byt kojeneckd vyziva na bazi s6ji pouzita, pokud odmitaji ¢i
netoleruji extenzivni hydrolyzat nebo vyristaji v rodiné veganii. Sojové kojenecké
vyzivy jsou vSak zcela nevhodné pro kojence s alergii na bilkovinu kravského mléka,
ktera je zpusobena nezprostfedkovanou IgE, kviili Castym sekundarnim alergiim na
soju. (Nevoral, 2013)

K1ébé prokazané alergie na bilkovinu kravského mléka nelze pouzit
hypoantigenni mléka s ¢astecn¢ hydrolyzovanou bilkovinou, které se pouzivaji
Kk prevenci alergii. (Bronsky, 2014)

Kozi mléko, ovéi mléko ¢i jind savéi mléka jsou nevhodna k 1écbé alergie na
bilkovinu kravského mléka, jelikoz se mize objevit zkiizend reaktivita. Zcela nevhodné
jsou napoje Spatné¢ oznacované jako ,,mléka®, ktera jsou primyslové vyrabéna. Mezi
takovd mléka patii s6jové mléko, ryZové mléko, mandlové, kokosové a kaStanové
mléko. Tato mléka nekryji nutricni potteby kojenci. (Bronsky, 2014)

Ani kojenecké ptikrmy pro déti s prokdzanou alergii na bilkovinu kravského mléka
nesm¢ji obsahovat kravské mléko a nemély by byt zavadény do jidelnicku ditéte pred
17. tydnem Zivota. Oddalovani pfidani vajec, ryb nebo pSenice do stravy nema Zadny
preventivni pozitivni vliv na alergii. Ze stravy vyluujeme pouze potraviny prokazatelné
alergizujici. (Nevoral, 2013)

U déti, kterym uz byl jeden rok, je dllezité pfipravit individudlni a vyvazeny
jidelnicek, ve kterém by byl zajistén dostatecny ptisun bilkovin, vapniku, vitaminu D a

vitaminu A. (Nevoral, 2013)

1.4.10 Dalsi postup

Po uplynuti doby 618 mésicti, kdy se dodrzovala 1écebna neboli eliminacni dieta,

se provadi novy expozi¢ni test. Jestlize expozi¢ni test vyjde znovu pozitivni, pokracuje
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se v eliminacéni dieté dalSich 12 mésicti. Pokud expozi¢ni test vyjde negativni, miize se

dité prevést na kravské mléko. (Nevoral, 2013)

1.4.11 Farmakoterapie

Farmakoterapie je vhodna u déti s anafylaktickymi reakcemi a s obtizné
eliminovatelnymi alergeny. U potravinovych alergii (alergie na bilkovinu kravského

mléka) vétSinou nema zadny vyznam. (Bronsky, 2014)

1.4.12 Prevence

Novorozenci jsou zv1asté kriticti pro senzibilizaci na potravinové alergeny. Nezraly
travici trakt, ktery umoziuje resorpci celych intaktnich bilkovin, miize indukovat
senzibilizaci. (Nevoral, 2013) Nejvice rizikova skupina novorozencti (pro Vvyvoj
alergické reakce) jsou ti s rodinnou zatézi atopického onemocnéni. Nejlepsi prevence
alergii je vylu¢né kojeni po dobu 4-6 mésict. Pokud je kojeni matefskym mlékem
vylouc¢eno, podava se kojeneckd vyziva se snizenou antigenicitou (HA mléka).
Kojenecka vyziva se sniZzenou antigenicitou se podavd minimalné 4 mésice bez
soucasného podavani ptikrml a kravského mléka. U dietniho opatfeni pouZivaného po
6. mésici Zivota neni prokazan pozitivni preventivni ucinek. (Bronsky, 2014)

Nebyl prokdzan zadny preventivni uc¢inek podavani hypoantigenni vyZivy vysoce
rizikovym zenam béhem t€hotenstvi. (Bronsky, 2014)

Nékteré¢ studie poukazuji na to, Ze podavani probiotik v poslednim mésici
t€hotenstvi a na zacatku zivota (prvnich mésicich) déti s rodinnou zatézi by mohlo

pomoci proti vyskytu a rozvoji atopického ekzému. (Nevoral, 2013)

1.4.13 Prognoza

Alergie na bilkovinu kravského mléka nejcastéji vymizi v jednom roce Zivota u 50

% d¢éti, ve tfech letech se alergie na bilkovinu kravského mléka ztraci jiz ve vice nez 75
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% pripadt a v Sesti letech uz ve vice nez 90 % déti. Alergie na bilkovinu kravského
mléka zprosttedkovana IgE ma horsi prognozu. (Bronsky, 2014)
Alergie na bilkovinu kravského mléka je pomérné Casté alergické onemocnéni a

Casto 1 chybné diagnostikovana. (Nevoral, 2013)

1.5 Mléka uzpisobena na alergii na bilkovinu kravského mléka

1.5.1 Charakteristika dostupnych mlék

Na trhu jsou dvé skupiny mlék, které s timto onemocnénim souvisi. Jedna z nich
oznacovana jako HA mléka, jsou uzpisobena pouze jako prevence vzniku alergii, ale
nemaji zadny lécebny ucinek. Druhd skupina mlék jsou mléka s vysokym stupném
hydrolyzy a ta jsou uzpiisobena pfimo na alergii na bilkovinu kravského mléka.

(Hrstkova, 2003)

1.5.2 Kojenecka vyZziva s vysokym stupném hydrolyzy

Firma Nutricia a.s.:
1. Nutrilon Allergy Care 1 ProExpert
2. Nutrilon Allergy Digestive Care 1 ProExpert
3. Nutrilon nemlééna Allergy kase (34)
4. Nutricia Neocate Infant
5. Nutricia Neocate Advance (8)
Firma Nestlé Cesko s.r.0.:
1. Nestlé Sinlac
2. Nestlé Alfaré
3. Nestlé Althéra (29)
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2. Cile prace

2.1 Cile prace

1) Zjistit frekvenci vyskytu kojenci a batolat s alergii na bilkovinu kravského
mléka ve tfech ordinacich détského 1ékate.

2) Zjistit klinicky obraz u takto nemocnych déti.

3) Zpracovat seznam piipravku, které maji k dispozici rodice téchto déti.
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3. Metodika vyzkumu

3.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Zakladni soubor tvofilo 7 respondentii od 8 mésict do 8 let. V tomto vyzkumném
souboru bylo 6 dévcat a 1 chlapec. Déti jsou zokoli mého bydliste
z Jindfichohradeckého kraje. Byly ziskany informace o jejich pribéhu nemoci
(zhorSeni, zlepSeni) pomoci strukturované¢ho rozhovoru, ktery jsem vedla s jejich
oSetfujicimi lékafi (pediatr) nebo s détskym specialistou. Dale byla zjisténa z rozhovoru
jejich anamnéza. Také jsem pomoci rozhovoru zjistila, jak momentilné¢ déti nemoc
snasi.

Détsti 1€kari byly ve dvou ptipadech mé& osobné znami, treti 1ékar (specialista) mi

byl doporucen pro svou odbornost a kvalifikaci v oboru.

3.2 Pouzité metody

Pro zpracovani vyzkumné casti mé bakalaiské prace jsem zvolila kvalitativni
metodu vyzkumu. Vytvoftila jsem dva dotazniky s otevienymi otdzkami, které jsem poté
pievedla na strukturovany rozhovor s détskymi lékafi. Prace s détskymi lékafi (a
détskym specialistou) probihala tak, ze nejdfive jsem je informovala o tématu mé
bakalafské prace a 0 tom, co Se v rozhovoru objevi. Poté jsem za nimi pfijela a v jejich
ordinaci jsme uskute¢nili dva strukturované rozhovory. Détskym 1€kaiim (détskému
specialistovi) jsem pak dala podepsat souhlas s pouzitim tudaji (viz pifiloha) do mé
bakalarské prace pii zachovani pacientli V anonymite.

V prvnim rozhovoru jsem také zjistila, odkud rodi¢e nemocného potomka nejcastéji
cerpaji informace o alergii na bilkovinu kravského mléka.

Na zaklad€¢ druhého rozhovoru jsem pak zpracovala kazuistiky, 0 vyzive ditéte
s alergii na bilkovinu kravského mléka. Zpracované kazuistiky jsem shrnula do jedné

tabulky.
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Také jsem poslala email spolecnostem vyrabé&jici specializovana mléka (ev.
potraviny) s Zzadosti o sdéleni, ktera mléka ev. potraviny jsou pro déti s alergii na
bilkovinu kravského mléka vhodna. U spole¢nosti Hipp Czech s.r.0. se mi nepodatilo se
S nimi spojit pomoci emailu, ale telefonicky, kdy jsem nutri¢ni specialistku pozéadala o
informace.

Nakonec jsem pomoci ziskanych informaci zpracovala v programu Nutriservis
Profesional tydenni jidelnicek pro dit¢ s alergii na bilkovinu kravského mléka (viz

priloha).

3.3 Sbér dat

Sbér dat tedy probihal ustni formou v podobé dvou strukturovanych rozhovort
s détskymi 1ékafi (détskym specialistou) a formou pisemnou v podobé emailové
korespondence (v ptipadé spole¢nosti Hipp Czech s.r.o. byla domluva provedena
telefonicky) s vyrobei mlék, ev. potravin specialné vyrobenych pro alergii na bilkovinu

kravského mléka.

