Gluten

CZYM JEST GLUTEN

(prolamin i glutein)
Najwazniejsze biatka z

Gluten jest umowng nazwg biatek
znajdujgcych sie w réznych zbozach.
grupy prolamin to:

gliadyna w pszenicy,
 sekalina w zycie,
 hordeina w jeczmieniu,
 awenina w owsie,

» zeina w kukurydzy,
oryzeina w ryzu

» panicyna w prosie.

Toksyczne dla osob z celiakig, alergig czy z nadwrazliwoscig
na gluten sg biatka zawarte w pszenicy, zycie 1 jeczmieniu.

Rodzaje zbdéz glutenowych i bezglutenowych (

)
Zboza wtasciwe

wtasciwe trawy _ Zboza rzekome

trawy trawy ryzowe

, cukrowe

zbozowe

zyto kukurydza ryz gryka
pszenica proso owies amarantus (szartat)
: . o . komosa ryzowa
jeczmien sorgo dziki ryz _

(quinoa)

Dlaczego gluten szkodzi?

U wiekszoSci o0sob biatka glutenowe sg tatwo trawione przez
uktad pokarmowy. Gluten sam w sobie nie jest toksyczny,
jednak moze wywotywac w organizmie reakcje prowadzgce do
aktywacji uktadu odpornosSciowego 1 uszkodzenia przewodu


http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/02/gluten/

pokarmowego. Nieprawidtowa reakcja wywotywana przez gluten
powoduje uszkodzenie kosmkéw jelitowych w jelicie cienkim
prowadzace do zmniejszenia produkcji enzyméw trawiennych. Na
skutek uszkodzen kosmkow dochodzi do zaburzenia motoryki
jelit, nieprawidtowego trawienia oraz wchtaniania substancji
zawartych w pokarmie i do powstania zwiazanych z tym faktem
niedoboréw. Gluten (gtdéwnie zawarty w pszenicy) jest tez
czestym alergenem pokarmowym.

Niekorzystne dziatanie glutenu na organizm cztowieka moze
przybiera¢ forme celiakii, przejsciowej nietolerancji
glutenu, alergii lub nadwrazliwosci na gluten.[I]

Rozrézniamy 3 formy probleméw z przyswajaniem glutenu:
nietolerancje, czyli celiakie, w tym choroba Duhringa,
alergie, czyli obecnos¢ swoistych przeciwciat IgE, oraz
nadwrazliwo$¢, czyli obecnos$¢ przeciwciat AGA.

CELIAKIA (choroba trzewna), czyli nietolerancja glutenu

Jest to choroba uwarunkowana genetycznie, nie da sienig
zarazi¢, nie jest w zaden sposdb uwarunkowana dieta, Nie ma
znaczenia moment wprowadzenia glutenu do diety dziecka (o
ekspozycji bede pisata nizej).

Celiakia to choroba w ktérej gluten powoduje obumieranie
kosmkéw jelitowych, odpowiedzialnych za wchtanianie sktadnikow
odzywczych do krwiobiegu i dalej odzywiajgcych organizm.
s,Liczba kosmkéw wynosi ok. 10 milionéw. Zwieksza to
powierzchnie jelita cienkiego prawie 23 razy, tak wiec

powierzchnia chtonna jelita cienkiego osigga wymiary do 200 m’”
(pisatam 0 tym
tutaj: http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/01/dieta-mamy-karmia
cej-piersia/). Uszkodzenie kosmkéw zmniejsza powierzchnie
chtonng jelita 1 powoduje objawy:

Objawy celiakii u dzieci

 Wzdety brzuch.


http://www.celiakia.pl/celiakia/
http://www.celiakia.pl/choroba-duhringa/
http://www.celiakia.pl/celiakia/
http://www.celiakia.pl/nadwraliwo-na-gluten/

 Waga 1 wzrost ponizej normy wiekowej.
- Wiotkie miesSnie.

= Blados$¢ 1 wymioty.

 Obfite, cuchngce stolce ttuszczowe.
= Osowiatosc.

- Ptaczliwosc¢.

 Brak apetytu.

