Kiedy niemowle ma mate
przyrosty

Mleko mamy jest tak cudowng substancja, ze dostosowuje sie
idealnie do potrzeb maluszka, stety — niestety tych
wtasciwosci nie majg mieszanki, a ze wiekszo$¢ dzieci niestety
jest karmiona sztucznie (wczes$niej czy p6zniej) takze z powodu
mniejszych niz oczekiwane przyrosty, pediatrzy krecg nosem, a
mamy wpadajg w panike — NIEPOTRZEBNIE.

POWODY NISKICH PRZYROSTOW

- uwarunkowanie genetyczne — zwtaszcza je$li rodzice nie
przypominajg wygladem Marcina Gortata, ,Pudziana”, Anity
Wtodarczyk czy Otylii Jedrzejczak, a raczej wiotka
balerine czy dzokeja — nie ma co sie spodziewal ze
dziecko bedzie przystowiowym ,pulpetem”

- alergia — dzieci alergiczne majag tendencje do mniejszych
niz réwiesnicy przyrostow

 refluks — dzieci mocno ulewajgce mojg mie¢ mniejsze niz
inne przyrosty

- infekcje: ucha, uktadu moczowego, utajone zapalenie ptuc
— u dzieci mogg mie¢ przebieg bezobjawowy, a jedynym
objawem sg niskie przyrosty, zatrzymanie lub spadek masy
ciata, nalezy wykonac¢ badania: CRP, morfologia, badanie
moczu ogdlne i posiew

» z60ttaczka, anemia, plesniawki — zmniejszenie apetytu,
apatia, sennosc

nie wystarczajgco czeste podawanie ©piersi,
reglamentowanie, wydtuzanie przerw, nie karmienie
na zadanie tylko np. co 3 godziny

podawanie smoczka
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= skracanie czasu przebywania dziecka przy piersi np. nie
dtuzej niz 20 min (zeby nie zrobi* sobie smoczka)

- podawanie innych ptynéw niz pokarm z piersi (dopajanie)

 nieprawidtowe przystawianie dziecka

= krotkie wedzidetko — niemozliwa prawidtowe ,opréznienie”
piersi, tym samym prawiditowe pobierania pokarmu i
stymulacje piersi

= karmienie przez naktadki (ostonki, kapturki)

= oddzielenie dziecka na noc od matki, k*adzenie dziecka
do t*ézeczka

- pozostawienie dziecka w dzien w oddzieleniu od matki,
zamiast w kontakcie skoéra do skdry

ZAWSZE NALEZY WYKLUCZYC WSZELKIE ZALEZNE I NIEZALEZNE CZYNNIKI
ZANIM PODEJMIE SIE DECYZJE O SUPLEMENTACJI MIESZANKA

ABY POPRAWIC PRZYROSTY NALEZY

= podawa¢ piers na zgdanie — nawet jesli wydaje sie by¢
~pusta,, tak czesto jak dziecko tego potrzebuje, nawet
jesli oznacza to ciggte lezenie z dzieckiem przy piersi.

» nie podawa¢ smoczka zamiast piersi

= nie dopajac

» sprawdzi¢ czy dziecko jest prawidtowo przystawiane i ma
prawidtowy odruch ssania — konsultacja z doradca

= zrezygnowa¢ z podawania mleka przez butelke lub ostonki,
zastosowaé¢ metody alternatywne (tyzeczka, kubeczek,
dren)

= spa¢ dzieckiem, tak by miato swobodny dostep do piersi

» nosi¢ dziecko w chusScie w dzien, najlepiej w kontakcie
skdéra do skéry — zwieksza to produkcje prolaktyny

» karmi¢ nie rzadziej niz co 2 godziny w dzien i co
najmniej raz w nocy

SIATKI CENTYLOWE — Co to takiego, skad sie wziety, czemu stuzg
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i jak nalezy je odczytywac.

Carlos Gonzales w swojej ksigzce ,Moje dziecko nie chce
jesc¢”[I] pisze tak:

»Najczesciej wykorzystywane siatki stworzono wiele lat temu,
kiedy mnéstwo dzieci karmiono butelkg, a dzieci karmione
piersig doswiadczaty tego tylko przez kilka tygodni. Obecnie,
gdy coraz wiecej dzieci jest karmionych piersig przez
cate miesigce, obserwuje sie brak zgodnosci z tymi
wykresami.R6zne badania przeprowadzone W Stanach
Zjednoczonych, Kanadzie 1 Europie, wykazaty ze na tle starych
siatek centylowychdzieci karmione piersig zwykle ,duzo”
przybierajg w pierwszym miesigcu, za to pézZniej spadajg na
nizszy percentyl; w wieku okoto 6 miesiecy tracg cata przewage
zyskang w pierwszym miesigcu i do pierwszych urodzin zachowuja
wage ,niska” w poréwnaniu do starych siatek.

