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RADOSEVIC
Mati¢na mlije¢
izvor zdravlja od davnina!
Matitna mlije¢ se stoljecima upetrebljava za poveéanje energije | ctpornosti organizma
te za oéuvanje zdravlja i vitalnosti Péelarstvo Radosevi¢ kontinuirano prikuplja matiénu
milijet na izdvojenim pasnjacima diliem Hrvatske | kupcima dostavlja u sviede zamrznu-
tom obliku Koji jamdi izvornu kvalitetu i dielotvornost.

Znanstveno dokazani i priznati uéinci matiéne mlijeéi:

= Dijabetes - regenerathmo diglovanje na oStedene stanice gusterade { odrZavanje razine inzuling
&  Povolian utjecaina krvodilnd sustav | sniZavanje krvnog tlaka kao i snizavanje
vrijednosti kolesterola

L sustav - regenerativno dielovanie na Zivéane stanice (sardrZava neuroprijenosnik
acetilkolin i biostimulirajud uéinak na ciell organizam

=  Antimilorobno, antibakterijsko, antioksidativnoe i protuupalno djelovanje

=  Antialergijsko dielovanje - ublaZava simptome alergiia

*  Estrogeniudinak - diehie na spriecavanje pojave osteoporoze il njeno ublazavanje

*  Protutumorska aktivnost

&  Ofuvanie fepote iusporavanje procesa starenja kaoi ublaZavanje simptoma menopauze
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Matitna milje¢ sadrd tvari koje su vaine za nesmetana lunkeloniranje organizma (B1, B2, BB, C, E, niacin,
pantotenska kiselina, biotin, inozitol { folna kiselina) minerale, neuroprijenosnike | sve aminoldseline
esencijalne za ¢ovjeka. MNajdielotvornija antibakterijska tvar mati€ne miffed o nezasidena masna kiselina 10
HDA koja, izmedu ostalog, potide proizvodnju kolagena vadnog za miadenacki izgled kofe.



dr.sc. Miro Simun Alebié¢, drmed., Rodiliste i poliklinika Podobnik:
Suportivna terapija neplodnosti

prof.drsc. Marina Ivanisevi¢, dr.meg., Medicinski fakultet
Sveudilista u Zagrebu, KBC Zagreb: Zeljezo u trudno¢i

profdr.sc. Zeljko Krznari¢, drmed.,
Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu, KBC Zagreb:
Gastroenteroloske tegobe u trudnoci

dr. Murray Clarke, ChildLife Essentials, SAD:
Omega masne kiseline - vaznost kod trudnica i djece

drsc. Lea Pollak, dipl.ing., Hrvatski zavod za javno zdravstvo:
Dodaci prehrani i hrana za malu djecu

doc.drsc. Darija Vranesic¢ Bender, dipl.ing., KBC Zagreb, Vitaminoteka
Novosti u formulacijama prenatalnih dodataka prehrani

prim.mr.sc. Aleksandra Bonevski, dr.med.,, Klinika za djecje bolesti Zagreb:
Anemije u djecjoj dobi

prim. mr. sc. Josip Lon¢ar dr. med.,, Spec. ordinacija obiteljske medicine, Bjelovar:
Primjena matiéne mlijeci u zastiti majke i djeteta
Anja Zaler, mag.pharm., Milsing: Probiotici tiiekom trudnoce i dojenja

dr.sc. Stribor Markovi¢, mag.pharm., Plantagea:
Koncept kvalitete u fitoterapiji za djecu

Nenad Bratkovi¢, mag.nutr, univ.mag.spec., NutriConsult i NutriKlinika:
Jacanje imuniteta kod djece: utjecaj prehrane i intervencija suplementacijom

prim. dr.sc. Nives Pustisek, drmed., Klinika za djecje bolesti Zagreb:
Najcesci dermatoloski problemi kod dojencadi i male djece

Katarina Fehir Sola, mag.pharm, mag.univ.spec, ZU Ljekarna Bjelovar:
Ljekarna prijatelj dojenja

Martina Sepetavc, mag.pharm., ZU Farmacia:
Pedijatrijska savjetovalista u ljekarnama - hrvatski model izvrsnosti
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METHYLCOBALAMIN U SPREJU
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za djecu

Dioprinosi normalno;
funkeiji imunoloskog
sustava

Doprinos normalnom
stvaranju crvenih krvnih
stanica

Doprinosi normalnom
funkcioniranju
Zivéanog sustava
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LA ROCHE-POSAY

LABORATOIRE DERMATOLOGIQUE

ZA BOLJI ZIVOT OSIETLIIVE KOZE

LIPIKAR STICK AP+

Za kozu sklonu atopiji.

Trenutno smiruje svrbez.
| zivot se nastavlja.
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SUPORTIVNA TERAPIJA NEPLODNOSTI

dr.sc. Miro Simun Alebi¢, dr.med.
RODILISTE | POLIKLINIKA PODOBNIK, ZAGREB

Radanje djeteta u mnogim kulturama simbolizira novi pocetak. No, radanje djeteta je i kraj
trudnoce zapocete implantacijom ranog zametka u sluznicu Supljine maternice. Za to je
sposoban samo zametak nastao uspjeSnom suradnjom spermija i jajne stanice, $to nazi-
vamo oplodnja. Taj dogadaj oznacava konacan uspjeh spolnih stanica da od mnostva drugih
konkurenata upravo one budu izabrane.

Za jajnu stanicu, trnoviti put selekcije zapocinje ¢ak i prije rodenja buduce majke, a cilj
je najbolju mogucu jajnu stanicu dovesti u priliku za oplodnju.

Slozena interakcija brojnih fizioloskih sustava u pozadini tih dogadaja zalog je visokom
cilju - produzenju vrste i poboljsanju sposobnosti prilagodbe svake jedinke. Upravo tu
slozenost svatko od nas nosi u podsvijesti i ona je razlog da kada govorimo o pocetku no-
vog Zivota govorimo o cudu.

ZELJEZO U TRUDNOCI

prof.dr.sc. Marina Ivanidevic', dr.med. i prof.dr.sc. Josip Delmis,> dr.med.
12 MEDICINSKI FAKULTET SVEUCILISTA U ZAGREBU, 'KLINIKA ZA ZENSKE BOLESTI | PORODAJE KBC ZAGREB

Prehrana trudnice jedna je od glavnih odrednica tijeka trudnoce i njezinog ishoda, a ne-
adekvatne prehrambene navike vrlo su ¢esto povezane s nepovoljnim ishodom i perinatal-
nim komplikacijama kao $to su pojava habitualnih pobacaja, prijevremeni porodaj, intra-
uterini zastoj u rastu, kojem prethodi ili ne prethodi razvoj hipertenzije u trudnodi, pre-
eklampsija, makrosomija fetusa uzrokovana pretilos¢u majke i gestacijskim dijabetesom.

Cesto deficit Zeljeza u organizmu postoji ve¢ na pocetku trudnoce, tako da se razvija
anemija koja se pogorsava zbog ugradnje Zeljeza u fetus. Uz nedostatak Zeljeza vezuju se
i komplikacije trudnoce poput preeklampsije, prijevremog porodaja i prijevremenog
prsnuca plodovih ovoja. TeZina placente pozitivno korelira s vrijednostima zeljeza kod ma-
jke na pocetku trudnoce. Anemija u perikoncepcijskom razdoblju ima neovisan efekt na
rast fetusa, jer utjec¢e na sintezu hormona, dok umjerena anemija u prekoncepcijskom
razdoblju, ako se razvije u tesku anemiju tijekom trudnoce, moze direktno utjecati na rast
ceda.