» Zaburzenia rozwoju. [II]

budowa kosmka jelitowego,
http://naszecialo.blog.onet.p
1/2009/07/01/jelito-cienkie/


http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/02/gluten/blog_fs_4489550_6649678_tr_kosmki_jelita/

skartow
kosn
jelito

porédwnanie zdrowych kosmkoéw i
uszkodzonych przez gluten w
chorobie trzewnej
http://i-zdrowie.pl/celiakia-

zdjecie kosmkow jelita

cienkiego (w powiekszeniu)

http://odkrywcy.pl/
Choroba moze ujawni¢ sie w kazdym wieku. Zardéwno wkrdétce po
wprowadzeniu glutenu do diety dziecka, jak réwniez podczas
dorastania, cigzy u Kkobiet, duzego stresu, po silnej
infekcji, powaznej operacji itd. Obecnie najczesciej wykrywa
sie celiakie u o0séb 30-50-letnich, cho¢ zdarzajag sie
przypadki choroby u osob 80-letnich. Kobiety chorujg dwa razy
czesciej niz mezczyzni.


http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/02/gluten/celiakia/
http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/02/gluten/powierzchnia_jelita_cienkiego_spl-odkrywcy-pl/

Lekarz powinien skierowalC chorego do gastroenterologa (w
przypadku dziecka do gastroenterologa dzieciecego). Nalezy
pamietac, aby bez konsultacji z lekarzem gastroenterologiem i
bez dalszych badan nie przechodzi¢ na diete bezglutenowa,
gdyz moze to uniemozliwié prawidtowa diagnoze.

Nastepnym etapem jest wykonanie zleconych przez
gastroenterologa badan serologicznych z krwi. Zwykle oznacza
sie stezenie dwéch z trzech dostepnych przeciwciat:

» przeciwko endomysium miesni gtadkich (EmA)

» przeciwko transglutaminazie tkankowej (tTG)

 przeciwko deamidowanej gliadynie (potocznie: ,nowej
gliadynie” DGP lub GAF)

(..) Nalezy jednak pamietac, iz w trakcie diagnostyki nalezy
pobrac¢ krew na badanie oceniajgce catkowity poziom IgA.
Zdarzy¢ sie bowiem moze, ze w przypadku braku Iga badanie
moze dac¢ wyniki fatszywy. W przypadku niedoboru IgA ocenia
sie wtedy przeciwciata w klasie IgG. Mozna takze od razu
zbadac¢ przeciwciata w obu klasach (IgA i IgG).

(...)

Biopsja jelita cienkiego jest kluczowym etapem w diagnostyce
celiakii. Wykonuje sie jg endoskopowo podczas gastroskopii.
Pacjent potyka miekka sonde z mata kamera na koncu, dzieki
ktérej lekarz zaglagda do wnetrza jelita 1 pobiera jego
malenkie fragmenty do badania (przynajmniej 4). Zabieg nie
jest bolesny, cho¢ nie nalezy do przyjemnych. U matych dzieci
przeprowadza sie go w znieczuleniu ogélnym. W pobranych
wycinkach ocenia sie stopien zaniku kosmkéw w tzw. skali
Marsha (od I do IV).
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Leczenie polega na catkowitej eliminacji z diety zbdz
zawierajacych gluten, dieta bezglutenowa musi by¢ stosowana do
konca zycia, spozycie zawsze bedzie sie wigzato z pojawieniem
objawow ze strony uktadu pokarmowego.

ALERGIA NA GLUTEN

Alergia na gluten jest drugg w kolejnosSci najczestszg alergia
zaraz po alergii na biatka mleka zwierzecego, szacuje sie, ze
cierpi na nig 10-25% wszystkich alergikéw, z objawami alergii
pokarmowej .