3.4 Analyza dat

Od dvou détskych 1ékaitu jsem v podobé strukturovaného rozhovoru ¢. 1 (viz
ptiloha) zjistila zakladni informace, které mi dopomohly zjistit jak velké je zastoupeni
déti s alergii na bilkovinu kravského mléka v ordinacich détského 1ékaie. Dale jsem od
détskych 1ékaru (détského specialisty) zjistila jejich nazory na toto onemocnéni, celkové
vékové rozmezi déti s alergii na bilkovinu kravského mléka a které specialni mléko (ev.
jiny vyrobek) uzpisobené na alergii na bilkovinu kravského mléka preferuje.

Pomoci dotazniku ¢. 2 (viz piiloha), ktery probéhl v podobé rozhovoru, jsem od
détskych 1ékait (détského specialisty) zmapovala alergii na bilkovinu kravského mléka

u jednotlivych déti od prvniho pfiznaku a podezieni po aktualni stav ditéte.
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Nasbirané informace o vyzivé ditéte s alergii na bilkovinu kravského mléka jsem
pouzila pii sestaveni tydenniho jidelnicku (viz pfiloha) v programu Nutriservis
profesional

Pomoci emailové korespondence (v pfipadé spolec¢nosti Hipp Czech s.r.o.
telefonicky) s vyrobci specializovanych mlék jsem zmapovala moznosti vybéru

specializovanych mlék a potravin u alergie na bilkovinu kravského mléka.
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4. Vysledky prace

4.1 Vysledky z dotazniku ¢. 2 - kazuistiky

Pacient ¢é. 1

Pohlavi: Zena

Osettujici 1ékar: Détsky 1ékart €. 1

Vék: u svého 1ékare je od narozeni, momentalni vék je 8 mésici

Misto bydlisté: Mésto do 9000 obyvatel

RA: V rodinné anamnéze nebylo nic, co by mohlo nasvédcovat rozvoji alergie na
bilkovinu kravského mléka.

OA: V osobni anamnéze neméla zadné onemocnéni, které by mohlo néjak prispét
k rozvoji alergie na bilkovinu kravského mléka.

AA:V alergické anamnéze neméla a nemd (krom& ABKM) jiné alergické onemocnéni.
NA: Respondentka byla kojena MM. Byl pfidan prvni pfidavek obsahujici bilkovinu

kravského mléka.

Vyvoj onemocnéni: Respondentka byla kojena matefskym mlékem. Prvni reakce se
objevila po ptfidani prvniho ptidavku, ktery obsahoval bilkovinu kravského mléka. Jeji
reakce byla okamzitad. Projevovala se na kuzi, pfesnéji na usnich boltcich a v obliceji
respondentky. Pfi druhé expozici s bilkovinou kravského mléka se projevy objevily i na
téle.

Provedeny diagnosticky test: Byla zavedena elimina¢ni dieta a to do stravy
respondentky, tak i do stravy matky.

Aktualni vyziva: Momentalné respondentka dostava nadale MM (matka vyloucila KM
ze stravy). Déle dostava zeleninové piikrmy a kaSe. Vyhybaji se uméle vyrabénym

mlékliim i tém specialn€ vyrobenych pro ABKM.
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Aktudlni stav: Po vylouceni alergenu (BKM) pomoci elimina¢ni diety, kterou drzi i
nadale je respondentka bez potizi a piiznaki. Jeji zdravotni stav se zlepsil, jiz netrpi

koznimi problémy.

Shrnuti: Respondentce se po expozici prvnim mléénym piidavkem objevily okamzité
kozni pfiznaky alergie na bilkovinu kravského mléka, tedy tato alergie je se vSi
pravdépodobnosti zprostiedkovana IgE reakci. Po eliminacni dieté se jeji zdravotni stav
zlepsil. Diky eliminacni dieté jiz netrpi zadnymi pfiznaky alergie na bilkovinu

kravského mléka.
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Pacient €. 2

Pohlavi: Zena

Osettujici 1ékar: Détsky 1ékart €. 1

Vék: u svého osettujiciho 1€kate je od narozeni, momentalni veék je 14 mésict

Misto bydlisté: Mésto do 9000 obyvatel

RA: V rodinné¢ anamnéze nebylo nic, co by mohlo nasvédCovat rozvoji alergie na
bilkovinu kravského mléka.

OA: V osobni anamnéze neméla zddné onemocnéni, které by mohlo néjak piispét
k rozvoji alergie na bilkovinu kravského mléka.

AA:V alergické anamnéze neméla a nema4 jiné alergické onemocnéni.

NA: Byly pfidany ptikrmy ve formé uméle vyrabéného kojeneckého mléka. Pouzito
bylo mléko HA.

Vyvoj onemocnéni: Respondentka byla kojena MM. Po podani piikrmu se objevily
opakované prijmy.

Provedeny diagnosticky test: Byla zavedena eliminacni dieta a to do stravy
respondentky, tak i do stravy matky.

Aktudlni vyZiva: Respondentka je aktudln€ Zivena umélou kojeneckou stravou
vyrobenou pro alergii na bilkovinu kravského mléka (extenzivni hydrolyzat). Dale ma

ptikrmy v podob¢ stravy dospélych.

Aktudlni stav: Po vylouceni alergenu (BKM) pomoci eliminacni diety, kterou drzi i
nadale nastalo zlepSeni a priijmy odeznély. Respondentka je aktudlné bez potizi a
priznaki. Jeji zdravotni stav se zlep$il, jiz netrpi opakovanymi prijmy, pokud se nepoda

mléko — stale se objevuje reakce na bilkovinu kravského mléka
Shrnuti: Respondentce se po podani mlééného piikrmu, ktery byl hypoantigenni, tudiz

by mél byt jako prevence proti vzniku alergii, objevily opakované prijmy. Tato reakce

je se vsi pravdépodobnosti zprostiedkovana non-IgE. Diky elimina¢ni dieté, kterou
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drzela i jeji matka, nastalo zlepSeni a prijmy odeznély. Aktudlné je v poradku bez
pfiznakli, ovS§em po podani KM se prijmy objevuji znova. Je nutné nadale drzet

elimina¢ni dietu.
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Pacient €. 3

Pohlavi: Zena

Osettujici 1ékar: Détsky 1ékar €. 1

Vék: u svého osettujiciho 1€kate od narozeni, momentalné 3,5 roku

Misto bydlisté: Mésto do 4000 obyvatel

RA: Rodice respondentky netrpéli zadnym onemocnénim, které by mohlo pfispét ke
vzniku ABKM. Sourozenec ma atopicky ekzém.

OA: Respondentka trpi od narozeni atopickym ekzémem. Jiné onemocnéni se u ni
neobjevuje.

AA:V alergické anamnéze neméla a nemad jiné alergické onemocnéni.

NA: Respondentka byla pln¢ kojena matefskym mlékem. Matka ov§em konzumovala

KM vV hojném mnozstvi.

Vyvoj onemocnéni: Respondentka byla pln€ kojena matefskym mlékem. Neméla zadné
piikrmy, ani zeleninové kase ani uméle vyrdbénou kojeneckou formuli. Matka ovSem
sama hodné¢ pila kravské mléko. U respondentky se ve stolici objevila krev.

Provedeny diagnosticky test: Matce byla doporucena elimina¢ni dieta. Dale se
prokazala alergie na bilkovinu kravského mléka pfi testech z krve.

Aktudlni vyziva: Po eliminaci kravského mléka ve vyzivé matky se respondentka

zlepsila. Aktualné je respondentce jiz 3,5 roku, tudiz je na stravé dospélych.

wrwe

matky, se respondentka zlepSila. Krev ve stolici po 3 mésicich elimina¢ni diety
vymizela. I pfes elimina¢ni dietu atopicky ekzém pietrval. Respondentce je 3,5 roku,

krev ve stolici jiz nema. Pouze atopicky ekzém prietrval i1 nadale.
Shrnuti: Respondentce se alergickd reakce na BKM objevila pravdépodobné pies

matefské mléko. Matka konzumovala kravské mléko v hojném mnozstvi a B-

laktoglobulin pfeSel do matefského mléka. U respondentky poté nastala reakce
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v podobé¢ krve ve stolici. Pravdépodobné by se mohlo jednat o reakci zprostfedkovanou
non-IgE. Po tiech mésicich elimina¢ni diety krev ve stolici vymizela. Atopicky ekzém

se u respondentky objevuje 1 nadale, pravdépodobné nesouvisel s alergickou reakci na
BKM.
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Pacient ¢. 4

Pohlavi: Zena

Osettujici 1ékat: Détsky 1ékar €. 2

Vék: u svého oSettujiciho 1€kare je od narozeni, momentalné 8 let

Misto bydlisté: Mésto do 4000 obyvatel

RA: Matka respondentky mé atopicky ekzém. Ostatni zrodiny nemaji Zzadné
onemocnéni, které by mohlo souviset s ABKM.

OA: Respondentka netrpi Zadnymi onemocnénimi, kterd by mohly nasvédcovat
spojitost mezi nimi a ABKM.

AA:V alergické anamnéze neméla a nema4 jiné alergické onemocnéni.

NA: Respondentka byla pln¢ kojena mateiskym mlékem. Matka podavala ditéti navic

vitamin D.