()

W poréwnaniu do starych siatek (..), nowe wykresy WHO
przebiegajg wyzej w ciggu pierwszych dwéch -trzech miesiecy, a
nizej po 6-tym miesigcu.”

i dalej:

,Dlaczego wzrost dzieci karmionych piersig 1 butelka
nie przebiega jednakowo? Nie wiadomo doktadnie, ale w ZzZadnym
wypadku nie dzieje sie tak z braku wartosci odzywczych. W
pierwszym miesiacu jedzgc tylko mleko, dzieci karmione piersig
wazg tyle samo lub wiecej, w Wieku 6-12 miesiecy, jedzac
oprocz mleka przeciery 1 kleiki, wazg troche mniej. Gdyby byto
prawda, ze <<mleko nie dostarcza im juz zadnych wartosci
odzywczych>> (co stanowi absolutny idiotyzm, bo mleko matki
zawsze jest bardziej pozywne niz mieszanka
1 przeciery), dziecko bytoby gtodne i jadtoby wiecej pokarméw
statych, na ktorych mogtoby przybrac¢ tyle samo, co dzieci
butelkowe. Ale ono nie chce wiecej pokarméw statych. Réznica
lezy glebiej: jakim$ sposobem dzieci karmione butelkga rosng w
innym tempie niz karmione piersig”



Na podstawie dtugosci, masy, obwodu gtowy, obwodu klatki
piersiowej buduje sie baze nastepnie wylicza sie mediany dla
wartosci 3, 10, 25, 50, 75, 80, 97, ktére okreslajg ile
sposrdd danych wartosci znajduje sie ponizej mediany, a ile
powyzej, na tej podstawie tworzy sie kanaty centylowe,
oczywiscie nie okresla sie pojedynczych kanatow dla
konkretnego dziecka tylko zbiera wartosci dla danego wieku
ktéore tworza kanat dzieci natomiast mogg sie przesuwaé w gére
i dét danego kanatu, a nawet przemieszcza¢ do 2 kanatdéw w gore
i w dét, wazne aby byta zachowana w miare tendencja

Niepokojgce jest kiedy dochodzi do duzych rozbieznosci kanatow
centylowych pomiedzy wzrostem/dtugo$cia, a masg dziecka, do 2
kanatdw uznaje sie za fizjologiczng rozbieznos¢ i jesli ta
rozbiezno$¢ sie utrzymuje nie ma czym sie niepokoic¢. Jesli
rozbieznos¢ jest wieksza, nalezy zastanowil sie nad przyczyna,
oraz kiedy dziecko przesuwa sie pomiedzy wiecej niz dwoma
kanatami centylowymi ,skacze”, czyli przyrosty nie sg state.
Nalezy oczywiscie wzig¢ pod uwage, ze dzieci przybieraja
skokowo, wiec liczymy Srednie przyrosty a nie realne, robimy
pomiary nie cze$ciej niz raz na miesigc.

Ponizej znajdujg sie siatki WHO — s3 opracowane dla grupy
dzieci karmionych piersig
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WHO — wszystkie standardy

Siatki dla dzieci powyzej 5-ciu lat
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Standardy — zakreséw wartos$ci przyrostdéw ze wzgledu na wiek i
okres

Zwréémy uwage, ze nikt nie sprawdza dtugosci niemowlecia, czy
sie miesci w siatkach centylowych, bo nikt zbyt krdtkiego
dziecko nie bedzie rozciggat, a zbyt dtugiego skracat, tak
samo warto spojrze¢ na wage, jako cos indywidualnego,
najwazniejsze jest, ze dziecko karmione piersig przyrasta,
powoli, ale jednak, minimalne S$rednie przyrosty miesieczne to
300-350 g optymalnie 400-450 — 600-650 g, ponadto lekarze w
wiekszo$ci dysponujg siatkami IMiD ktdre zostaty przygotowane
na bazie dzieci karmionych mieszanka, a tak sie sktada, ze
przyrosty dzieci karmionych sztucznie réznig sie od dzieci
karmionych naturalnie.

W jaki sposéb czytaé siatki centylowe?

Mamy przyktadowg dziewczynke z wagg urodzeniowg 3250 ¢
dalsze pomiary:

Im: 3950
3m: 4600
om: 6500

Jak wida¢ na wykresie dziecko nie przybierato ,po sznurku” ale
utrzymywato sie w okolicy 15 centyla, przesuwajac pomiedzy 2
kanatami centylowymi, caty czas przybierajac.
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Przedstawie historie 2 dziewczynek karmionych naturalnie, z
ktorych pierwsza jest alergikiem i ma refluks Zzotadkowy -—
przetykowy:

Siostry w odstepie 3 lat, obie po poczatkowym duzym
przyroscie w okresie noworodkowym notowaty silny spadek
przyrostow w kolejnym miesigcu. Badania nie potwierdzaty
ukrytych infekcji. Jednakze starsza w wieku 1 m zaczeta
przesypia¢ noce nawet do 9 godzin, mtodsza ta sama sytuacje w
wieku 2m, wybudzanie nie dawato zadowalajgcych efektéw, gdyz
dzieci nie byty zainteresowane ssaniem, w nocy az do skoku
rozwojowego, odpowiednio u starszej po ukonczeniu 2 m i u
mtodszej po ukonczeniu 3m, kiedy to zaczety sie same
regularnie wybudzacd.