W zaleznosci od czasu wystgpienia reakcje uczuleniowg na
gluten mozna podzielic na:

1. natychmiastowa — wystepujacg w ciggu minut do godziny
od spozycia pokarmu

2. p6Zng — objawiajgcag sie po kilku godzinach a czasem
nawet po 1-2 dniach

Pierwszy typ reakcji jest zalezny od specyficznych dla
glutenu przeciwciat w klasie IgE i moze objawic sie jednym
lub kombinacjg nizej wymienionych objawdw:

 wymiotami

- biegunkg 1 Sluzowatym nawet z przewagg Sluzu
 wstrzgsem anafilaktycznym

» pokrzywkg skorna

 wodnistym katarem



» skurczem oskrzeli
» zmianami skérnymi o typie atopowego zapalenia skéry[I]

Chociaz u dzieci przebieg zwykle *aczy sie z atopowym
zapaleniem skéry, moga pojawi¢ sie tylko objawy ze strony
uktadu pokarmowego, najlepszym lekarstwem jest dieta
eliminacyjna i probiotyki uszczelniajgce jelita i odbudowujgce
prawidtowg flore. Optymistyczny jest fakt, ze wystarczy kilka
miesiecy (zwykle 3) dity eliminacyjnej aby ustapity objawy, a
dzieci zwykle ,wyrastajg” z tego typu alergii, tzn, alergia
pokarmowa na gluten ustepuje z wiekiem i nie daje objawéw w
pdézniejszym zyciu.

U dorostych alergia na gluten ujawnia sie najczesciej pod
postacig pokrzywki, obrzeku naczynioruchowego, wstrzgsu
anafilaktycznego lub biegunki. Ponadto u dorostych obserwuje
sie postac¢ alergii na gluten, ktéra wystepuje jedynie po
rownoczesnym wysitku fizycznym. W przeciwienstwie do dzieci
uczulenie na gluten jest u dorostych zjawiskiem trwajgcym
latami, a do wywotania objawow alergii potrzebne sg znacznie
wyzsze niz u dzieci ilosci glutenu (10 g lub wiecej).

(..)

Podwyzszony poziom IgE swoisty dla glutenu moze miec pewne
znaczenie w wykrywaniu reakcji natychmiastowego typu, jednak
korelacja poziomu swoistego IgE z objawami jest umiarkowana.
Aby miec¢ pewnos¢ czy objawy alergii na gluten nie sg objawami
celiakii, oznacza sie poziom przeciwciat przeciwko endomyzjum
miesni gtadkich (IgAEmA) lub przeciwko tranglutaminazie
tkankowej (tTG), ktore nie wystepujg w przypadku alergii na
gluten. Najbardziej wiarygodnym testem w diagnostyce alergii
pokarmowej jest dieta eliminacyjna z ponownym wprowadzeniem
uczulajgcego pokarmu.[I]

NADWRAZLIWOSC NA GLUTEN


http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/01/kiedy-mama-karmi-piersia-alergika/

Ostatni typ charakteryzuje sie objawami podobnymi do tych w
Celiakii, ale w diagnostyce rozréznia sie inne czynniki, brak
przeciwciat typowych dla celiakii (tTG i EmA), a 50% sposrod
tych oséb ma pozytywny wynik przeciwciat antygliadynowych AGA,
w przeciwienstwie do deamidowanej gliadyny DGP

Schorzenie dotyczy gtéwnie osob dorostych i charakteryzuje
sie wystgpieniem jednego lub najczesSciej wielu objawdw, wsSrod
ktorych najczestsze to :

» b6l brzucha — w 68% przypadkow
 wysypka, egzema — 40%

- bole gtowy — 35%

» uczucie ciggtego zmeczenia — 35%

» splgtanie — 34%

 biegunka — 33%

 wzdecia — 25%

» zaparcia — 20%

 anemia- 20%

- dretwienie 1 bolesnosc¢ konczyn — 20%
 ostabienie/omdlenia — 20%

» pieczenie w przetyku — 15%

» nudnosci 1 wymioty — 15%

 uczucie przelewania w jelitach — 10%
» zapalenie jezyka — 10% [I]

Badania wykazujag ze problem dotyczy az 6% spoteczenstwa
(Celiakia 1%) i dotyczy tylko dorostej czesci spoteczenstwa
[moze mie¢ to zwigzek z dietg bogatg w zywno$Scig gotowa i
wysokoprzetworzong (dania gotowe, dania instant etc) 1
nadmiernym spozywaniem glutenu, dodawanego do zywnosSci
przemystowej — np.: wedliny, gotowe sosy, dipy, keczupy].
Zauwaza sie tez zwigzek ze schorzeniami neuropsychicznymi 1
spozywaniem glutenu w tej grupie i poprawe stanu zdrowia po
eliminacji glutenu z diety.