Vyvoj onemocnéni: Respondentka byla v pofadku do podani ockovaci latky v 5
mesicich, kterd zapfiCinila anafylaktickou reakei (koptfivka a atopicky ekzém).
Anafylaktickd reakce se objevila do 6 hodin od podani ockovaci latky v 5 mésicich
respondentky. Od svého pediatra byla objednana na dal$i ockovani do Fakultni
nemocnice v Motole. Také byla objednana k alergologovi MUDr. Martinu Fuchsovi.
Provedeny diagnosticky test: U respondentky byly provedeny koZni prick testy.
Aktualni vyziva: Respondentce bylo zjisténo nckolik potravinovych alergend. Proto
byla doporucena eliminace téchto alergenii. Mezi alergeny patfila BKM, vejce, lepek,
semena. Respondentce bylo doporuceno konzumovat umélou kojeneckou vyzivu od
firmy Nutricia a. s., presnéji vyrobek Neocate Infant. Dale méla uZivat mast Fenistil.
Jelikoz je respondentce jiz 8 let. Stravuje se jako dospéli s tim, ze nekonzumuje zjisténé

alergeny.
Aktudlni stav: Po eliminaci alergenti a zmény ocCkovaci latky, pfiznaky odeznély.

Respondentka aktualné chodi do Skoly a jiz nemé vétsi problémy, za predpokladu, ze

nekonzumuje zadné alergeny.
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Shrnuti: Respondentce prvotni alergickou reakci zpisobila ockovaci latka. Reakce na
ockovaci latku byla anafylakticka reakce v podobé¢ koptivky a atopického ekzému. Pii
testech na alergeny z krve, byly zjistény kromé¢ alergie na bilkovinu kravského mléka i
dalsi alergeny (vejce, lepek, semena). Provedla se eliminace vSech téchto alergent.
Respondentka dostala doporu¢ené konzumovat vyrobek umélé kojenecké vyzivy
specialn€ vyrobeny na alergii na bilkovinu kravského mlé¢ka (Neocate Infant). Aktualni
stav je bez potizi a priznaki. Respondentka se musi vyhybat alergenim v potravé

z davodu alergické reakce.
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Pacient ¢. 5

Pohlavi: Zena

Osettujici 1ékat: Détsky 1€kart €. 2

Vék: u svého oSettujiciho 1€kate od narozeni, momentalni veék je 10 mésict

Misto bydlisté: Vesnice do 400 obyvatel

RA: V rodinné¢ anamnéze nebylo nic, co by mohlo nasvédCovat rozvoji alergie na
bilkovinu kravského mléka.

OA: V osobni anamnéze neméla zadné onemocnéni, které by mohlo néjak pfispét
k rozvoji alergie na bilkovinu kravského mléka.

AA:V alergické anamnéze neméla a nema4 jiné alergické onemocnéni.

NA: Respondentka byla plné kojena MM.

Vyvoj onemocnéni: Respondentka byla plné kojena MM, oviem neprospivala. Casto se
objevovaly bfisni koliky. Po 3 mésicich kojeni matefskym mlékem se objevila ve stolici
krev.

Provedeny diagnosticky test: Byl proveden eliminaéni test kravského mléka u kojici
matky.

Aktualni vyZziva: Respondentka je nadéle Zivena matefskym mlékem, ovSem s piikrmy
V podobé kasi a zeleninovych a masovych pfikrmi. Matka ma doporucenou elimina¢ni
dietu kravského mléka. Matka nepodava respondentce ani vejce, jelikoZ zjistila zhorSeni

stavu.

Aktudlni stav: Respondentka je Zivena matefskym mlékem za postupného pridavani
prikrma a prechdzeni na stravu dospélych. Matka eliminuje ze své a respondentCiny
stravy kravské mléko. Déle nepodéava respondentce ani vejce, jelikoz zptisobuji zhorseni
stavu. Jeji stav je aktudln¢ dobry. OvSem navraceni do plné¢ zdravého stavu
respondentky trvalo déle. Aktualné respondentku biisni koliky nesuzuji a krev ve stolici

se jiz take vytratila.
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Shrnuti: Respondentka byla plné kojena v dob€, kdy se poprvé objevily piiznaky.
Pravdépodobné m¢l vliv na vznik obtizi konzum kravského mléka matkou a alergen
KM (B-laktoglobulin) pfeSel do mateiského mléka a zpisobil reakci organismu.
S nejvétsi pravdépodobnosti se jedna o reakci zprostiedkovanou non-IgE. Po elimina¢ni
diet¢ matky se po delsi dobé stav respondentky zlepSil. Matka respondentky
vypozorovala, ze ani vejce ned¢laji respondentce dobie a ze stravy je eliminovala také.

Momentalné respondentka prospiva.
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Pacient €. 6

Pohlavi: Zena

Osettujici 1¢kar: Détsky specialista

Vék: Do ordinace pfisla v 6 tydnech, momentalné je ji 1 rok a 8 mésicti.

Misto bydlisté: Vesnice do 600 obyvatel

RA: Neni k dispozici.

OA: V osobni anamnéze neméla zddné onemocnéni, které by mohlo néjak pfispét
k rozvoji alergie na bilkovinu kravského mléka.

AA:V alergické anamnéze neméla a nema jiné alergické onemocnéni.

NA: Respondentka byla kojena jen tyden po narozeni. Poté pfikrm v podobé umélé

kojenecké vyzivy od firmy Nutricia s. r. 0. vyrobek Nutrilon.

Vyvoj onemocnéni: Respondentka byla kojena jen 1 tyden a poté byl dan piikrm umelé
kojenecké vyzivy s obsahem kravského mléka. V 6 tydnu se objevil vodnaty prijem, ze
kterého se vyvinula dehydratace. Dale se dostavil Sokovy stav. S respondentkou
navstivili rodi¢e nékolik nemocnic a onemocnéni bylo prvotné diagnostikovano jako
bakteridlni sepse. Z nemocnice odchédzela na extenzivnim hydrolyzatu, u kterého
vypozorovali, Ze je respondentce po ném Iépe. Byl v ptl roce proveden expozicni test.
Za 4 hodiny se objevilo Gporné zvraceni. Bylo doporuceno konzumovat vyhradné
extenzivni hydrolyzat. Za 3 mésice (v 9 mésicich) matka podala respondentce cajovou
1zicku mlééného vyrobku Pribindcku. Znovu se objevila reakce za 4 hodiny. Opét
nastalo Gporné zvraceni

Provedeny diagnosticky test: Byl proveden expozi¢ni test v nemocnici pod dozorem
1ékart.

Aktualni vyziva: Respondentka méla doporuceny extenzivni hydrolyzat Nutrilon allergy
Digestive Care. Déle bylo vyzkouSeno ptejit na Nutrilon allergy Care, na kterém byla
respondentka pozd¢ji. Aktudlné matka zkousi mléko pifiddvat i do peeni a

respondentka ho v takovéto form¢ snasi dobie. Dale ma doporuceno pomalu zkouset
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kravské mléko ve formé syrt, jogurtll a tvarohti. Pokud znovu za¢nou obtize znovu KM

eliminovat.

Aktudlni stav: respondentka aktudlné snasi dobie mléko do peceni. Jiz nema problémy
se zvracenim. Matka pomalu zkousi dale pridavat mlééné vyrobky do peceni a i
ostatnich jidel. Zatim bez negativni odezvy. Je doporuceno zkouset postupné syry,

jogurty a tvarohy.

Shrnuti: Respondentka méla prvotni reakci po podani mlécné kojenecké vyzivy. Tato
reakce se projevovala upornym zvracenim. Ze zacatku bylo tézké diagnostikovat, ze se
jedna o ABKM. OvSem z nemocnice odchazela na extenzivnim hydrolyzatu, po kterém
se respondentka lepSila. Po 4 mésicich od prvnich projevii, byl proveden expozi¢ni test,
ktery domnénku ABKM potvrdil. Reakce se dostavila do 4 hodin od expozici mléka,
pravdépodobné se v tomto piipade jednd o reakci zprostiedkovanou IgE. Aktudlné se
matka snazi o zavedeni mlécnych vyrobkil do stravy respondentky. Momentalné je

respondentka bez potizi.
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Pacient €. 7

Pohlavi: muz

Osettujici 1¢kar: Détsky specialista

Vek: Do ordinace piisel v 1 a ptl roce, momentalné je mu 6 let a 7 mésicu.

Misto bydlisté: Mésto do 3000 obyvatel

RA: Matka netrpéla zadnym onemocnénim, které by mohlo piispét k rozvoji ABKM.
Otec mél atopicky ekzém.

OA: Respondent nemél zadné onemocnéni (ani atopicky ekzém), které by mohlo pfispét
K rozvoji onemocnéni.

AA: Respondent netrpél zddnymi jinymi alergickymi reakcemi.

NA: Respondent byl kojeny 6 mésicii, v 6 mésicich poprvé dostal piikrm, ptesnéji

sunar.

Vyvoj onemocnéni: Respondent byl kojeny 6 mésich MM, poté dostal prvni piikrm.
Objevila se tidka stolice s krvi a hlenem. Do té doby (pfi kojeni) mél stolici v potadku.
Po vytéru byly zjistény patogeny (E. coli). Byla nastavena elimina¢ni dieta pomoci
vyrobku Nutrilon Soya. Za 2 mésice po nastaveni diety doslo ke zlepSeni.