Supstitucijska terapija zeljezom obavezna je tijekom trudnoce, iako je nerijeseno pitan-
je da li nadoknada Zeljeza zaista ucinkovito moze sprjeciti komplikacije trudnoce, ili ane-
mija nepovoljno djeluje na placentaciju samo tijekom rane trudnoce, pa bi se komplikaci-
je mogle prevenirati nadoknadom Zeljeza prije zano3enja. Danas jos$ nije razjasSnjeno tre-
baju li supstituciju dobivati Zene koje imaju dovoljno zaliha Zeljeza od pocetka trudnoce,
iako se za sve preporucuje zeljezo 30-40 mg/dan od 20. tjedna trudnoce do porodaja, da
bi se stvorile zalihe Zeljeza i odrzala koncentracija hemoglobina.

Ziaei i sur. (2007) zaklju€uju da rutinska suplementacija zeljezom od 50 mg na dan kod
neanemic¢nih Zena nije racionalna, te da je potencijalno Stetna. Njihova nasumi¢na kon-
trolirana studija pokazala je da u skupini Zena s normalnim razinama Zeljeza ¢esce dolazi
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do intrauterinog zastoja u rastu, hipertenzije i gestacijskog dijabetesa, te da su navedene
komplikacije u trudnodi povezane i s dozom Zeljeza koja se propisuje. Te komplikacije u
trudnodi, koje nastaju suplementacijom Zeljeza kod trudnica koje imaju dovoljnu zalihu,
posljedica su nastanka oksidacijskog stresa. Zato treba izbjegavati nepotrebnu suplemen-
taciju. Preporuka je na pocetku trudnoce svim trudnicama odrediti feritin i na taj nacin
individualno pristupiti nadomjesnoj terapiji.

Najpovoljniji preparat Zeljeza dolazi u formi FeEDTA ili inkapsuliran u liposomima, a sli-
jede ih preparati sa zeljezom u formi fumarata ili sulfata. Danas se provode studije koje
istrazuju treba li davati zeljezo u trudnodi svakodnevno ili na tjednoj razini.

GASTROENTEROLOSKE TEGOBE U TRUDNOCI

prof.dr.sc. Zeljko Krznaric, dr.med.
MEDICINSKI FAKULTET SVEUCILISTA U ZAGREBU, KBC ZAGREB

Dispepsija, gastroezofagealna refluksna bolest, mucnina i povracanje, ¢este su tegobe ra-
ne trudnoce. Neke od tih tegoba mogu perzistiratii tijekom cijele trudnoce, ili se pogor3ati
u posljednjem tromjesecju. Nadalje, tijekom trudnoc¢e mogu se javiti i tegobe u donjem
dijelu probavnog sustava, poglavito konstipacija, meteorizam, flatulencija i hemoroidi.
Bolesti jetre znatno su rjede kod trudnica, medutim, specificne bolesti jetre poput in-
trahepaticke kolestaze i akutne masne jetre javljaju se u relativno niskoj prevalenciji.

Mucnina koja je ponekad popracena povra¢anjem, neugodna je popratna pojava rane
trudnoce. Sezdeset do osamdeset posto trudnica iskusi tu tegobu tijekom trudnoce, a
kod polovice se javlja i povracanje. lako se ¢esto naziva ,jutarnjom muéninom” moze se
javiti bilo kada tijekom dana ili noci. Obi¢no se javlja u prvim tjednima trudnoce, od 4. do
16. tjedna, a obi¢no nestaje izmedu 12.i 17. tjedna trudnoce. lako su te tegobe ¢esto ne-
ugodne, u pravilu su bezopasne i za majku i za dijete. Stovise, neke su studije pokazale da
je stopa pobacaja niza kod trudnica koje su iskusile mucnine u ranoj trudnodi. Ipak, ako su
mucnina i povracanje dugotrajni i teski, moze biti potrebna medicinska terapija.

Trudnicka hiperemeza (hyperemesis gravidarum) obiljeZzena je muéninom i povra¢anjem
koje se ne moze kontrolirati, a dovodi do dehidracije, poremecaja elektrolita i acidoze.
Trudnicka hiperemeza razlikuje se od uobicajene jutarnje mucnine s povracanjem. Acido-
za i dehidracija popravljaju se intravenskom infuzijom. Bolesnicu treba hospitalizirati i ne
smije dobivati nista na usta tijekom 24 sata. Ako je nuzno, mogu se primijeniti antiemeti-
cii sedativi. Ponekad je potrebna intravenska vitaminska terapija.

Uzroci konstipacije u trudnodi uklju¢uju poveéanu razinu progesterona u organizmu,
psiholosku napetost, smanjen stupanj tjelesne aktivnosti te promjenu prehrane u svrhu
zadovoljenja specifi¢nih nutritivnih potreba tijekom trudnoce. Progesteron je hormon
koji djeluje tako da opusta misi¢ne stijenke organa Sto za vrijeme trudnoce ima zastitnu
ulogu od prijevremenog poroda. No takoder, za posljedicu ima smanjenje peristaltike cri-
jeva uslijed ¢ega je njihovo praznjenje usporeno. Peristaltika se dodatno usporava zbog
smanjene tjelesne aktivnosti, $to je pogotovo izrazeno kod Zena koje tijekom trudnoce
moraju strogo mirovati. Osim toga, rastom fetusa povecava se pritisak na krvne Zzile zd-
jelice Sto pogoduje pojavi hemoroida koji dodatno mogu otezati defekaciju. Neki lijekovi
protiv mucnine i dodaci Zeljeza takoder mogu pogodovati konstipaciji. Naposlijetku, car-
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ski rez i epiziotomija su zahvati koji mogu negativno utjecati na praznjenje crijeva nakon
poroda.

Intrahepati¢na kolestaza trudnoce uzrokuje svrbez i povisenje zucnih kiselina u seru-
mu, a tegobe nestaju nakon poroda. Uzrok nije poznat, ali je vjerojatno povezana s gen-
etskim faktorima i poveéanim vrijednostima hormona, sto uzrokuje poremecaj transpor-
ta zu¢nih kiselina u jetrenim kanali¢ima. Smetnje tipi¢no prestaju nakon poroda, ali se mo-
gu i nastaviti ako postoje neki oblici obiteljske kolestaze. Trudnice s intrahepati¢nom ko-
lestazom imaju povecani rizik od fibroze jetre i vjerojatnost od 22% da ce razviti zuc¢ne ka-
mence. Trudnice kod kojih nastane intrahepati¢na kolestaza trebaju biti upuc¢ene na skrb
perinatologu, bududi da se ubrajaju u visoko-rizi¢ne trudnoce. Kao terapija izbora moze
se razmotriti ursodeoksikolna kiselina u dozi od 10-15 mg/kg tjelesne mase. Akutna mas-
na jetra u trudnoci, uzrok je iznenadne bolesti jetre koja nastaje u 2. ili 3. tromjesecju
trudnoce kod jedne od 16.000-20.000 trudnica. Mortalitet majki iznosi do 20%, a fetalni
mortalitet i do 23%. Lijeenje se sastoji u potpornim mjerama s nadzorom glukoze u krvi,
primjeni tekucine i zbrinjavanju komplikacija. Treba razmotriti porodaj, a nekoliko dana
nakon njega moze postojati koagulopatija. Oprez je potreban radi moguce infekcije i cesto
se profilakticki primjenjuju antibiotici.