Schorzenie wydaje sie powigzane z aktywacjg nieswoiste]



immunologicznej reakcji na gluten, inaczej niz w celiakili,
gdzie dochodzi do proceséw autoimmunizacyjnych. Badanie
genetyczne w diagnostyce nadwrazliwosci nie jest miarodajne,
poniewaz tylko potowa chorych posiada haplotyp HLA DQ2/DQ8,
charakterystyczny dla celiakii, dlatego nadwrazliwos¢ na
gluten nie ma podtoza genetycznego. Wyptywa z tego wniosek,
ze ujemny wynik testow genetycznych w kierunku celiakii nie
musi oznaczac, ze pacjentowi nie szkodzi gluten.

Co istotne 1 jak juz wspomniano, u 0sO6b z nadwrazliwoscig na
gluten czesto wystepujg przeciwciata antygliadynowe starego
typu (AGA IgA lub IgG).[I]

ROZNICOWANIE Z ALERGIA I CELIAKIA

 brak swoistych przeciwciat IgE

- prawidtowe wyniki przeciwciat tTG, DGP, EmA oraz
prawidtowy poziom catkowitego IgA

» prawidtowy wyglad kosmkéw jelitowych podczas biopsji
(Marsh 0 lub I)

= prawdopodobna (50%) obecnos$¢ przeciwciat AGA (w klasie
IgA i/lub IgG)

= brak zaleznos$ci genetycznej — pacjent moze, lecz nie
musi mie¢ HLA DQ2/DQ8

- jesli pacjent obserwuje ztagodzenie/ustapienie objawldw
po wprowadzeniu diety bezglutenowej oraz ponowne ich
zaostrzenie podczas prowokacji glutenem

Leczenie poprzez wykluczenie glutenu z diety nie rézni sie od
postepowania w przypadku celiakii czy alergii na pszenice.
Réznice polegajg wytgcznie na tym, iz w przypadku celiakii
dieta musi by¢ juz stosowana przez cate zycie, natomiast w
przypadku alergii i nadwrazliwosci na gluten dieta moze by¢
stosowana czasowo.



Ekspozycja na gluten ma stuzy¢ wczesnemu wykryciu celiakii u
niemowlgt i podjeciu prawidtowego postepowania, jednakze w
Swietle zalezno$Sci wystgpienia celiakii od uwarunkowan
genetycznych sama ekspozycja nie ma podstaw.

Uwazano, ze pomiedzy 4, a 6 miesigcem zycia dziecka wystepuje
okno glutenowe, ktore jest bezpiecznym momentem wprowadzenia
glutenu do diety w ilo$ci 1/2 %yzeczki kaszy manny na dobe,
jednak nie ma zadnych badaiA potwierdzajgcych wystepowanie okna
glutenowego, a sama teoria teoria nie zostata jednoznacznie i
bez watpliwosci potwierdzona, nawet sami badacze przylani, ze
nie znane sg ditugofalowe skutki wczesnego wprowadzenia
glutenu.

Aktualnie zalecenia Swiatowej organizacji Zdrowia, La Leche
League, Amerykanskiej Akademii Pediatrycznej i Polskiego
Towarzystwa Gastrologii, Hepatologii i Zywienia Dzieci
zalecajg wytaczne karmienie piersig (lub mieszankg) przez
okres co najmniej 6 miesiecy 1 wprowadzenie glutenu wraz z
rozszerzeniem diety w drugim poétroczu zycia dziecka, o
sposobie 1 momencie wprowadzenia glutenu decyduje matka.[IV]

Badania wykazaty obecno$¢ glutenu w pokarmie kobiecym zostata
stwierdzona we wszystkich przebadanych prébkach, bez wzgledu
na okres i dtugos¢ karmienia, tak wiec dziecko kp ma
ekspozycje na gluten od urodzenia. U dzieci alergicznych,
bardzo wazne jest dtugie karmienie piersig 1 wprowadzenie
glutenu dopiero po 12 m. z. [III]