Provedeny diagnosticky test: Byl proveden eliminacni test pomoci vyrobku Nutrilon
Soya.

Aktualni vyZiva: Po nastaveni dietniho opatieni (eliminace BKM) doslo ke zlepSeni.
Nadale uZzival Nutrilon Soya a k tomu konzumoval stravu dospélych, ale bez mlécnych
vyrobkl. Poté zacal zkouSet konzumovat maslo, jogurty, syry. Momentalné¢ konzumuje

vse.
Aktualni stav: Takto nastavené vyZivové opatfeni respondentovi prospélo. Aktudlné

netrpi Zadnymi obtizemi spojenymi s BKM. Konzumuje stravu dospé€lych i s mlécnymi

vyrobky.
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Shrnuti: Respondent trpél na fidkou stolici po podani mlééné kojenecké vyzivy s BKM.
Déle m¢l zjisténé z vytéru patogeny E. coli. Pomoci vyrobku Nutrilon Soya se za 2
mésice zlepsil. Poté mohl i postupné zkouset mlécné vyrobky pies maslo, syry a jogurty
az po mléko. V dnesni dobé¢ konzumuje vSe i mlécné vyrobky. Ovsem je mozné, Ze
prijmy byly zpisobené pouze patogenem E. coli a proto mu nevyhovovalo mléko. Je
ale také mozné, ze mléko mu poskodilo stfevni sliznici a nésledovalo rozmnozeni

patogennich E. coli.
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Tabulka shrnuti kazuistik

Os. Bylo Divod | Kde byly | Jaké Diagn. Aktualni
1ékar kojeno | reakce | projevy byly test vyZiva
projevy
Pacient Détsky Podan . Elimina¢ni | Kojeni, zel.
Ano Kuze Kopftivka .
¢ 1 1ékafi €. 1 pridavek dieta piikrmy
Pacient Détsky Podan _ Elimina¢ni Normalni
Ano GIT Prijmy .
¢.2 1ékafi €. 1 pridavek dieta bez mléka
. Matka o
Pacient Détsky Krevve | Eliminaéni Bez
Ano konzum. GIT . .
é.3 1ékar ¢&. 1 stolici dieta omezeni
KM
) Aplikace Kopftivka, o
Pacient Détsky ) . Eliminace
Ano ockovaci | Anafylaxe | atopicky Prick testy
¢ 4 lékar ¢. 2 alergenti
latky ekzém
. Matka . N N
Pacient Détsky Bfisni Eliminaéni Eliminace
Ano konzum. GIT ] . .
é. 5 1ékar ¢. 2 koliky dieta KM a vajec
KM
Extenzivni
Pacient Détsky \ Podan - Vodnaty | Expoziéni | hydrolyzat,
e
.6 spec. pridavek prijem test postupné
ml. vyrobky
Pacient | Datsky Podan Ridka Eliminaéni Bez
Ano GIT .
¢ 7 spec. piidavek stolice test omezeni
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4.3 Vysledky z dotazniku ¢. 1

Détsky lékar €. 1

Jeho ordinace se nachazi v Tfeboni.

Mezi jeho pacienty patii i pacient ¢. 1,2 a 3.

1) Jako détsky 1€kat pracuje cely zivot (tzn. 50 let).

2) Za posledni 3 roky se mu v jeho ordinaci objevily 3 nové piipady alergie na
bilkovinu kravského mléka.

3) Celkovy pocet déti registrovanych v jeho ordinaci je 1200.

4) Aktualn¢ jsou v jeho ordinaci 3 déti s ABKM.

5) Rodi¢e vétSinou informace o alergii na bilkovinu kravského mléka Cerpaji
Z internetu, ale jen zakladni informace, kter¢ je tfeba doplnit détskym 1ékarem.

6) Je dosti individualni, kter¢é mléko urcité dit¢ s ABKM sndsi. Nejcastéji, ale
doporucuje umélou kojeneckou vyzivu z fad Hipp a Nutrilon.

7) Nejcastéji, kde se projevuje ABKM je GIT a na kizi.

8) Pacienti jsou diagnostikovani.

9) Détsky l¢kat vyuzivad pouze zékladni testy, tedy eliminacni dietu, ktera zapiicini
odeznéni ptiznakd.

10) Nejcastéjsim piiznakem ABKM byvaji ze zazivaciho traktu prijmy a zvraceni a
z ke kopftivka.

11) Nejmladsi dite, které se v jeho ordinaci objevilo s ptiznaky ABKM, bylo staré jen 3
mésice.

12) Nejstarsi dite, které stale trpélo ptiznaky alergie na bilkovinu kravského mléka, bylo
staré 8 let.

13) Détsky 1ékat se nesetkal (a ani neslySel) s Zadnym dospélym, ktery by trpél timto
onemocnénim, proto nejstarsimu ¢loveéku se kterym se setkal, bylo 8 let.

14) O problematice je dost informaci, ale jen zakladni informace. Je tedy tieba si je

podrobnéji prohloubit u détského 1¢kare.
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15) Na trhu je dost umeéle specialné¢ vyrabénych kojeneckych mlék pro alergii na

bilkovinu kravského mléka.
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Détsky lékar €. 2

Jeho ordinace se nachdzi v Suchdole nad Luznici.

Mezi jeho pacienty patii i pacient ¢. 4 a 5.

1) Jako détsky Iékat pracuje od roku 1972 (tzn. 43 let).

2) Za posledni 3 roky se v jeho ordinaci objevily 3 nové piipady alergie na bilkovinu
kravského mléka.

3) Celkovy pocet déti registrovanych v jeho ordinaci je 460. Détsky l1ékat ma ted’
polovi¢ni mnozstvi déti, jelikoz si vV Suchdole nad LuZnici oteviel praxi jesté jeden
détskylékat.

4) Aktualné jsou v jeho ordinaci 3 déti s ABKM.

5) Détsky 1ékar nemtize posoudit, zda rodice Cerpaji informace z internetu, jelikoZ se na
internetu moc nepohybuje, ale mysli si, ze tam rodice ziskaji pouze zékladni informace.
Doplitujici informace vétSinou rodi¢iim sdéluje détsky 1ékar.

6) Z uméle specialné vyrabénych kojeneckych mlék na alergii na bilkovinu kravského
mléka by doporucil Nutrilon Allergy Care a n¢kdy i vyrobky fady BEBA od firmy
Nestl¢ Cesko s. 1. o.

7) Nejcastéji, kde se projevuje ABKM je GIT a na ktzi.

8) Pacienti jsou diagnostikovani.

9) Détsky 1ékat vyuZziva pro potvrzeni podezieni na alergii na bilkovinu kravského
mléka eliminacni dietu a kozni prick testy.

10) Nejcastéjsim piiznakem ABKM byvaji ze zazivaciho traktu a pfesnéji prijmy.

11) Nejmladsi dité, které se v jeho ordinaci objevilo s ptiznaky ABKM, bylo staré jen 2
mésice.

12) Nejstarsi dite, které stale trpélo ptiznaky alergie na bilkovinu kravského mléka, bylo
star¢ 7 let.

13) Détsky lékar uvedl, ze nejstarsi ¢lovek, kterého s ABKM potkal, mél vek 38 let.
Ovsem dodava, ze tato osoba nekonzumuje mléko ani mlécné vyrobky, neni tedy jistota,

zdali timto onemocnénim stale trpi.
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14) Nemiize posoudit kolik informaci je na internetu (na internetu se moc nepohybuje)
ale v odbornych ¢lancich v ¢asopisech je ke ¢teni dost seridoznich informaci.
15) Podle détského lékafe je mnozstvi umélych specialné vyrabénych mlék na toto

onemocnéni snad dostacujici.
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Pediatr specialista (odborny détsky 1ékar)

Jeho ordinace se nachazi v Jindfichoveé Hradci.

Mezi jeho pacienty patii i pacient ¢. 6 a 7.

U détského specialisty jsem byla nucena pieskocit par otazek, které nebylo v jeho silach

mi zodpoveédét.

1) Détsky specialista se pohybuje pies 30 let v détském 1ékarstvi.

2) Za posledni 3 roky se v jeho ordinaci objevil 1 novy pfipad alergie na bilkovinu
kravského mléka.

3) Tuto otazku mi détsky specialista nemohl zodpovédét, jelikoz on zadné déti
registrované nema a pacienti k nému dochazeji jen v ptipad¢ potieby. Objednavaji se
telefonicky.

4) Momentaln€ k nému dochézi jedno dit€ s alergii na bilkovinu kravského mléka.

5) Podle détského specialisty se rodice na internetu spiSe dostanou ke klamavym
informacim a spravné informace jim poda az détsky lékaf. Bohuzel je podle détského
specialisty mala informovanost o tomto onemocnéni i mezi détskymi 1ékafi.

6) Z umélych specialné vyrobenych kojeneckych mlék na ABKM by nejspiSe doporucil
Nutrilon Allergy Care.

7) Nejcastéji se alergie na bilkovinu kravského mléka projevuje v GIT. Presnéji reakce
zprostiedkovana IgE se projevuje jako otok rtd a reakce zprostfedkovana non-IgE jako
nadymani.