OMEGA MASNE KISELINE - VAZNOST KOD TRUDNICA | DJECE

Murray Clarke ND., D.Hom., L.Ac
CHILDLIFE ESSENTIALS, SAD

Od osam omega-3 masnih kiselina uklju¢enih u prehranu, najvaznije su eikozapentaens-
ka kiselina (EPA) i dokozaheksaenska kiselina (DHA). lako se EPA i DHA u organizmu mogu
sintetizirati iz ALA (alfa linolenska kiselina) sinteza je spora i zahtijeva cijeli niz kofaktora.
Ta sinteza je zanemariva kod novorodencadi i u potpunosti ovisi o unosu tih masnih ki-
selina putem majcine prehrane. Omega-3 masne kiseline prenose se preko posteljice, a
imaju vaznu ulogu u rastu i razvoju fetusa - strukturalne su sastavnice tkivnih kompo-
nenti i neophodne su za sintezu stani¢ne membrane. U razvijenim zemljama evidentiran
je nedovoljan unos omega-3 masnih kiselina u prehrani svih populacijskih skupina, ponaj-
vise zbog male zastupljenosti plave ribe u prehrani. Problem predstavlja i industrijska za-
gadenost mora teskim metalima, pri ¢emu su najugrozeniji planktoni ujedno i najvaznija
hrana ribama.

Mnogobrojne znanstvene studije ispitivale su utjecaj omega 3 masnih kiselina na raz-
vOj mozga i ziv€anog sustava djece, u trudnodi i u kasnijoj dobi. Nize vrijednosti DHA, ara-
hidonske kiseline i EPA, povezane su s nepovoljnim neonatalnim neuroloskim stanjima.
Suplementacija majki dugolancanim visestruko nezasi¢enim masnim kiselinama za vrije-
me trudnoce i dojenja moze pospjesiti kasniji mentalni razvoj djeteta. Upotreba dodata-
ka prehranii omega masnih kiselina povezana je s boljim kognitivnim razvojem. U danasnje
vrijeme zabiljeZen je porast poremecaja ponasanja i hiperaktivnosti kod djece. Djeca s
dijagnozom ADD i ADHD imaju nize serumske vrijednosti omega-3 masnih kiselina.

Omega masne kiseline u posljednjem trimestru trudnoce utje¢u na imuno odgovore
ukljucene u alergijske reakcije kod djece. Suplementacija majki omega-3 masnim kiseli-
nama smanijuje rizik od alergija na hranu i nastanak ekcema kod djece s obiteljskom an-
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amnezom. Studije pokazuju povezanost izmedu unosa omega-3 masnih kiselina i sman-
jenog rizika od pre-eklampsije. Unos omega masnih kiselina moze smanjiti i rizik za razvoj
postnatalne depresije.

Kvalitetan proizvod namijenjen trudnicama i dojiljama mora sadrzavati to¢no deklar-
irane koncentracije EPA i DHA. U trudnodi je posebno vazno obratiti paznju i na istocu te
na apsolutnu odsutnost teskih metala i dioksina u proizvodima ribljeg ulja.

DODACI PREHRANI I HRANA ZA MALU DJECU

dr.sc. Lea Pollak, dipl.ing., znanstvena suradnica
HRVATSKI ZAVOD ZA JAVNO ZDRAVSTVO, ZAGREB

Prehrana dojencadi i male djece izuzetno je kompleksna i odgovorna.

Neodgovaraju¢im i pogresnim pristupom moze se naskoditi zdravlju najmanjih. Jed-
nako je i s prehranom starije djece.

Roditelji ¢esto zbog slabijeg imuniteta djeteta, ili u slu¢aju dje¢jeg odbijanja odredene
vrste hrane, posezu za dodacima prehrani. Najcesée su to multivitaminski sirupi, kapi s vi-
taminom D, te pripravci s vitaminima B skupine i odredenim biljnim vrstama koje se kor-
iste za poticanje apetita. Suplementacijom omega masnim kiselinama Zeli se pridonijeti
koncentraciji djece, a propolisom i biljnim sirupima zastiti grlo i disne puteve.

Radom (e se prikazati da se za odrasle osobe i dje¢ju populaciju ne mogu koristiti isti
proizvodi, te ¢e se uputiti na vaznost preporucene dnevne doze, uz preporuke za razno-
vrsnu prehranu i tjelovjezbu.

NOVOSTI U FORMULACIJAMA PRENATALNIH
DODATAKA PREHRANI

doc.dr.sc. Darija Vranesic¢ Bender, dipl.ing.
KBCZAGREB, VITAMINOTEKA

Trudnoca i dojenje nutritivno su najzahtjevnija razdoblja u Zivotu Zzene. Buduci da se tije-
kom gestacije stanice dijele brzo te se razvijaju organi djeteta, adekvatna opskrba nutri-
jentima esencijalna je za zdravlje buduc¢e majke i potpora rastu fetusa. Jedno od najiza-
zovnijih podru¢ja znanstvenih istrazivanja jest ono o utjecaju prehrane tijekom trudnoce
na rizik od pojedinih bolesti koje se pojavljuju u dje¢joj, ali i u odrasloj dobi. Cini se da
podloznost bolestima srca, dijabetesu, hipertenziji i mnogim drugim bolestima moze biti
programirana neadekvatnom opskrbom nutrijentima tijekom gestacije i dojenastva.

Mnogobrojni znanstveni dokazi upucuju na to da je adekvatno uhranjena dojencad, s
pravilnim uzorkom rasta, kasnije u Zivotu izlozena manjem riziku od razvoja bolesti.

Od zaceca do rodenja djeteta, rast i razvoj ploda ovisi o nutrijentima koje majka unosi
hranom. Tijekom trudnoce povecane su potrebe za odredenim nutrijentima koji se sma-
traju klju¢nima za pravilan rast i razvoj djeteta, te za zdravlje buduce majke. U te nutri-
jente ubrajaju se folna kiselina, vitamini B12, C, D i vitamin A. Kad je rije¢ o mineralima,
vrlo je vazno paziti na dovoljan unos kalcija, cinka, magnezija i Zeljeza. Tijekom prvog tro-
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Skraceni Sazetak opisa svojstava lijeka Gaviscon Original, oralna suspenzija
Naziv lijeka i djelatne tvari: Gaviscon Original, oralna suspenzija. Lijek sadr?i 500 mg natrijevog
alginata, 267 mg natrijevog hidrogenkarbonata i 160 mg kalcijevog karbonata u 10 ml.
Terapijske indikacije: Zelugani refluks, 2garavica, nadutost povezana sa Zeluganim refluksom,
Igaravica tijekom trudnode, svi slucajevi epigastricnih i retrosternalnih tegoba, kojima je glavni uzrok
Zelucani regluks. Lijek je indiciran za primjenu u odraslih, adolescenata i djece starije od 12 godina.
Doziranje i nacin primjene: Za primjenu kroz usta.

Odrasli | djeca starija od 12 godina: 10 - 20 ml naken cbroka | prije spavanja.

Starije osobe: Nije potrebna prilagodba doze za ovu dobnu skupinu bolesnika.

Djeca mlada od 12 godina: lijek se mode dati samo prema preporuci lijecnika,

Kontraindikacije: Preosjetljivost na djelatne tvari ili neku od pomodnih tvari.