POLECAM BARDZO CIEKAWY ARTYKUL, NT. DIETY BEZGLUTENOWEJ]: Dieta
bezglutenowa — jak sami siebie oszukujemy

Zrodta

http://www.celiakia.pl/[I]


http://technologie.gazeta.pl/internet/1,138228,17417220,Dieta_bezglutenowa___jak_sami_siebie_oszukujemy.html
http://technologie.gazeta.pl/internet/1,138228,17417220,Dieta_bezglutenowa___jak_sami_siebie_oszukujemy.html
http://www.celiakia.pl/

http://i-zdrowie.pl/[II]
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/9867098 [III]
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11092234 [III]
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/3300148 [III]
Zalecenia co do rozszerzenia diety niemowlat 2014[IV]

BOlL 1 1infekcja w trakcie
karmienia pilersiag
LEGENDA DO OZNACZEN W ARTYKULE:

NIE WOLNO

Jesien i zima to czas kiedy stonca jest mniej, a mniej stonca
to mniej witaminy D, a nawet jak juz jest stonecznie, to
powierzchnia absorpcji jest mata, skutkiem tego spada
odpornos¢ organizmu, zwtaszcza jesli w okresie letnim,
doktadnie skéra byta pokryta filtrami blokujagcymi jej synteze.

GORACZKA, BOL I STAN ZAPALNY

l. Tbuprofen (1200 mg/dobe) — lek przeciwbélowy,
PRZECIWZAPALNY!!!, przeciwgoraczkowy

2. Paracetamol (3000 mg/dobe) - przeciwgorgczkowo 1
przeciwbdélowa, ale UWAGA nie jest przeciwzapalny

3. Kodeina - jako wzmocnienie przeciwbdélowe powyzszych
(doraznie), obserwowa¢ dziecko, moze dziata¢

uspokajajgco 1 nasennie

4. Ketonal (NA RECEPTE) — przeciwbdlowo, przeciwzapalnie —
jesli inne leki nie pomagaja, mozna braé¢ Ketoprofenum
ale kuracja nie powinna trwac¢ zbyt dtugo i nalezy staracd
sie przyjmowa¢ jak najmniejszg dawke.

5. Tramal (NA RECEPTE) — przeciwb6lowo, doraznie


http://i-zdrowie.pl/celiakia-choroba-trzewna-dzieci/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/9867098
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11092234
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/3300148
http://www.pedhemat.wroclaw.pl/ptp/files/Standardy_Medyczne_2014_Zalecenia_ywienia_.pdf
http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/01/bol-i-infekcja/
http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/01/bol-i-infekcja/

PRZEZIEBIENIE

wszelkie domowe i naturalne wyciggi roslinne i sposoby, a wiec
miéd, propolis, pytek pszczeli (ew. obndéza) sSwietny jest syrop
z cebuli biatej i czerwonej i czosnku zalanych miodem lipowym,
gesty napar z lipy, sok malinowy etc

MLEKO KROWIE - zaflegmia, jest Sluzotwdrcze, a przetwory
wychtadzaja, warto na jakis czas zrezygnowa¢ z nabiatu

z metod farmakologicznych
(wszystkie leki miejscowe do nosa, oczu, uszu)

1. Pseudoefydryana — dziata pobudzajgco lub uspakajgco
(moze takze tak dzia*ac¢ na dziecko), ma dziatanie
delikatnie spowalniajgce laktacje, mozna stosowaC w
unormowanej laktacji nie zaleca sie w pierwszych 6
tyg.zycia dziEcka