8) Kdyz se déti do jeho ordinace dostanou, vétSinou diagnostikované nejsou a jejich
9) Mezi nejcastéjsi testy, které vyuzivad pro potvrzeni ¢i vyvraceni podezieni, patii
eliminacni test, od détského lékare nékdy byva test specifickych IgE protilatek a
eliminacné expozicni test.

10) Mezi nejcastéjsi ptiznaky ABKM patii v reakci zprostiedkované IgE zvraceni a

v reakci zprostiedkované non-IgE to byvaji prajmy.
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11) Nejmladsi dite, které se v jeho ordinaci objevilo pro podezieni ABKM, bylo staré
pouze 6 tydnu.

12) Nejstarsi dité, které mélo piiznaky na ABKM, bylo staré 6 rokd. Podle détského
specialisty 1ze pfemyslet nad tim, zdali to byla ABKM nebo to bylo jiné onemocnéni.
13) Odpoveéd byla stejné jako u predchozi otazky.

14) Na tuto problematiku neni dost seridznich ¢lankd pro rodice. Casto se plete
s intoleranci laktozy. V této odpovédi détsky specialista vyzdvihuje publikaci od MUDr.
Fuchse Alergie ¢iha v jidle a piti, kterd podle détského specialisty je dobfe a
srozumitelné napsana i pro Sirokou vetejnost.

15) Na trhu je dost ptipravki uréenych détem, které maji alergii na bilkovinu kravského

mléka.
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4.4 Rozbor umélych specialné vyrobenych kojeneckych mlék na alergii

na bilkovinu kravského mléka

4.4.1. Vyrobky od firmy Nutricia a. s.

S touto firmou jsem komunikovala ptes email. Od registrované nutri¢ni terapeutky,
specialistky v oblasti vyzivy a péce o dité, jsem ziskala seznam vyrobkil a internetové

odkazy, kde najdu o kazdém mléce podrobnosti.

4.4.1.1 Nutrilon 1 Allergy care

Kojenecké mléko urcené pro déti s alergii na bilkovinu kravského mléka. Jeden kus
vazi 450 g a lze ho koupit za 272 K¢.

Toto mléko je charakterizovano jako dietni potravina pro zvlastni 1ékarské ucely. Je
mozné ho détem podavat jiz od narozeni, pokud nemohou byt kojeny. Nutrilon 1
Allergy Care obsahuje hydrolyzované bilkoviny, které by mély snizovat riziko alergické
reakce. Nutrilon 1 Allergy Care dale obsahuje klinicky testovanou smés prebiotik, které
jsou vyvinuty po vzoru oligosacharidit MM.

Nutrilon Allergy Care je lehce stravitelny. Ovsem chut’ mléka je mirné nahotkla
V porovnani s ostatnimi mléky. Tato nahotklda chut je zpisobena obsahem

hydrolyzovanych bilkovin.

4.4.1.2 Nutrilon 1 Allergy Digestive Care

Kojenecké mléko urcené pro déti s alergii ¢i intoleranci bézné stravy. Jeden kus
vazi 450 g a 1ze ho koupit za 410 K¢.

Toto mléko je charakterizovano jako dietni potravina pro zvlastni 1ékatské ucely. Je
mozné ho détem podavat od narozeni, pokud nemohou byt kojeny. Nutrilon 1 Allergy
Digestive Care je urCeny pro déti s potravinovou nesnaSenlivosti. Potravinova
nesndSenlivost mize mit za néasledek poruchu vstfebavani zivin a prijem. Nutrilon 1

Allergy Digestive Care obsahuje hydrolyzované bilkoviny a vSechny latky v co
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nejstravitelnéj$i podob&. Obsahuje i mastné kyseliny se stfedné dlouhym fetézcem
(MCT tuky).
Nutrilon 1 Allergy Digestive Care je mozné pouzivat i pii vafeni. Chut’ mléka je

ovSem lehce nahoikla oproti bézné vyzive. Na vin€ je obsah hydrolyzovanych bilkovin.

4.4.1.3 Neocate Infant

Neocate Infant je specidln¢ vytvoien pro kojence do 1 roku jako jediny zdroj
vyzivy pii alergii na bilkovinu kravského mléka. OvSem 1 pfi jinych tzv.
multiproteinovych potravinovych alergiich. Jeden kus vazi 400 g a lze ho koupit za
cenu okolo 1500 K¢.

Neocate Infant je 100 % cistd smés AMK. Toto mléko je charakterizovano jako
potravina pro zvlastni Gi€ely. Neobsahuje nic z kravského mléka, nemiize tedy zpiisobit
alergickou reakci. Je to kompletni nutri¢ni vyziva. Neobsahuje mlé¢ny cukr (laktoza je
nahrazena stravitelnéj$Simi cukry). VSechny tuky, které Neocate Infant obsahuje, jsou

rostlinného ptivodu. Neobsahuje ani lepek.

4.4.1.4 Neocate Advance

Neocate Advace je specialné vytvoien pro déti od 1 roku do 6 let jako jediny zdroj
vyzivy pii alergii na bilkovinu kravského mléka, uzivd se ovSem i pfi jinych tzv.
multiproteinovych potravinovych alergiich. Jeden kus vazi 400 g a lze ho koupit za
cenu okolo 1700 K¢.

Neocate Advance je 100 % cistd smés AMK. Toto mléko je charakterizovano jako
potravina pro zvlastni G¢ely. Neobsahuje nic z kravského mléka, nemtze tedy zptsobit
alergickou reakci. Je to kompletni nutriéni vyZiva. Neobsahuje mlécny cukr (laktdza je
nahrazena gluk6zovym sirupem). VSechny tuky, které Neocate Advance obsahuje, jsou
rostlinného pivodu. Neobsahuje ani lepek. Obsahuje optimalni sloZeni pro déti od 1

roku véku.
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4.4.1.5 Nutrilon nemlécna Allergy kase

Nutrilon nemlécna Allergy kase je urena pro déti s alergii na bilkovinu kravského
mléka, pro déti s alergii na bilkovinu séji, pro déti s intoleranci laktozy a déti s alergii
na lepek. Jeden kus vazi 250 g a 1ze ho koupit za necelych 90 K¢.

Tato kase ditéti zajisti vyvazenou stravu bez obsahu alergent. Neobsahuje mléko,
laktozu, soju a ani lepek. Je vyrobena s mouky z klicku svatojanského chleba a ryze. Je
bohat4 na bilkoviny a vapnik. Déle obsahuje snadno stravitelné sacharidy, vitaminy a

mineralni latky.
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4.4.2 Vyrobky od firmy Nestlé Cesko s. r. o.

S touto firmou jsem komunikovala pfes email. Byla jsem odkazana na internetové

stranky, kde bych méla najit podrobnosti.

4.4.2.1 Nestle Alfaré

Nestlé Alfaré je specialni dietni potravina ur¢ena pro kojence pfi tézkém akutnim ¢i
chronickém prijmu, malabsorpénim syndromu, podvyzivé a ABKM. Jeden kus vazi
400 g a lze koupit ho za 400 K¢.

Sklada se ze snadno vstiebatelnych latek. Obsahuje dostate¢né mnozstvi vSech

vitaminl a minerdlnich latek, které jsou nezbytné pro spravny vyvoj kojence.

4.4.2.1 Nestlé Althéra

Nestlé¢ Althéra je po nutricni strance kompletni formule urcend pro specidlni
vyzivové ucely. Je uréena pro déti trpicimi alergiemi z potravin, zejména pak ABKM a
alergii na bilkovinu sdji. Jeden kus vazi 450 g a 1ze ho koupit asi za 350 K¢&.

Toto mléko ma vhodné nutriéni slozeni pro dlouhodobé pouzivani v pripadé

dietniho opatteni. Je uréena pro vyzivu kojenct jiz od narozeni.

4.4.2.2 Nestlé Sinlac

Nestlé Sinlac je specidlni kaSe vhodné jak pro déti, tak 1 pro dospélé, ktefi trpi
alergii na bilkovinu kravského mléka, sdjové bilkoviny ¢i trpi celiakii. Jeden kus vazi
250 g a lze ho koupit za 100 K¢. Na trhu je jeste baleni 650 g, které 1ze koupit asi za
230 K¢.

Tuto kasi 1ze pouZit jak v prevenci vzniku alergie, tak i pfi prokdzané potravinové
alergii. Hlavni slozkou je karobova mouka a ¢aste¢né enzymaticky hydrolyzovana ryze.
Obsahuje 12 vitamin®, vapnik, Zelezo, jod a zinek. Lze ji konzumovat jiz od

ukonéeného 4. mésice.
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4.4.3 Vyrobky od firmy Hipp Czech s.r.o0.

S touto firmou jsem komunikovala telefonicky, pfesnéji hovofila jsem s nutri¢ni

specialistkou, kterd mi s ochotou rada vyhovéla.

Tato spolecnost zadna mléka specialné vyrobena na alergii na bilkovinu kravského
mléka nevyrabi. Vyrabi pouze mléka s oznaCenim HA, ktera jsou vyuzitelna jako

prevence vzniku alergii.

4.4.4 Vyrobky od firmy HERO CZECH s.r.o.

S touto spolecnosti jsem komunikovala pfes email, kde mi bylo feceno, co jsem

potiebovala.
Tato spolecnost Zddna mléka speciadln€ vyrobena na alergii na bilkovinu kravského

mléka nevyrabi. Vyrabi pouze mléka s oznadenim HA, ktera jsou vyuzitelna jako

prevence vzniku alergii.
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4.5 Vyhodnoceni tydenniho jidelni¢ku pro dité s alergii na bilkovinu

kravského mléka

Sestaveni jidelnicku pro dité s alergii na bilkovinu kravského mlé¢ka. Dit¢ ma vek 1 rok.