Posebna upozorenja i mjere opreza pri uporabi: Sadr2aj natrija u dozi od 10 ml je 141 mg
{6,2 mmol). Ovu informaciju treba uzeti u obzir kad bolesnika kojima je preporucena stroga dijeta
s ograniéenim unosom soli, na primjer u nekim sluéajevima ostecenja bubrega i kardiovaskularnih
oboljenja.Doza od 10 ml sadri 160 mg (1,6 mmol} kalcijevog karbonata. Stoga je nuzan oprez pri
ljeéenju bolesnika s hiperkalcijerijom, nefrokalcinozom i bubrednim kamencima koji sadrZe kalcij,
a koji se uestalo punaﬂ}a&:. U bolesnika s vrio malom koli¢inom Zelucane kiseline udinkovitost
Iijleka meée biti smanjena.Ukoliko se simptomi ne pevuku naken sedam dana, potrebno je udiniti
klini¢ku obradu. Primjena ovog lijeka se ne preporuduje u djece milade od 12 godina. Lijek sadr#i
metilparahidroksibenzoat (E218) | propilparahidroksibenzoat (E216) koji mogu uzrokovati
alergijske reakcije (koje mogu biti | odgodene).

Huspniava: Vrlo rijetko (<1/10.000) se kod bolesnika ns}etl'ivlh na s.aﬁtoj[ke lijgka mogu razviti
alergijske reakcije poput urtikarije ili bronhospazma, anafilaktickih ili anafilaktoidnih reakcija,
Nacin Izﬂauan}a: Lijek se izdaje bez recepta, u fjekarni,

Nositelj odobrenja za stavljanje lijeka u promet: Reckitt Benckiser d.o.o., Ulica grada
Vukovara 269 D, 10000 Zagreb, Hrvatska. Broj odobrenja za stavljanje lijeka u promet:

Klasa LUPA-530-09/11-01/571

Molimo da proéitate zadnje odobrene SaZetak opisa svojstava lijeka | Uputu o lijgku koji su
dostupni na www.halmed.hr ili kod nositelja odobrenja.

Skraceni Sazetak opisa svojstava lijeka Gaviscon Original tablete za Zvakanje
Naziv lijeka i djelatne tvari: Gaviscon Original tablete za fvakanje. Svaka tableta sadri 250 mg
natrijevog alginata, 133,5 mg natrijevog hidrogenkarbonata i 80 mg kalcijevog karbonata.
Terapijske indikacije: Lijecenje simptoma gastroezofagealnag refluksa poput requrgitacije
Zelutane kiseline, 2garavice i lode probave (povezane s refluksom) koji se, primjerice, mogu pojaviti
nakon obroka ili tijekom trudnode te u bolesnika sa simptomima povezanim s ezofagitisom.
Doziranje | nadin primjene:

Doziranje: Odrasli i djeca starija od 12 godina: 2 do 4 tablete nakon obroka i prije spavanja (do
najvise 4 puta na dan). Djeca miada od 12 godina: lijek smiju koristiti samo prema preparuc
lijecnika, Trajanje primjene: ako ne dode do poboljbanja simptoma nakon sedam dana, treba
preispitati klinicku situaciju.

Nadin primjene: Za primjenu kroz usta. Prije gutanja tabletu dobro proZvakati.

Kontraindikacije: Ovaj lijek je kontraindiciran u bolesnika s poznatom preosjetljivoséu ili sumnjom
na preosjetljivest na natrijev alginat, natrijev bikarobonat, kaicijev karbonat il bilo kaoju od
pomoénih tvari.

Posebna upozorenja i m;era opreza pri uporabi: Ukoliko se simptomi ne povuku nakon 7
dana, potrebno je udiniti kiinicku obradu. Sadraj natrija u dozi od Cetiri tablete je 246 mg

(10,6 mmel), Ova se informacija mora uzeti u obzir u bolesnika kajima je preporudena dijeta sa
strogo ograniéenim unocsom soli, na primjer u nekim sluéajevima kongestivnog zatajenja srca |
citecenja funkcije bubrega. Doza od cetiri tablete sadrZi 320 mg (3,2 mmol) kalcijevog karbonata.
Stoga je nuZan oprez pri Iiﬂ'edenju bolesnika s hiperkalcemijom, nefrokalcinozom i bubreZnim
kamencima koji sadre kalcij i koji se uéestalo ponavijaju. Zbog sadrzaja aspartama ovaj lijek ne
smiju koristiti osobe koje boluju od fenilketonurije,

Nuspojave: Vrlo rijetko se javijaju anafilakticke | anafilaktoidne reakcije, reakcije precsjetljivosti
poput urtikarije te uginci na disni sustav poput bronhospazma.

Nacin izdavanja: Lijek se izdaje bez recepta, u ljekarni,

Nositelj odobrenja za stavljanje lijeka u promet: Reckitt Benckiser d.o.o., Ulica grada
Vukovara 269 D, 10000 Zagreb, Hrvatska. Broj odobrenja za stavljanje lijgka u promet:

Klasa UPA-530-09/12-01/0

Molimo da proditate zadnje odobrene Saketak opisa svojstava lijeka | Uputu o lijeku kaojl su
dostupni na www. halmed.hr ili kod nositelja odobrenja.
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mjesecja bitni nutrijenti su folna kiselina, vitamin B12 i cink, a tijekom drugoga i treceg
tromjesedja zeljezo, kalcij i magnezij. Novije spoznaje otkrivaju da su za zdrav tijek trud-
noce i pravilan razvoj djeteta vazni i odgovarajuci unos joda te omega-3 masnih kiselina,
posebno dokozaheksaenske masne kiseline (DHK).

Potrebe za folatom u trudnodi visestruko rastu, jer je prijeko potreban za rast i razvoj
djeteta. Njegov nedostatak u trudnodi povezuje se s abnormalnostima i kod majke, poput
anemije i bolesti perifernih zivaca, i kod djeteta kojemu se pojavljuju razlicite kongenital-
ne malformacije, poglavito neuralne cijevi. Tako unos folne kiseline ili multivitaminskog
pripravka s folnom kiselinom, a u novije vrijeme i kombinacija s aktivnim oblikom 5-me-
tiltetrahidrofolat (5-MTHF) u obliku dodatka prehrani u perikoncepcijskom razdoblju, zna-
¢ajno smanjuje rizik od defekata neuralne cijevi, $to je jedno od najvecih medicinskih ot-
krica 20. stolje¢a. 5-MTHF je dominantan fizioloski oblik koji ima nekoliko prednosti u
odnosu na FA: ne prikriva deficit vitamina B12, odmah je dostupan za transport do ciljnog
tkiva i metabolizam, ne stvara nemetaboliziranu FA u krvi te se apsorbira i izlucuje jed-
nako dobro kao FA.

S druge strane, unos omega-3 masnih kiselina (posebice DHK) vazan je tijekom cijele
trudnoce, ali i tijekom razdoblja laktacije, jer se DHK izlu¢uje u majc¢inom mlijeku i sluzi
kao bitan nutrijent za dojence. Prehrana bogata tim vrijednim supstancijama povoljno ut-
jece na zdravlje srca i krvozilja, a ujedno dojencadi i djeci osigurava pravilan razvoj mozga
i vida.