2. Oxymetazolini hydrochloridum (Nasivin soft, Acatar)

3. Xylometazolini hydrochloridum (Otrivin, Sudafed HA) -
dziatanie miejscowe

wszelkie preparaty, ptukanki i tabletki na gardto (szatwia
moze nieznacznie zmniejszy¢ laktacje — ale tylko ta spozywana,
nie w formie ptukanki)

wiekszo$¢ syropow i tabletek na kaszel tak wykrztusnych jak i
przeciwkaszlowych

preparaty przeciwwirusowe zawierajgce: inosinum pranobexum (np
isoprosine, groprinosin, neosine)

w razie koniecznos$ci nalezy udac¢ sie do lekarza, ktdéry w razie
takiej koniecznoSci przepisze bezpieczny antybiotyk z grupy
penicylin lub cefuroksin
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111 UWAGA !!! NIE WOLNO !!'!!
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POLOPIRYNY
ASPIRYNY
PYRALGINY

moga powodowal zespoét Raye’a

. Benzalkonii chloridum (Septoplete,Cholisept)
. Cholinex

. Tymsal

. Syrop z prawos$lazu
. Tymianek podbiat

. Herbitusin

. Natursept

. Gardimax

. Neo-Angin

. Hascosept

. Glosal

. Tantum Verde

. Orofar

. Strepsils

. Syrop z prawoslazu

. ACC — wykrztusne

. Mucosolvan — wykrztusne

. Sinupred — wykrztusne

. Berodual (recepta) — nebulizacja
. Budezonit (recepta) — nebulizacja
. Kodeina

. propolis — na wode lub cukier (odczeka¢ aby odparowat

alkohol)



2. pytek pszczeli lub obnéza - *yzke stotowg zalacé 1/2
szklanki cieplej wody i doda¢ tyzeczke miodu do smaku
zostawi¢ na co najmniej 4 godziny, najlepiej 12 godzin,
wypi¢ -stosowal 2x dziennie

3. bardzo gesty napar z lipy kilka torebek zala¢ wrzatkiem
i odstawid

4. syrop z cebuli — 2 duze cebule poszatkowa¢ i zalac
miodem malinowym lub lipowym, zostawi¢ az pusci sok

5. Syrop z buraka. Wydrazy¢ burak, zasypa¢ cukrem i zapiec.

6. Syrop z mniszka, z czarnego bzu lub sosny

INFEKCJA UKLADU MOCZOWEGO
Wycigg z zurawiny wielkoowocowej, Urlinal Intenese, Urinal itp

Jesli dziecko nie jest wczes$niakiem i nie jest noworodkiem
(czyli ma co najmniej miesigc) — Furaginum zgodnie z
informacjg na opakowaniu

w przypadku gdyby nie pomogto, nalezy uda¢ sie do lekarza aby
przepisat antybiotyk z grup L1 lub L2 => Laktacyjny Leksykon
Lekow

BIEGUNKA, GRYPA ZOLADKOWA, GRYPA JELITOWA, WZDECIA

probiotyki z grupy enterokokéw: np.: ,Enterol”

Probiotyki odbudowujgce wysScidtke jelitowg: Lactobacillus
delbruecki subs.bulgaricus , Bifidobacterim lactis np ,trilac
PLUS"”

ponadto:

smecta, nifuroksazyd, czy odgazowana cola

ostatecznie
stoperan lub laremid

jesli biegunka pomimo leczenia sie utrzymuje nalezy udal sie
do lekarza po recepte na lek: HIDRASEC oraz wykonac¢ posiew
katu w kierunku baterii z antybiogramem i zastosowacC leczenie
antybiotykowe.



Ponadto na wzdecia
mieta, rumianek,
simetikon (espumisan, ulgix wzdecia)

REFLUKS, ZGAGA, PRZEJEDZENIE

1. surowe mleko w pierwszej potrzebie

2. Wszelkie leki zobojetniajgce kwasy

3. Inhibitory Pompy Protonowej a wiec: Omeprazol
(Polprazol, Bioprazol) 1 Pantoprazol (Anesteloc,
Controloc), Esomeprazol (Emanera, Helides)
Ranigast w ostatecznosci

4. ponadto siemie lniane

5. natomiast mieta jest kwasopedna, moze zaostrza¢ objawy
refluksu 1 zgagi

OPRYSZCZKA WARGOWA, OSPA WIETRZNA, POLPASIEC

1. przypalié, np spirytusem, to zapobiegnie dalszemu rozwojowi
jesli nic jeszcze nie wida¢, prawdopodobnie nic wiecel nie
trzeba zrobic

2. jesli wida¢ juz pecherzyk obowigzkowo zakleié plastrem
compeed na opryszczke (lub podobnym) jest to wazne, gdyz
opryszczka przenosi przez dotyk, i tatwo w ten sposodb
przenies¢ na dziecko.