Vazi 10 kg a méfi 75 ecm. (Veleminsky, 2009)

Tabulka hodnot, které odpovidaji uréenému ditéti.

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[kJ] [keal] [a] [9] [a] [a]
1050 250 20 9 32 8-9

Zdroj: Veleminsky, M. et al Vybrané kapitoly z pediatrie, 2009. Nevoral, J. et al Vyziva
v détském veéku, 2003.

Prumérna hodnota celkem za vybrané dny:

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[kd] [keal] [a] [a] [a] [a]
1119 267 18,2 8,0 35,7 8,0

Zdroj: Vlastni vyzkum v programu Nutriservis profesional

Shrnuti: Z primérnych vyslednych hodnot vyplyva, Ze hodnoty pfijaté energie a
sacharidti jsou lehce v nadbytku oproti doporu¢enému ptijmu energie a sacharidi pro
rocni dité. OvSem hodnoty bilkovin a tukt jsou lehce v deficitu. Hodnoty vlakniny se
pohybuji v rozmezi daném pro rocni dité. Samoziejmé veskera jidla byla ptipravena tak,

aby je dit¢ mohlo zkonzumovat bez vétsich problémil.
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5. Diskuze

Smyslem této bakalafské prace bylo shrnout poznatky o daném tématu za pouziti
doméci 1 zahrani¢ni literatury. Déle bylo cilem zjistit frekvenci vyskytu ABKM
v ordinacich détského Ilékate, seznamit se s onemocnénim a s jeho pribéhem a
zmapovat seznam piipravka, které jsou na alergii na bilkovinu kravského mléka
uzptisobeny.

Vyzkumny soubor kojenct a batolat obsahoval 6 dévcat a 1 chlapce. Da se tedy
fici, Ze v mém vyzkumném souboru je vétSina dévcat, ovSem v zadné literatuie jsem
nenasla, ze by se alergie na bilkovinu kravského mléka objevovala €astéji u zenského
pohlavi. U vSech déti se projevy alergie na bilkovinu kravského mléka objevily jiz
V prvnim roce zivota. Nejmlad$imu ditéti, u které¢ho se toto onemocnéni projevilo, bylo
6 tydnd a to z divodu, ze matka prestala kojit a dité pfevedla na umélou kojeneckou
VyZivu.

Ve vyzkumném souboru se u 4 déti projevila alergickd reakce po zafazeni
mlécného piikrmu do jidelnicku ditéte, u 2 pfipadi byly projevy zpisobeny
pravdépodobné z divodu prenosu alergizujici latky pfes matetské mléko a v jednom
ptipad¢ se objevila reakce na okovaci latku.

Ve 4 piipadech rodinna anamnéza neukédzala Zadné onemocnéni, které by mohlo
néjak ovlivnit vznik ABKM. Ve 3 piipadech se bud’ u rodice, nebo u sourozence objevil
atopicky ekzém, coz mohlo zplsobit zvySenou prevalenci alergie na bilkovinu
kravského mléka. V jednom piipad€ se objevilo, Ze 1 dité trpi atopickou dermatitidou,
ovsem neprokazalo se, zdali je zpisobena pravé alergii na bilkovinu kravského mléka,
nebo je jako samostatné onemocnéni.

Dale ve vyzkumném souboru pii zpracovani udaju mi vyslo, Zze v GIT se alergie na
bilkovinu kravského mléka projevuje nejcastéji, a to v 5 ptipadech asi v 71,43 %, tudiz
se shodujeme s rozmezim, které je udavano V literatuie 50-80 %. (Nevoral, 2013) Ve
ttech piipadech se ABKM projevila v podobé priymt a ve dvou piipadech v podobé
stolice s krvi. OvSem s projevy na kazi se ve vyzkumném souboru objevil respondent

jen jednou tedy v 14,29 %, coz se s udaji v literatuie (2040 %) neshoduje. (Nevoral,
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2013) V dychacich cestaich se vmém vyzkumném souboru neprojevil ani jeden
respondent, literatufe jsou projevy psany dokonce ve 25 %. (Nevoral, 2013) V jednom
piipadé se v mém vyzkumném souboru projevila i anafylakticka reakce, coz piipadéa na
14,29 % a v literatufe je psano 7 %. (Nevoral, 2013) Ovsem tyto vysledky nejsou zcela
objektivni, jelikoz mij vyzkumny soubor je maly.

V druhé ¢asti jsem se vénovala ndzorim a poznatkim détskych Iékait (détského
frekvence ABKM u jednotlivych détskych doktor. Oba dva détsti 1€kari maji ve svych
ordinacich zaregistrovany 3 pacienty s alergii na bilkovinu kravského mléka. U
Détského 1ékate ¢. 1 je frekvence déti trpicich ABKM k poctu vSech déti 0,25 %. U
Détského 1ékate €. 2 je toto Cislo lehce vyssi (0,65 %), jelikoz ma celkové méné déti.
Tato Cisla se pfiblizuji prevalenci, ktera je uvedena v literatufe 1-3 % (Bronsky, 2014), i
kdyz jsou mensi, je tedy mozné, ze déti ve své ordinaci mohou mit vic.

Dalsi dulezitou informaci je jaké nejmladsi dit¢ s ABKM za svoji praxe v ordinaci
potkali. Zde se dva détsti 1ékati téméf shodli (2 mésice, 3 mésice), détsky specialista se
ovSem setkal s ABKM u ditéte jiz v 6 tydnech, a to z toho divodu, Ze matka ptestala
kojit a dala ditéti formuli s kravskym mlékem.

V otazce, kolik bylo nejstarSimu ditéti, které méli u sebe v ordinaci, se vSichni tfi
lékati na véku téméf shodli (6, 7, 8 let). Détsky specialista k tomu podotkl, Ze je otazka,
zdali to je$té u tak staré¢ho ditéte ABKM stale je.

Dalsi otazkou, kde se 1¢ékati rozchazeji je otazka: ,,Kolik bylo nejstarSimu ¢lovéku
s ABKM, kter¢ho potkali.“ V této otazce Détsky Iekar €. 2 odpovédél ,,38 let”, ovSem
toto tvrzeni nemlze podlozit, jelikoz ta osoba mléko a mlécné vyrobky nekonzumuje.

Dalsi otazkou, v niz se 1ékafi neshodli, byla otazka, ktera se tykala dostupnosti
informaci pro rodi¢e. Oba détsti 1ékaii odpovédéli, ze informaci je k dispozici dost.
Détsky specialista na tuto otazku odpovédél, Ze je to velice slozité téma, které se casto
plete s intoleranci na laktozu. Dale vypovédél, Ze na internetu vétsinou nebyvaji 0 tomto
onemocnéni ani zcela pravdivé informace.

Ovsem vSichni 1€kafi se shodli v posledni otazce, ktera se tykala dostupnosti a

dostate¢nosti umélych specializovanych mlék na alergii na bilkovinu kravského mléka.
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VSsichni vypovédéli, ze na trhu je podle nich dostatecné mnozstvi vyrobkl specidlni
kojenecké vyzivy na ABKM.

Ve treti ¢asti jsem se zaméfila na umeéla specializovana mléka na ABKM. Zjistila
jsem, Ze na trhu je dostatecné mnozstvi a i velky vybér. Ze 4 vyrobci, které jsem
oslovila, tato specializovana mléka vyrabé&ji jen dva (spole¢nost Nestlé Cesko s.r.o. a
spole¢nost Nutricia a. s.). Na trhu je 8 vyrobkd specialné upravenych pro ABKM,
Z toho dvé jsou kaSe, a dvé mléka (Neocate Infant a Neocate Advance) obsahuji pouze
smés AMK.

Déle jsou na trhu mléka s oznacenim ,,HA®, kterd se daji pouzit pouze jako
prevence proti vzniku alergii, ale nejsou 1écebnym prosttedkem. Takovato mléka vyrabi
jiz v8echny 4 jmenované spolecnosti na vyrobu umélé kojenecké vyzivy.

Tydenni jidelni¢ek sestaveny v programu Nutriservis profesional odpovida stravé,
které by konzumovalo dité s alergii na bilkovinu kravského mléka. Kvili tomu, ze dité
nemuze konzumovat mléko ani mlééné vyrobky je nutné doplnit bilkoviny jinymi
potravinami. Na doplnéni deficitnich bilkovin jsou dobré so6jové vyrobky, masné

vyrobky, lusténiny a pecivo.
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6. Zavér

Z provedené¢ho vyzkumu, ktery byl zaméfeny na frekvenci alergie na bilkovinu
kravského mléka v ordinaci détského lékare, mohu zavérem shrnout, ze frekvence
alergie na bilkovinu kravského mléka v ordinacich détského I¢kate je dokonce nizsi, nez
udava odborna literatura. Dale mohu fici, Ze nejcastéji se ABKM projevuje
V gastrointestinalnim traktu jako priijmy a stolice s krvi.

VSsichni respondenti se pii eliminac¢ni diet¢ zlepsili a navraci se k normélnimu
zivotu. Néktefi postupné zkousi 1 mlécné vyrobky zatadit zpét do jidelniCku, povétSinou
Jiz bez omezujicich ptiznaki alergie na bilkovinu kravského mléka.