Nedostatak vitamina D javnozdravstveni je problem u mnogim zemljama, a trudnice i
dojilje svrstavaju se u rizi¢ne skupine. U¢estalost nedostatka vitamina D u toj populaciji
krece se od 20-40%. Poznato je da je nadomjesna primjena vitamina D ucinkovita, no jos
uvijek se rada novorodencad s posljedicama hipovitaminoze D (ponajprije niska porodaj-
na masa). Stovise, posljednja dva desetlje¢a sve se ¢e$¢e govori o utjecaju vitamina D, ne
samo na kostani sustav, nego i na mnogobrojne izvankostane ucinke (primjerice, autoi-
mune bolesti, dijabetes, maligne bolesti putem fetalnog programiranja). Stoga je nadom-
jesna primjena vitamina D kod trudnica i dojilja itekako opravdana.

ANEMIJE U DJECJOJ DOBI

prim.mr.sc. Aleksandra Bonevski, dr.med.
KLINIKA ZA DJECJE BOLESTI ZAGREB

Anemija (od grcke rije¢i avatpla= bez krvi) je stanje koje se moze definirati kao redukcija
eritrocitne mase ili koncentracije hemoglobina. U prakti¢noj primjeni, najéesce se defini-
ra kao smanjena razina hematokrita i/ili hemoglobina.

Medu svim rasama, dobi i socioekonomskim skupinama primije¢ena je smanjena prev-
alencija anemija, a kod djece dobi od 6 mjeseci do 6 godina Zivota, kontinuirano se sman-
juje prevalencija anemije od sredine 80-tih godina proslog stoljeca.

Najcesca vrsta anemije nastaje uslijed nedostatka Zeljeza. Razlikujemo hipokromne, mi-
krocitne anemije; to su anemije nastale uslijed nedostatka Zeljeza, sideroblasti¢ne ane-
mije, talasemija sindromi i anemije nastale uslijed nedostatka transferina. Skupinu mak-
rocitnih anemija ¢ine: megaloblasti¢na anemija (nedostatak vitamina B12 i/ili folne kise-
line), anemija nastala zbog bolesti jetre, uslijed abnormalne funkcije kostane srzi, te ane-
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mije nastale kao posljedica djelovanja lijekova (npr. trimetoprim-sulfametoksazol itd.). Ma-
krocitna anemija inace predstavlja normalnu krvnu sliku kod zdravog novorodenceta. Nor-
mocitna anemija s urednom morfologijom eritrocita nastat ¢e uslijed krvarenja, nesta-
bilnog hemoglobina, infekcija i kroni¢ne bolesti. Normocitna anemija s patoloskom mor-
fologijom eritrocita nastaje uslijed raznih hemoglobinopatija, nasljedne sferocitoze, au-
toimune hemoliticke anemije, te zbog nedostatka odredenih enzima kao $to su glukoza-
6-fosfat-dehidrogenaza (G-6PD) ili piruvatkinaza.

Kod djece se, iako rijetko, moze razviti anemija zbog nedostatka vitamina B12, odnosno
nasljednog, najcesce parcijalnog deficita transportnog proteina za vitamin B12 - transko-
balamina Il. Dijagnosticira se niskim razinama vitamina B12 u serumu i TC-Il. Da bi se kod
te djece sprjecio razvoj neuroloskih, mentalnih i hematoloskih poremecaja, terapija se
mora uvesti sto prije. Kompletni nedostatak TC-Il (Apo TC-Il) nasljeduje se autosomno re-
cesivno i dovest ¢e do teSke megaloblasti¢ne anemije ve¢ u prvom mjesecu Zivota. Nize
vrijednosti TC-Il u krvi, ali bez simptoma i klinicke znacajnosti, nadene su kod rodaka ho-
mozigota. Lije¢enje podrazumijeva sto prije uvodenje visoke doze hidroksikobalamina
parenteralno, koje za novorodence, tj. mlado dojence iznose oko 1 mg.

Kompleksna klasifikacija i vise razli¢itih vrsta anemija upucuju na potrebu postavljanja
toc¢ne dijagnoze i vrste anemije. Stoga je od osobite vaznosti slijediti algoritme obrade i
pravodobno uvesti ciljanu terapiju koja moze biti od vitalnog znacaja.

MATICNA MLIJEC U ZASTITI | UNAPREDENJU ZDRAVLJA
MAJKE | DJETETA

prim.mr.sc. Josip Loncar, dr.med.
SPECIJALISTICKA ORDINACIJA OBITELJSKE MEDICINE, BJELOVAR

Mati¢na mlije¢ je navrijedniji pcelinji proizvod. To je izlu¢evina Zdrijelnih Zlijezda mladih
pcela radilica, koja se luci u razdoblju od 5.-15. dana Zivota. One radom svojih mandibu-
larnih i subfaringealnih Zlijezda proizvode mlije¢ od donesenog cvjetnog praha, nektara
i vode. U svjezem obliku mati¢na mlijec je vrlo osjetljiva, a aktivne tvari liofilizirane u prah
ostaju sacuvane tijekom duljeg vremenskog razdoblja.

Mati¢na mlijec sadrzi sve potrebne elemente za razvoj i normalno funkcioniranje ljud-
skog organizma: ugljikohidrate, aminokiseline, oligopeptide, enzime, bjelancevine, mas-
noce, minerale, vitamine, antioksidanse, protubakterijske tvari, hormone, prirodne konz-
ervanse i fitosterole.

Jedna od mnogobrojnih visokovrijednih sastavnica iz skupine lipidnih spojeva je 10-hi-
droksi-2-decenska kiselina (10-HAD). To je nezasi¢ena masna kiselina, u prirodi prisutna
samo u mati¢noj mlijeci, koju je nemoguce proizvesti umjetnim putem. Karakteriziraju je
protubakterijsko, antivirusno, antiparazitsko i protuupalno djelovanje, regulacija imuno-
loskog sustava i drugi vazni bioloski ucinci.

Mati¢na mlije¢ pokazuje brojne fizioloske i farmakoloske ucinke:

« jac¢a imunoloski sustav i povecava otpornost organizma;

- sprjecava respiratorne i uroloske infekcije;

« povoljno utjece na krvni tlak, rad srca, arterosklerotske promjene i cirkulaciju;
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- poboljsava psihi¢ko stanje, raspolozenje, vrac¢a snagu i dobar san, povecava koncen-
traciju i bolje pamcenje;

« podiZe razinu imuniteta i pomaze oboljelima da lakse i sa $to manje nuspojava
podnose kemo i radioterapiju;

« ubrzava zarastanje i obnovu kostiju nakon lomova ili ozljeda i uopce odrzava
zdravlje lokomotornog sustava;

- izuzetno dobro djeluje pri lijecenju leukemije, regenerira jetru, slezenu, stanice krvi i
kostane srzi;

« pomaze u jacanju korijena kose, dlake, koznog tonusa i noktiju;

« pomaze u endokrinim poremecajima, sterilitetu, impotenciji;

« poboljsava plodnost muskaraca i Zena, odnosno kakvocu sjemena i jajasca;

- posjeduje gonadotropni ucinak - izvrsno djeluje u postizanju i odrzavanju trudnoce i
laktacije;

- sprjeava spontane i habitualne prekide trudnoce;

« stimulira rast i razvoj djece;

- povecava apetit - pomaze kod anemije, kaheksije, hipotrofije i distrofije;

« korisna je kod novorodencadi s malom porodajnom masom.