3. mozna stosowac¢ wszystkie leki dziatajgce miejscowo
zawierajgce Aciclovirum Llub Docosanolum

WE WSZYSTKICH POWYZSZYCH CHOROBACH mozna stosowa¢ Aciclovirum
— na recepte (np: Hascovir, Heviran)

Zréodka:

http://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm
http://www.kobiety.med.pl/leki/search.php

medycyna tradycyjna
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http://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm
http://l.facebook.com/l.php?u=http%3A%2F%2Fwww.kobiety.med.pl%2Fleki%2Fsearch.php&h=mAQFUzeaS&s=1

Niniejszy tekst ma charakter informacyjny i nie zastgpi
indywidualnej konsultacji z lekarzem pediatrg, internistg 1
doradcg laktacyjnym, decyzje o podjeciu dalszych krokéw mama
musi podjg¢ sama na podstawie uzyskanej wiedzy.

lek. med. Magdalena Maczyta-Zajkowska

Dopajanie

NIE DOPAJA SIE NIEMOWLAT W UPALY, OKRESIE GRZEWCZYM I W ZADNYM
INNYM OKRESIE

Drogie mtode mamy i te troche bardziej doswiadczone. Wychodzac
naprzeciw obawom: nie, nie podaje sie niemowletom niczego poza
piersig co najmniej do 7mz (czyli CO NAJMNIEJ skonczonych 6-
ciu miesiecy, u alergikdéw zaleca sie wytgczne karmienie
piersig przez okres 9 miesiecy), czyli do okresu rozszerzania
diety. OczywisScie rozszerzanie diety nie oznacza obowigzku
wprowadzania ptyndéw uzupetniajgcych, a wiec podczas WYLACZNEGO
karmienia piersig nie podajemy:

= wody

» soczkow

 herbatek

 mleka modyfikowanego
= glukozy

= innych ptynéw

Jedynym ptynem, jaki jest odpowiedni dla niemowlecia w
pierwszym pétroczu, jest mleko mamy wyptywajgce z piersi,
ktére w 88% sktada sie z wody. Nie dopaja sie dziecka, bo nie
ma takiej potrzeby.


http://www.mlecznewsparcie.pl/2014/12/dopajanie/

Jednym z powoddéw jest fakt, iz wszystkie te ptyny maja [#
nizsze pH niz pokarm matki. pH sokdéw zotadkowych to 1.5, pH
wody zrédlanej to ok 4.5, mieszanki ok 5, a pokarmu jest
zasadowe i wynosi 7.4 (optymalne dla ludzkiego organizmu).
Dzieki temu bakterie probiotyczne nie ging w zotadku, tylko
budujg flore jelitowg, umozliwiajgc dojrzewanie jelit oraz
uszczelnienie 1ich, przygotowujgc na rozszerzenie diety.
Kazdorazowe podanie ptynu innego niz mleko mamy zaburza pH
jelit, w mniejszym (woda) Llub wiekszym stopniu (mieszanka,
stodzone ptyny), przyczyniajgc sie do zaburzania flory
jelitowej, ktdéra potrzebuje wielu dni, a nawet tygodni (po 1-2
butelkach mieszanki jest to ok. miesigc) wytgcznego karmienia
piersig aby sie odbudowacd.

W Afryce, w Ameryce Potudniowej 1 w innych krajach o klimacie
tropikalnym, subtropikalnym, pustynnym, zwrotnikowym etc,
dzieci pija tylko mleko z piersi — nawet 2 lata. W niektdrych
miejscach dla dziecka to by¢ lub nie by¢, bo jakos$¢ wody
pozostawia wiele do zyczenia, a temperatura siega 40-50 st
Celsiusza w cieniu. Dzieci sie nie odwadniajag. W naszym
klimacie bywa bardzo ciepto, ale z cata pewno$cig nie jest
GORACO.