Déle mohu konstatovat, Ze ndzory dvou détskych 1ékaiti na alergii na bilkovinu
kravského mléka jsou podobné, ale ne zcela stejné. OvSem nazor détského specialisty,
ktery se touto problematikou zaobira, je odlisny od dvou détskych 1ékait.

Z provedenych kazuistik jsem se seznamila s pribéhem alergie na bilkovinu
kravského mléka, jak zprostiedkovanou IgE reakci, tak i zprostfedkovanou non-IgE
reakci, ktera se hiife diagnostikuje. Dale jsem se seznamila s vyzivou ditéte pred
expozici kravskym mlékem a po ni a i s dal§im 1é¢ebnym postupem

Mohu konstatovat, ze jsem se seznamila s vyrobky umélé specidlni kojenecké
vyzivy na alergii na bilkovinu kravského mléka. Dale mohu fici, Ze jsem se zabyvala
jidelnickem ditéte s alergii na bilkovinu kravského mléka a sestavila jsem ho tak, aby
spliiloval mnozstvi jednotlivych hodnot, které by ro¢ni dit¢ mélo pfijmout. Také jsem
kladla diraz na dostatek zeleniny a ovoce a pestrost stravy.

Prace pro mé¢ byla velkym piinosem. Obohatila mé znalosti v oblasti vyzivy déti,
presnéji kojenct a batolat, a upozornila mé i na mozné komplikace, které mohou nastat.
Déle také vylepSila moje znalosti slozeni matefského mléka a jeho prospé$nosti jak pro
matku, tak 1 pro dit€¢. Upozornila mé na nesnadnost sestaveni optimalniho piijmu

bilkovin bez mlécnych vyrobkii.
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Priloha 1 — Rozhovor ¢. 1

10.

11

12.

13.

14.
15.

Jak dlouholeta je Vase praxe.

Kolik déti s onemocnénim alergie na bilkovinu kravského mléka se objevilo za
posledni 3 roky.

Kolik mate momentaln¢ celkem zaregistrovano déti.

Kolik déti je ted’ u Vas zaregistrovano, které trpi timto onemocnénim.

Odkud rodice takto nemocnych déti nejcasteji Cerpaji informace (tzn.,
vyhledavaji problematiku na internetu, v ¢asopisech, v médiich anebo jinde,
nebo spise spoléhaji na objasnéni 1ékare).

Které¢ z mlék na trhu na onemocnéni alergie na bilkovinu kravského mléka byste
doporucil/a (které¢ Vam osobné¢ pfijde nejlepsi).

Ve které soustavé se nejcastéji projevuje onemocnéni alergie na bilkovinu
kravského mléka u Vas zaregistrovanych déti (travici, dychaci, atd. soustava).
Kdy jste pojali podezieni na onemocnéni ABKM (ktery piiznak Vas k tomu
dovedl).

Kter¢ testy jste vyuzili pro potvrzeni onemocnéni ABKM u ditéte.

Ktery je nejcastéjsi prvotni ptiznak pro alergii na bilkovinu kravského mléka.

. Kolik bylo nejmladsimu ditéti, u kterého bylo zjiS§téno toto onemocnéni (u Vas

momentalng registrovanych déti).

Vek nejstarsiho ditéte, u kterého bylo zjisténo toto onemocnéni (z u Vas
momentalng registrovanych déti).

Kolik bylo nejstarSimu ditéti, nebo dospelému se kterym jste se setkal/a za svoji
praxe s timto onemocnénim.

Myslite si, Ze je o této problematice dostate¢né informovano.

Myslite si, Ze je na nasem trhu dost pfipravki pro toto onemocnéni.
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Priloha ¢é. 2 — Rozhovor ¢€. 2

Zakladni informace — pohlavi, vék na zacatku, vék nynéjsi, bydliste.

Rodinnéd anamnéza — néjaké onemocnéni v rodiné, které¢ by mohlo souviset
(alergie, astma, ekzémy).

Osobni anamnéza — prodélané onemocnéni, onemocnéni tykajici se ABKM.
Alergickd anamnéza — jiné alergie, kterymi pacient trpi (trpé€l).

Nutri¢ni anamnéza — co do tohoto okamziku jedl/a od narozeni (popt. po ¢em se

udé¢lalo hure).

6. Onemocnéni — S jakymi komplikacemi se u Iékatfe poprvé objevil/a.
7. Jaky postup byl proveden.

8.

9. Jaké kroky byly dale provedeny po podezieni na ABKM.

Jak dale onemocnéni pokracovalo.

10. Jaka byla zah4jena l1écba.

11. ZlepSovani onemocnéni.

12. Nynéjsi stav.

13. Jaké doporuceni od 1€kate je aktudlni.

14. Postup do budoucna.
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Piiloha ¢. 3 — Souhlas s pouzitim udaji pacienta pro bakalarskou praci

Souhlas s pouzitim idajii pacienta do bakalaiské prace

za ucelem pouziti udajii pro bakalaiskou praci.
Nize podepsand studentka se timto zavazuje s pouzitim udaji pouze pro bakalatskou

praci. Dale se zavazuje, ze vSechny tidaje budou anonymizovany.

Studentka: Petra Vaverova

Timto souhlasim s pouzitim tdajl ze zdravotnické karty mého pacienta.

Osettujici 1ékar (pediatr)
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Piiloha €. 4 - Tydenni jidelni¢ek kojence a batolete s alergii na kravské mléko
zpracovany v Nutriservisu

Jidelnicek ditéte s alergii na bilkovinu kravského mléka

Pondéli - snidané

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] [9] [0] [9] [9]

Nazev produktu |Mnozstvi

Sojova Sunka 10 [g] 118 28 45 0,2 2,0 2,7
Maslo Cerstvé 51[g] 154 37 00 41 0,0 0,0
Rohlik celozrnny | 15 [g] 154 37 14| 04 8,2 0,7

Celkem: 425 102 59/ 48 10,2 34
Presnidavka

. . .. |Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu |Mnozstvi k] | [keall [l [l [l [l

Hrusky 100[g] 174 42 04 03 13,4 3,3
Celkem: 174 42 04 03 13,4 33
Obéd

. . ... |[Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu |MnozZstvi K] | [keall [l [l [d] [d]

Brambory 30 [g] 107 26 0,6/ 0,1 5,9 0,2
Kapusta hlavkova| 20 [g] 20 5 0,7 01 1,1 0,5
Kuieci maso 25 [q] 178 43 6,8/ 1,7 0,0 0,0

Celkem: 306 73 8,1 19 7,0 0,7
Svacdina

Energie Energie Bilkoviny | Tuky Sacharidy Cholesterol |Vlaknina
[kJ] | [keal] [9] [9] [9] [mg] [9]
Rajcata 70 [0] 44 11 0,7/ 0,1 2,9 0 0,8

Celkem: 44 11 0,7 01 2,9 0 0,8

Nazev produktu |Mnozstvi

Vecere
. . ... |[Energie Energie Bilkoviny | Tuky |Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu |Mnozstvi k] | [keall [l [l [l [l

Mrkev 20 [g] 18 4 02 00 1,5 06
Tufiak 15[g] 116 28 30 17 0,0 0,0
Celkem: 133 32 32 18 1,5 06

Statistika pro Pondéli:

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] | [d] [a] [a] [a]
1082 260 18,3 8,9 35,0 8,8
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Utery - snidané
. . . . |Energie Energie Bilkoviny | Tuky Sacharidy |Vlaknina
Nazev produktu [ MnozZstvi

#eV PGt MEROZSVL ] | [keall | [a] | [a] | [g] [o]

Med 10 [g] 136 33 0,00 0,0 8,2 0,0
Rohlik celozrnny | 20 [g] 205 49 1,8/ 0,6 10,9 1,0

Celkem: 341 82 1,8/ 0,6 19,2 1,0
Presnidavka

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] [9] [9] [9] [9]
Broskev 25 [g] 45 11 0,2/ 01 3,0 0,6

Celkem: 45 11 0,2 0,1 3,0 0,6

Nazev produktu |Mnozstvi

Obéd

. . .. |Energie Energie Bilkoviny | Tuky |Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu |Mnozstvi ki | [keall [l [l [l [a]

Vejce na tvrdo 25 [0] 156 37 32 27 0,3 0,0
Brambory 20 [g] 71 17 04 0,0 3,9 0,1
Cocka 20[g]] 249 59 48 0.2 11,6 6,1

Celkem: 477 114 84| 29 15,8 6,2
Svacina

. . . . Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu | MnozZstvi K] | [keall [a] [l [l [l

Okurky salatové| 30 [g] 13 3 0,2/ 01 0,7 0,3
Celkem: 13 3 02/ 01 0,7 0,3

Veceie

. . . .|Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

Nazev produktu |Mnozstvi k)] | [keall [o] o] [o] [o]

Kuteci maso 20 [g] 142 34 55/ 1,3 0,0 0,0
Kukufice 10 [g] 137 33 09 04 72 0,0
Olej fepkovy 2 0] 74 18 0,0 20 0,0 0,0

Celkem: 353 84 6,4 3,7 7,2 0,0

Statistika pro Utery:
Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] [9] [9] [9] [9]
1229 294 170 74 45,9 8,1
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Stireda - Snidané