Mati¢na mlije¢ nauspjesnije se koristi u prevenciji i terapiji bolesti i u stanjima kod kojih
postoji kompleksno ostecenje regeneracijskih mehanizama i imunoloskog sustava orga-
nizma te kao takva izvrsno djeluje u zastiti zdravlja majke i djeteta.

PROBIOTICI TIJEKOM TRUDNOCE | DOJENJA

Anja Zaler, mag.pharm.
MILSING

Povecava se broj znanstvenih dokaza da se ljudska crijevna mikrobiota pocinje razvijati
jos prije rodenja. Odmah nakon rodenja ljudsko crijevo se ubrzano kolonizira mikrobima.
Krajem prve godine Zivota dijete ima individualno razli¢it mikrobni profil koji tezi mikro-
bioti karakteristi¢noj za odraslu osobu. Izmedu 2.-5. godine Zivota crijevna mikrobiota u
pogledu sastava i raznolikosti u potpunosti nalikuje onoj odrasle osobe.

Rana crijevna mikrobiota ima utjecaj na oblikovanje imunoloskog sustava i taj ucinak je
dugotrajan. Uravnotezena prehrana majke tijekom i nakon trudnoce utjece na djetetovu
mikrobiotu i razvoj imunoloskog sustava. Razdoblje trudnoce i prve dvije godine Zivota
predstavljaju klju¢no razdoblje za prehrambenu intervenciju usmjerenu na modulaciju
crijevne mikrobiote i razvoj imunoloskog sustava da bi se unaprijedili rast i razvoj djeteta,
te pozitivno utjecalo na njegovo zdravlje u djetinjstvu i u odrasloj dobi.

Alergijske bolesti, poput atopijskog dermatitisa, astme i alergijskog rinokonjuktivitisa,
najcesce su kronicne bolesti djece u razvijenim zemljama. Faktori u patogenezi bolesti su
brojni. Genetski faktori su vazni, ali ne mogu objasniti nagli porast bolesti u 20. stolje¢u.
Takoder se smatra da je promjena Zivotnog stila imala utjecaja - povecani stres, izlaganje
toksinima, promjena prehrane (manjak konzumacije omega-3 masnih kiselina). Uz to se
pretpostavlja da je jedan od bitnih faktora u nastanku alergija smanjena izloZzenost mik-
robima.
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ledinstven oblik keliranog Zeljeza v formi bisglicinata, izvzeino debre podnoiljivesi i bisraspoloZivost
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OMEGA-3
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www.childlife.hr
Visoka kvaliteta - prirodni oblici - organski uzgoj - bez konzervansa,
umjetnih sladila, boja i aroma

Taal MULTIVITAMINI | MINERALI - tekudi dodatak prehrani
="' Tekuci vitamini i minerali u prirodnim oblicima, maksimalne apsorpcije
i iskoristivosti.
= ULJEJETRE BAKALARA - tekuci dodatak prehrani
=1  Maksimalno prociiceno ulje jetre bakalara, s visokim udjelom DHA i
EPA za razvoj mozga i ZivEéanog sustava.
v KOLOSTRUM sa kulturama mikroorganizama -
—! dodatak prehrani u prahu
Kolostrum jaca otpornost organizma, a probiotici i prebiotici
reguliraju i stite zdravu crijevnu floru.
_'-l ECHINACEA- dodatak prehrani u kapima
—! Nealkoholna standardizirana otopina organske ehinacee. Kod prvih
simptoma infekcije, za ja¢anje imuniteta.
“aa! VITAMIN C- tekuci dodatak prehrani
—! Za jatanje imuniteta i potporu kod prehlade, gripe i drugih infekcija.
Vazan kod neadekvatne prehrane.
aa! VITAMIN D - dodatak prehrani u kapima
—1 Vitamin D pojacava apsorpciju i ugradnju kalcija u kostii jaga imunitet.
U 6 kapi cak 400 IU vitamina D3.
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Brojne studije potvrdile su vezu izmedu crijevne mikrobiote i alergija kod djece. Rani
sastav crijevne mikrobiote razlikuje se izmedu dojencadi koja kasnije razvije i one koja ne
razvije alergijsku bolest. Upravo ta saznanja usmjerila su klinicke studije prema prouca-
vanju ucinaka probiotika na prevenciju razvoja alergijskih bolesti. Lactobacillus rhamno-
sus HNOO1™ klini¢ki dokazano smanijuje rizik nastanka alergija kod djece, pridonosi zdrav-
lju imunoloskog sustava trudnica i djece, modulira mikrobiotu povecanjem broja dobrih
bakterija kod djece i odraslih, smanjuje prevalenciju gestacijskog dijabetes melitusa, te je
siguran za majke i djecu.

KONCEPT KVALITETE U FITOTERAPLJI ZA DJECU

dr.sc. Stribor Markovi¢, mag.pharm.
PLANTAGEA

Prema PhEur i nacionalnim farmakopejama, kontrola kvalitete biljnog materijala obavlja
se morfoloskom, mikroskopskom i kemijskom (naj¢esce spot reakcija ili TLC) identifikaci-
jom; reziduom pesticida; ispitivanjem eventualne prisutnosti teskih metala; mikrobiolo-
skim opterecenjem; utvrdivanjem omjera droge i ekstrakta; kvantifikacijom aktivnih tvari;
rezidualna otapala.

Kontrola kvalitete potrebna je zbog varijabilnosti biljnog materijala i nacina uzgoja bilja,
zbog omijera biljka i biljnog ekstrakta. Na kraju se postavlja i pitanje doziranja pripravka.

Za uporabu su idealne biljke samoniklog rasta, ali su one limitiranih koli¢ina, ¢esto su i
zbog ekoloskog unistavanja nedostatne, a narusene su kvalitete zbog nesavjesnog saku-
pljanja na kontaminiranim mjestima. Nasuprot tome, biljke iz konvencionalnog uzgoja
daju visok prinos, aliim je kvaliteta ¢esto ugrozena upotrebom pesticida, ili se uzgajaju na
ekoloski problemati¢nim pozicijama.

Biljni materijal se standardno Cisti i usitnjava, a mikrobiolosko opterecenje se smanjuje
raznim postupcima, od kojih su neki bolji, ali i skuplji. Morfoloskom identifikacijom cilj je
otkriti potencijalno opasne zamjene. Kemijskom identifikacijom odreduje se vrsta, tj. ke-
motip da bi se prepoznala opasna patvorenja. Mikrobiolosko opterecenje ima to¢no od-
redene vrijednosti prema PhEur za biljni materijal koji se ekstrahira kipu¢om vodom i onaj
koji se ne ekstrahira kipu¢om vodom. Ispitivanje prisutnosti teskih metala vazno je, jer se
oni neprestano pojavljuju.

U ovom predavanju bavit ¢emo se i suhim standardiziranim ekstraktima i razjasniti na
nekim primjerima probleme sa standardizacijom pripravaka i dodatnim kemijskim sasta-
vom. Na kraju ¢emo se osvrnuti na poznate biljke koje se koriste za poboljsanje apetita
djece - sr¢anik i kicicu, te one za imunitet djece - ehinaceu, bazgu i opnasti kozlinac.