W przypadku starszej niedoSwiadczona mama pogtebita problem
gdyz podczas skoku rozwojowego, kiedy zwieksza sie
zapotrzebowanie na pokarm, a piersi nie nadgzajg od razu z
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dostosowaniem produkcji i szybko stajg sie ,puste”, dziecko
chciato by¢ ciggle przy piersi, a miekkie piersi stresowaty
mame, mama probowata oszukiwac¢ herbatkami i smoczkiem — w
efekcie dziecko zaczeto spada¢ z wagi, gdyz dziecko nie
pobudzato laktacji, a herbatka 1 ssanie smoczka nie
dostarczato kalorii. Do tego ulewanie pogarszato sytuacje.
Pediatra nie analizujac indywidualnej sytuacji zaleciat
mieszanke, ktdérej mama nie podata. Dopiero po konsultacji z
Doradcag Laktacyjnym CDL mama przystapita do programu
odbudowania laktacji, doradca zalecit dokarmianie najpierw
mlekiem odciggnietym wczesniej (przechowywanym w zamrazalniku)
a kiedy sie skonczyto mieszanka — jako uzupeinienie kamienia
piersig, porcje nie wiecej niz 30 ml. zwykle raz dziennie
wieczorem kiedy poziom prolaktyny spada i w dobowym
zestawieniu jest najmniej pokarmu. po ok 3 tyg laktacja sie
unormowata i nie byto potrzeby dalszego dokarmiania, a dziecko
zaczeto znowu przybieracd.

W przypadku mtodszej wyszita w badaniach niewielka anemia
fizjologiczna, mam odmdéwita podania suplementu zelaza ze
wzgledu na problemy z oddawaniem stolcdédw przez dziecko, dalsze
badania byty niejednoznaczne. Wykonane w BOBIXie zdjecie RTG
ptuc sugerowato zmiany, a interpretacja wyniku sprzeczna,
pediatra uznata, ze zmiany sugerujg Srodmigzszowe zapalenie
ptuc i zalecita leczenie amoksycykling, zas$ alergolog,
zajmujacy sie réwniez leczeniem choréb ptuc i oskrzeli uzna%t
ze zmiany wymienione w opisie sg niejednoznaczne, a po
obejrzeniu wyniku przeswietlenia, nie zauwazyt* podstaw podania
antybiotyku, roéwniez miat obiekcje do do suplementacji zelaza.
Mama odstgpita od podania antybiotyku.

Obie dziewczynki utrzymywaty sie w okolicy 3-go centyla WHO do
momentu rozszerzenia diety.

W ostatecznym rozliczeniu dziecko odrobito samo anemie
fizjologiczng bez suplementacji, zaczeto tez przybiera¢ na
wadze bez dokarmiania 1 leczenia antybiotykiem.



Konkluzja nasuwajgca sie, ze zestaw genetyczny w tym przypadku
determinuje niskie przyrosty niemowlgt karmionych piersig w
tej rodzinie. Z wywiadu wynika, ze dziecko brata taty réwniez
w okresie wytacznego karmienia piersig charakteryzowaty mate
przyrosty i1 nizsza od przecietnej waga.

Dr n.med. Jay Gordon pisze na swoim blogu:

,0bserwuj dziecko, a nie wyniki” 1 dalej

,Podsumowujgc, dzieci, ktére sag prawidtowo karmione,
majg jasny mocz 1 moczg pieluszki w pierwszych tygodniach
Zyclia prawie zawsze nie wymagajg dodatkowej interwencji, bo
wszystko jest z nimi dobrze. Nie przypominam sobie dziecka,
dla ktdérego powolny przyrost masy w pierwszych 2 do 6 tygodni
byt jedyna oznaka do niepokoju.

Starsze dzieci, od 2 do 12 miesigca zycia, rosng w roéznym
tempie. Przyrost wagi nie powinien byc¢ uznawany jako gtéwne
kryterium dobrego zdrowia. Etapy rozwojowe 1 wspéipraca oraz
wstuchanie sie w obserwacje rodzicéw sg wazniejsze. Nie daj
sie naméwic¢ na dokarmianie dziecka, ktdére rozwija sie
prawidtowo. Postaraj sie uzyskac¢ pomoc w karmieniu piersig 1
uzywac innych rzeczy oprécz wagi, do oceny rozwoju.

polecam rowniez:
Brak pokarmu i pokarm matowartosSciowy
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The WHO Child Growth Standards

Pidmiennictwo:

»Moje dziecko nie chce jes¢” — Carlos Gonzalez, Wyd 'mamania’
2013, [I] — str 38-39

WHO child growth standards and the identification of severe
acute malnutrition in infants and children
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