W okresie grzewczym, kiedy powilietrze jest suche, takze
wystarczg ptyny, ktdre dziecko dobowo wypija z piersi mamy.

Jesli dziecko karmione piersig w dowolnym momencie okresu
karmienia ztapie infekcje ukt*adu pokarmowego, najlepszym
ptynem jest pokarm kobiecy, ktéry oprécz wody
zawiera elektrolity - tak niezbedne przy infekcjach
jelitowych. Dziata on jak najlepszy ptyn nawadniajgcy. Dzieki
temu jest duza szansa, ze podajac pier$ czesto, ale po trochu,
dziecko sie nie odwodni, a mleko zadba o odzywienie w okresie,
kiedy inne pokarmy mogg nasilac¢ wymioty i biegunke. Dodatkowo
pomoze jelitom odzyska¢ rownowage probiotyczng. Ponadto pokarm
kobiecy ma w sobie substancje przeciwwymiotne, zmniejszajgce
ryzyko wystgpienia i wielkos$¢ wymiotoéw.

Jesli jest konieczno$¢ podania dodatkowego ptynu lub podania


http://www.mlecznewsparcie.pl/2014/12/wprowadzanie-pokarmow-stalych/

pokarmu mamy, nalezy do zrobi¢ metodg alternatywng.
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Zdjecie do reklamy
DoidyCup, Lata 50-te

Pojawito sie w okresie miedzywojennym, a rozwine*o po
wojnie, wraz z rozwojem mleka w proszku i mieszanek (na
zachodzie). Takie preparaty powodowaty powazne zaparcia 1
konieczne byto podawanie dzieciom ptyndéw, aby utatwic
wypréznienie. Do tego, od potowy XX wieku karmiono dzieci wg
schematéw i stosowano tzw. zimny choéw, ktory zaktadat, ze
dziecko ma sie samo zajag¢ soba i wprowadzenie jedzenia o
regularnych porach, miato poméc w utrzymaniu tych schematow.

0d urodzenia nalezy przyzwyczajac¢ niemowle do regularnego
przyjmowania pokarmow w statych odstepach czasu oraz do
zachowania przerwy nocnej. W zwigzku z tym w pierwszym
miesigcu zycia niemowle karmimy w godzinach: 6, 9, 12, 15,
18, 21, 24, 1 zachowujemy 6-godzinng przerwe nocng.

Podawanie glukozy czy stodzonych herbatek pomiedzy porami
karmien miato oszuka¢ zotgdek dziecka. Nie miato to znaczenia,


http://www.mlecznewsparcie.pl/2015/02/alternatywne-metody/

czy niemowle byt*o karmione naturalnie, czy sztucznie, dlatego
kobiety szybko odstawiaty dzieci od piersi pod pretekstem
stabego pokarmu, bo dziecko nie przybierato na wadze czy tez
duzo ptakato, domagajgc sie czestszego karmienia.

Aktualne badania podaja, ze nawet wspdétczesnymi mieszankami
powinno sie karmi¢ na Zzadanie. Pomimo Ze lekarze czesto
zalecajg podawanie ptyndow, nie ma takiej koniecznoSci w
przypadku dzieci karmionych wytgcznie piersig. Nalezy
zauwazy¢, ze wéwczas nie bedg to juz dzieci karmione wytgcznie
piersiq.

Zrédta:

http://themilkmeg.com/
http://kellymom.com/
http://www.akademiawitalnosci.pl/
http://www.who.int/

Zdjecie w nagtdwku:
http://www.bickiepegs.com/

Bibliografia:

,Mate dziecko” wyd. PZWL, 1969

»Moje dziecko nie chce jes$¢” Carloz Gonzalez, wyd. 'mamania’
2013


http://themilkmeg.com/just-a-few-bottles-of-formula-here-or-therewhats-the-big-deal-breastmilk-and-gut-health/
http://kellymom.com/nutrition/starting-solids/baby-water/
http://www.akademiawitalnosci.pl/pokarmy-alkalizujace-i-zakwaszajace/
http://www.who.int/nutrition/en/