Djelotvornost i sigurnost pripravka uvijek su u domeni kontrole kvalitete. Samo deklar-
iranje biljke ne govori nista o ekstraktu, na sto je standardiziran i kakva mu je doza. Prema
proizvodima s biljkama treba se ponasati kao prema lijeku. Zbog toga paZljivi proizvodaci
fitoterapijskih pripravaka uvode GMP standarde, bez obzira $to njihova implementacija
nije zakonska obaveza.
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JACANJE IMUNITETA KOD DJECE: UTJECA) PREHRANE |
INTERVENCIJA SUPLEMENTACIIOM

Nenad Bratkovi¢, mag.nutr., univ.mag.spec.
NUTRICONSULT I NUTRIKLINIKA

Imunitet je vrlo sloZzen pojam koji obuhvaca sposobnost organizma da se obrani prije sve-
ga od vanjskih, ali i unutarnjih ¢imbenika uzro¢nika bolesti. Posebnost imunosnog sus-
tava jest da je on uistinu vrlo slozen i delokaliziran; ukljucuje skup organa, tkiva, stanica i
imunoaktivnih tvari, koji sudjeluju u obrambenim reakcijama organizma. Prehrana i nacin
Zivota, Sto ukljucuje i tjelesnu aktivnost, utjecu na razli¢itu obrambenu spremnost organ-
izma. No, upravo je dob ¢imbenik koji klju¢no utjece na imunosnu sposobnost organiz-
ma. Stoga su djeca, zbog nezrelosti imunosnog sustava, posebno ranjiva i podlozna bo-
lestima, najvise respiratornim infekcijama. Shodno tome, interes za ja¢anjem otpornosti
organizma mozda je i izrazeniji kada se radi o djeci, nego o odraslima. Specifi¢cnost imu-
nosnog sustava djeteta i izloZenost potencijalnim patogenim bakterijama i virusima u vrti-
¢ima i Skolama, te opasnost od nastanka respiratornih infekcija, dodatno motiviraju rodi-
telje, alii zdravstvene djelatnike, da nastoje pomodi djeci u jacanju otpornosti organizma.

Prehrana koja sadrzi vitamine, aminokiseline, mineralne tvari, polifenole i karotenoide,
djeluje vrlo suportivno pri odrzavanju ucinkovitosti obrambenih sposobnosti organizma.
Nekoliko je klju¢nih nutrijenata i imunomodulatornih tvari koji se dobivaju prehranom il
se mogu izolirati iz hrane, a koji sudjeluju u pravilnom imunosnom odgovoru. Pritom sva-
kako valja istaknuti cink i beta-glukane.

Nekoliko je studija pokazalo da cink ima vitalnu ulogu u mnogim reakcijama imunos-
nog sustava, kao sto su normalna funkcija leukocita, odrzavanje fagocitoze i zastita od Stete
nastale slobodnim radikalima. Uz to, cink je nuZan kofaktor u aktivaciji imunosnih ¢imbe-
nika u prsnoj zlijezdi (timusu) te direktno moze inhibirati rast nekoliko virusa.

Beta-glukani (3-glukani) su strukturni homopolisaharidi (homopolimeri glukoze) koji su
u sredistu paznje i istrazivanja o imunomodulacij u odrasloj, ali i u dje¢joj dobi. 3-(1,3/1,6)-
D-glukani pokazali su se kao vrlo korisni modulatoriimunosnog odgovora. Njihovo se dje-
lovanje temelji na stimulaciji aktivnosti ¢cimbenika urodene imunosti: neutrofila i NK-stan-
ica (stanica ubojica), a posebice makrofaga. Povecavaju metabolicku i funkcionalnu ak-
tivnost imunokompetentnih stanica obje vrste imunosti - i specificne i nespecificne - te
povecavaju proliferaciju i diferencijaciju T- i B-limfocita. No jednako je zanimljivo njihovo
biolosko djelovanje pri modulaciji alergijskog odgovora, koje se dodatno istrazuje. U ne-
kim studijama, pokazalo se kako B-glukani pozitivno utjecu na tzv. mukozalni imunitet
(reakciju imunoaktivnih ¢imbenika na sluznici disnog sustava).

Postoji sasvim izvjestan interes za primjenom dodataka prehrani u dje¢joj dobi. Dje¢ja
dob po svemu je specifi¢na u smislu nutritivnih i fiziolokih potreba, pa tako svaka poten-
cijalna intervencija dodacima prehrani treba biti opravdana, sigurna i korisna. Kod inter-
vencije suplementacijom u dje¢joj dobi narocito je vazno koristiti princip primum non no-
cere, ali je jednako vazno pri odabiru suplementacije koristiti one nutrijente i imunoak-
tivne agense kojima je razjasnjen mehanizam djelovanja, a koji su dokazani kao sigurni i
korisni pri jacanju otpornosti organizma.
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NAJCESCI DERMATOLOgKI PROBLEMI
KOD DOJENCADI | MALE DJECE

prim.dr.sc. Nives Pustisek, dr.med.
KLINIKA ZA DJECJE BOLESTI ZAGREB

Djecja koza bitno se razlikuje od koZe odrasle osobe. Kod najmanjih, ona jos uvijek nije u
potpunosti razvijena i tanja je u sva tri sloja (epidermis, dermis i potkoZzno masno tkivo).
Upravo zato je djecja koZa ne samo vise osjetljiva na ozljede i traume, vec i propusnija, pa
sve $to se nanese na kozu moze lakse prodrijeti u organizam. Omjer povrsine tijela i tjele-
sne mase kod najmanijih je puno veci nego kod odrasle osobe, a pridruzZi li se tome i tanja,
vie propusna koza, jasno je da je novorodencad, a i dojecad, u opasnosti od sistemske
resorpcije i moguceg trovanja od lokalno apliciranih supstancija.

Zbog nedovoljno razvijenog potkoznog masnog tkiva, najmanji su osjetljiviji na prom-
jene temperature okoline, odnosno skloni su pothladivanju ili pregrijavanju. Naime, ne-
funkcionalne su Zlijezde lojnice i Zlijezde znojnice, nerazvijeni su zastitni pH kozZe i zastitna
bakterijska flora koZe. Pri rodenju je pH koze gotovo neutralan, a kiseo postaje u prva dva
do cetiri tjedna Zivota. Fizioloska bakterijska flora razvija se u prvih nekoliko mjeseci Zi-
vota. Upravo to ¢ini kozu novorodenceta posebno prijemljivom za razlicite infekcije. Ako
tome dodamo nerazvijen imuni sustav najmanjih, jasno je zasto su novorodencad i do-
jencad posebno osjetljiva na infekt.

Ni pigmentni sustav koZe koji stiti od Stetnog suncevog zracenja nije u potpunosti raz-
vijen, zato je kozu male djece potrebno posebno pazljivo stititi od sunca.

U prvim godinama zivota Ceste su promjene koze poput tjemenice, pelenskog osipa,
osipa od znojenja, novorodenackih akni, milija i slicno. Vecina njih su prolazne prirode i
prolaze uz uobicajenu njegu. Atopijski dermatitis je najcesca bolest koze djecje dobi i od
nje boluje gotovo 20-30% djece predskolske dobi. Karakteriziraju ga suha koza, svrbez i
ekcem. Terapija je kompleksna i uklju¢uje odgovarajucu njegu suhe koze, redovito nano-
senje emolijensa, izbjegavanje cimbenika pogorsanja ekcema, a u fazama pogorsanja pro-
tuupalnu terapiju. Pravilna edukacija roditelja, a i vece djece o njezi koze i lijecenju, os-
nova je ispravnog pristupa u lije¢enju atopijskog dermatitisa.