. . . . |Energie Energie Bilkoviny ' Tuky Sacharidy |Vldknina
Nazev produktu |Mnozstvi k] | [keall [o] [l [l [l

Ttesnovy dZzem 10 [g] 96 23 0,1 0,0 55 0,1
Rohlik celozrnny | 20 [g] 205 49 1,8/ 0,6 10,9 1,0

Celkem: 301 72 1,9 0,6 16,5 11
Presnidavka

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] [9] [9] [9] [9]
Mrkvova §tava 50 [g] 86 21 06/ 01 4,6 15

Celkem: 86 21 06 0,1 4.6 15

Nazev produktu |Mnozstvi

Obéd

. . .. |Energie Energie Bilkoviny | Tuky |Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu |Mnozstvi ki | [keall [l [l [l [a]

Téstoviny 20 [g] 111 27 0,7/ 05 47 0,2
Soja 20 [g] 294 70 71| 3,7 5,2 54
Olej fepkovy 2 [d] 74 18 0,0/ 20 0,0 0,0

Celkem: 480 114 78| 6,2 9,9 5,6
Svacina

. . .. |Energie Energie Bilkoviny | Tuky |Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu |Mnozstvi ki | [keall [l [l [l [a]

Hrusky 40 [g] 70 17 02 01 5,4 1,3
Celkem: 70 17 02/ 01 54 1,3

Veceie

. . . .|Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

Nazev produktu |Mnozstvi k)] | [keall [o] o] [o] [o]

Kuteci maso 25 [0] 178 43 6,8 1,7 0,0 0,0
Brambory 30 [g] 107 26 06 0,1 59 0,2
Celkem: 285 68 74| 17 5,9 0,2

Statistika pro Stfedu:

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[k]] | [keal] | [d] [a] [a] [a]
1222 292 179 8,7 42,3 9,7
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Ctvrtek - snidané

Nazev produktu  |Mnozstvi

[kJ] | [keal]
Chléb celozrnny zitny | 20 [g] 166 40
Séjova Sunka 20 [g] 236 56
Celkem: 401 96
Presnidavka

Nazev produktu |Mnozstvi

[kd]
Rajcatova stava| 40 [g] 30
Celkem: 30
Obéd
Nazev produktu |Mnozstvi ErEiGE]}Ie
Vepiové maso 25 [0] 301
Téstoviny 20 [g] 111
Olej fepkovy 2 0] 74
Celkem: 486
Svacina
Nazev produktu |Mnozstvi ErEiGE]}Ie
Nektarinky 20 [g] 29
Celkem: 29
Veceie
Nazev produktu |Mnozstvi ErEESE]}Ie
Rybi filé 20 [g] 43
Brambory 20 [g] 71
Celkem: 114

[kJ] | [keal]

[keal] | [d]

7
7

0,3
0,3

[a]
0,0
0,0

[9]
15 0,
9.0 0,
105 0,

[d]
2 9,7
4 4,0
6 13,7

[a]
1,6
1,6

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina

[a]
0,5
0,5

Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[keal] | [d]
72 3,6
27 07
18 0,0
116 43

[g]
6,2
0,5
2,0
8,6

[g]
1,2
4,7
0,0
5,9

[g]
0,1
0,2
0,0
0,3

Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[keal] [9]

7
7

0,3
0,3

[a]
0,0
0,0

[a]
1,8
1,8

[a]
05
0,5

Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[keal] | [g] | [d]
11 23 01
17 04 00
28 27 01

Statistika pro Ctvrtek:
Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[a]

1060 254 18,1
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[a]
9,3

[a]
271

[g]
0,1
3,9
4,1

[a]

6,8

[g]
0,0
0,1
0,1

. \[Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy |Vlaknina
[a]

[9]
0,0
5.4
54



Patek - snidané

Nazev produktu Mnozstvi

[kJ] | [keal] [9] [9] [9]
Kufeci Sunka vybérova 20 [g] 59 14 31 01 0,1
Rohlik celozrnny 20 [g] 205 49 1,8/ 0,6 10,9
Celkem: 264 63 49| 0,7 11,0
Presnidavka

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] [9] [9] [9] [9]
Jablko 30 [g] 55 13 01 01 3,9 0,6

Celkem: 55 13 01 0,1 3,9 0,6

Nazev produktu |Mnozstvi

Obéd
. . ... Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
Nazev produktu |Mnozstvi ki | [keall [l [l [l [a]

Sojové kostky 25 [g] 295 71 125 0,2 4,7 5,8
Brambory 30 [g] 107 26 06 0,1 59 0,2

Celkem: 402 96 13,1 0,3 10,6 6,0
Svacdina

, . . . |Energie Energie Bilkoviny | Tuky Sacharidy |Vlaknina
Nézev produktu Mnozstvi K] | [keall o] [l [l [l

Meloun cukrovy| 70 [g] 95 23 05 01 54 0,7
Celkem: 95 23 05 01 54 0,7
Veceie
Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[kj] | [keal] | [d] [a] [a] [a]
Salat rajcatovy 40 [9] 85 20 0,3/ 09 2,8 0,5
Celkem: 85 20 03/ 09 2,8 0,5

Nézev produktu |Mnozstvi

Statistika pro Patek:

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[k]] | [keal] | [d] [a] [a] [a]
901 215 189 21 33,7 8,9
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[a]
01
1,0
11



Sobota - snidané

’

Nazev produktu Mnozstvi

Sunka veptova vybérova| 10 [g]

Maslo Cerstvé 5[0]
Rohlik celozrnny 20 [0]
Celkem:

Presnidavka

Nazev produktu | Mnozstvi ErEi\rﬁ"e

Banan 20 [g] 72
Celkem: 72

Obéd

Nézev produktu |Mnozstvi E?iﬁle

Fazole 10 [g] 117

Brambory 25 [0] 89

Vejce na tvrdo 20 [g] 125

Olej fepkovy 1[q] 37
Celkem: 369

Svadina

Nazev produktu |Mnozstvi ErEiGE]}Ie

Hrasek zeleny 30 [g] 65
Celkem: 65

Vecdere

Nazev produktu Mnozstvi ErEESE]}Ie

Kufeci maso 20 [g] 142

Ryze 10 [g] 146
Celkem: 289

[kJ] | [keal]

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[kJ] | [keal]
40 10
154 37
205 49
399 95

[a]

1,6
0,0
18
3,4

o1 | [d]
03 01
4,1 0,0
0,6 10,9
5,0 11,1

Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[keal] | [d]
17 0.2
17 0.2

[a]
0,0
0,0

[a]
44
4.4

[9]
0.4
0,4

Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[keal] | [d]
28 2.2
21 05
30 2,5
9 0,0
88 5.2

[a]
0.2
0.1
21
1,0
33

[a]
6,0
4,9
0.2
0,0

11,1

[a]
1,6
0.2
0,0
0,0
18

Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[keal] | [d]
16 1,9
16 19

[a]
0,1
0,1

[a]
3,9

3,9

[a]
1,6
1,6

Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina

[keal] | [d]
34 55
35 0,7
69 6.2

[a]
1,3
0,1

1,4

Statistika pro Sobotu:

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[a]

[a]

1194 285 16,9

87

[a]
9,8

38,4

[g]
0,0
7,9
7,9

[a]
4,8

[g]
0,0
0,0
0,0

9]
0.1
0,0
1,0
1,0



Nedéle - snidané

. |[Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy |Vlaknina

Nazev produktu Mnozstvi K] | [keall [l [l [l

Chléb konzumni kminovy 20 [0] 168 40 15/ 0,2 9,2
Sojova Sunka 15 [g] 177 42 6,8/ 0,3 3,0
Maslo derstvé 51[g] 154 37 0,0/ 41 0,0

Celkem: 499 119 8,2 4,7 12,3
Presnidavka

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kj] | [keal] | [d] [a] [a] [a]
Mrkvova §tava 40 [9] 69 16 04 01 3,6 1,2

Celkem: 69 16 04 01 3,6 1,2

Nazev produktu | Mnozstvi

Obéd
Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[kj] | [keal] | [d] [a] [a] [a]

Nézev produktu |Mnozstvi

Kuteci maso 20 [g] 142 34 55/ 1,3 0,0 0,0
Téstoviny 20 [g] 111 27 0,7/ 0,5 4,7 0,2
Olej fepkovy 2 [q] 74 18 0,0 20 0,0 0,0

Celkem: 328 78 6,2 38 4,7 0,2
Svacdina

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[kj] | [keal] | [d] [a] [a] [a]
Blumy 20 [9] 55 13 01 01 31 0,3

Celkem: 55 13 01 01 3,1 0,3

Nézev produktu |Mnozstvi

Veceie
Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[kj] | [keal] | [d] [a] [a] [a]

Nézev produktu |Mnozstvi

Brambory 20 [g] 71 17 04 0,0 3,9 0,1
Tunak - file 20 [g] 122 29 47| 11 0,0 0,0
Celkem: 193 46 51| 1,2 3,9 0,1

Statistika pro Nedéli:

Energie Energie Bilkoviny Tuky |Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] [a] [a] [9] [9]
1144 272 20,00 9,9 27,6 7,1

Prumérna hodnota celkem za vybrané dny:

Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy Vlaknina
[kJ] | [keal] | [d] [a] [a] [a]
1119 267 18,2 8,0 35,7 8,0
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9]
1,2
4,1
0,0
53