LJEKARNA PRIJATELJ DOJENJA

Katarina Fehir Sola, mag.pharm., univ.mag.pharm.
ZU LJEKARNA BJELOVAR

Radanje novog zivota poseban je dogadaj u zivotu zene. Nema ljepseg razdoblja od oce-
kivanja djeteta. No, u danasnje vrijeme trudnice i mlade majke imaju na raspolaganju broj-
ne izvore informacija koji ih zbunjuju, jer informacije dobivene iz razli¢itih izvora nisu is-
tovjetne. Cak se i savjeti dobiveni od zdravstvenih stru¢njaka ¢esto znatno razlikuju i nisu
usuglaseni. Ljekarne i ljekarnici su najdostupniji zdravstveni djelatnici koji su u prilici sus-
resti se sa Zenama koje planiraju postati majke, ili su majke dojilje, a mogu na strucan i
ucinkovit nacin pomodi.
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International Baby Food Action Network 2005. pokrenuo je“Inicijativu svjetskih trendova
u dojenju” (ISTD) koja procjenjuje status i prati napredak implementacije “Globalne strategi-
je za prehranu dojencadi i male djece na nacionalnoj razini”. RH se toj inicijativi prikljucila
2015. te je objavila detaljno izvjeS¢e o dojenju u Hrvatskoj. To izvjesce izradeno je prema
kriterijima Medunarodne mreze za akciju u prehrani dojencadi (IBFAN) a potvrdilo je da
Hrvatska postize odli¢ne rezultate u zastiti, promicanju i uspostavi dojenja, ali i da je glav-
ni izazov odrzivost postojeceg standarda kvalitete u godinama koje dolaze.

Posljednjeg desetljeca, u nizu istrazivanja ustanovljen je pozitivan utjecaj provodenja
inicijative SZO-e i UNICEF-a za “Rodilista - prijatelji djece” Taj se utjecaj ocituje u povecanju sto-
pe zapocinjanja i trajanja dojenja u sredinama gdje se provodi taj program, pa i na nacio-
nalnoj razini. Uz aktivnosti promicanja dojenja u rodilistima, organizirana potpora u post-
natalnom razdoblju znacajno pridonosi produzenju trajanja dojenja. Potpora koju provode
zdravstveni djelatnici pridonosi ukupnom trajanju dojenja, dok potpora laika pridonosi
trajanju isklju¢ivog dojenja. Stoga se danas u pojedinim zemljama pokrece inicijativa za
promicanje dojenja u lokalnim zajednicama i kroz sustav primarne zdravstvene zastite.

Upravo je zato vazno ukljuciti ljekarne kao dio sustava primarne zdravstvene zastite koji
moze pridonijeti tom programu. Osiguravanjem prikladnog prostora za nesmetano do-
jenje u ljekarni, ljekarne se mogu ukljuciti u promociju i potporu dojenja. Uvodenjem do-
datnog savjetovali$ta moze se pomoci majkama u njihovim strahovima i izazovima dojenja.

Suradnjom s udrugama i lije¢nicima, ljekarnik je uklju¢en u aktivni dio skrbi za majku i
dijete. Odrzavanjem edukativnih predavanja za majke, savjetovalistima o dojenju, te an-
gazmanom i upornoscéu, moze se puno pomoci buduc¢im majkama i dojiljama. Ljekarnici
su zdravstveni djelatnici, pa moraju biti dobro upuceni u novosti u svim zdravstvenim
podru¢jima, educirani i pristupacni da bi svojim savjetima olaksali to novo razdoblje u zi-
votu. Organiziranjem savjetovaliSta za majke stekli smo povjerenje te se ta nasa nova ul-
oga prepoznaje kao odli¢na inicijativa.

Zastita, promicanje i potpora dojenju vazan je javnozdravstveni prioritet svih zemalja,
zbog ¢ega je Hrvatska program dojenja ugradila u strategiju zdravstva od 2012.-2020. kao
vazan zadatak. Aktivnim sudjelovanjem na trudnickim tecajevima, suradnjom s lijecnici-
ma, ljekarnik je vazna karika u poticanju i odrzivosti dojenja. Dosadasnja iskustva govore
tome u prilog.

PEDIJATRIJSKA SAVIETOVALISTA U LJEKARNAMA -
HRVATSKI MODEL IZVRSNOSTI

Martina Sepetavc, mag.pharm.
FARMACIA ZDRAVSTVENA USTANOVA ZA LJEKARNICKU DJELATNOST, ZAGREB

Suvremeni svjetski trendovi u zdravstvenoj zastiti, pa tako i u ljekarnistvu, ve¢ nekoliko
godina naglasavaju vaznost multidisciplinarne suradnje svih stru¢njaka u zdravstvu i stav-
ljanje pacijenta u srediSte zbivanja. Svi zdravstveni sustavi u 21. stoljecu trebat e iznadi
rjeSenja za izazove poput kontrole visokih troskova lijecenja, sve vece pojavnosti polimor-
biditeta, Zelje pacijenata za ve¢com ulogom u odlucivanju o svojem nacinu lijecenja, te
fragmentacijom zdravstvenih sustava. Medunarodni stru¢njaci kao prijedloge za rjesava-
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nje navedenih problema navode jacanje uloge primarne zdravstvene zastite, stavljanje
pacijenta u fokus preventive i lijecenja, te promoviranje integrirane skrbi. U znanstvenoj
literaturi vezano uz temu multidisciplinarne suradnje nalazimo dokaze o potencijalnim
benefitima za ucinkovitiju i sigurniju skrb o pacijentima.

S obzirom na sve navedeno, potkraj 2014. godine sazrela je ideja o pokretanju jos jedne
dodatne usluge u Farmacia ljekarnama, pod nazivom “Pedijatrijsko savjetovaliste”. Savjeto-
vanje roditelja s pedijatrom odvija se jednom mjese¢no u privatnosti odvojenog prostora
liekarne - savjetovalistu, uz prethodnu rezervaciju termina kod ljekarnika, a naglasak je na
preventivi. Teme savjetovanja odnose se na najcesce tegobe u djecjoj dobi poput: upala
disnih puteva, povisene temperature, bolova, proljeva i povracanja, opstipacije, kolika,
osipnih bolesti, dojenja i dohrane, atopijskog dermatitisa, nocne enureze, cijepljenja itd.

Takoder, pedijatri osim klasi¢nog savjetovanja s roditeljima, odrzavaju i radionice na od-
redenu temu koja je aktualna u odredeno doba godine. Svrha tematskih radionica je do-
datna edukacija roditelja kako pravilno postupiti kod odredenih tegoba uz naglasak na to
koliko je vazno slijediti upute lijecnika i ljekarnika oko uzimanja terapije ili dodataka preh-
rani.

Vazno je napomenuti da su svi magistri farmacije i farmaceutski tehnicari na lokacijama
koje imaju tu dodatnu uslugu prosli edukacije od strane vrhunskih stru¢njaka, da bi na-
dopunili svoje znanje u tom podrudju i uskladili znanja s najnovijim smjernicama struke.
Da bi pacijent bio adekvatno zbrinut, u slu¢aju potrebe, pedijatri su dostupni ljekarniku
za telefonski savjet.

Pedijatrijsko savjetovaliste dostupno je na ukupno 16 Farmacia lokacija, ravnomjerno
rasporedenih po cijeloj Hrvatskoj, a svaka od tih lokacija ima pedijatra s kojim suraduje.
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