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Wprowadzenie

Czesto$é wystepowania dziatan niepozadanych zwigzanych z wytgcznym karmieniem piersia
niemowlat nie jest w petni oszacowana. Dane wskazujg, ze u okoto 0,5-1% niemowlat
karmionych wyfgcznie piersiag dochodzi do rozwoju alergii na biatko mleka krowiego

znajdujgcego sie w mleku matki objawiajgcej sie jako zapalenie prostnicy i okreznicy.

Gtéwne rekomendacje:

1. Alergiczne zapalenie prostnicy i okreznicy u niemowlat podejrzewamy w przypadku:
e nieprawidtowego rozwoju dziecka;
e umiarkowanej lub duzej ilosci krwi w stolcu;
e zmniejszenia stezenia hemoglobiny.
1.1. Niemowleta z podejrzeniem zapalenia prostnicy i okreznicy powinny by¢ skierowane

do specjalisty pediatry badz alergologa w celu diagnozy i rozpoczecia leczenia.
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1.2. W oczekiwaniu na wizyte u lekarza nalezy rozpoczgé¢ diete eliminacyjng u matki
karmigcej wraz z kontynuowaniem suplementacji witaminowej u matki z dodatkowa
suplementacjg wapnia w ilosci (1000 mg/dzien).

1.3. U wiekszosci niemowlat uzasadnione jest kontynuowanie karmienia piersig podczas
diety eliminacji u matki w oczekiwaniu na wizyte lekarska. Gdy poziom hemoglobiny
i albumin jest bardzo niski nalezy rozwazy¢ podanie formuty hipoalergiczne;.

2. W przypadku tagodnego lub umiarkowanego podejrzenia alergicznego zapalenia
prostnicy i okreznicy, na podstawie takich objawow jak: niewielka ilos¢ widocznej krwi
w stolcu, prawidtowy przyrost masy ciata i wzrostu, stabilny poziom hemoglobiny
i albuminy:

2.1. Nalezy kontynuowaé karmienie piersig. Matka powinna rozpoczgé diete eliminacyjng
wraz z codzienng suplementacjag witaminowg i suplementacjg wapnia (1000
mg/dobe).

2.2. Dieta eliminacyjna dla danej grupy zywnosci powinna by¢ kontynuowana przez co
najmniej 2 tygodnie i do 4 tygodni.

3. W przypadku podejrzenia tagodnego Ilub umiarkowanego zapalenia prostnicy
i okreznicy u niemowlat, u ktérych nastgpita poprawa wraz z zastosowaniem diety
eliminacyjnej u matki karmiacej nalezy:

4.1. W sytuacji powracajgcych objawdw, wyeliminowaé podejrzany sktadnik

zywnosciowy z diety matki (i niemowlecia) do 9-12 miesigca zycia i kontynuowac¢ co

najmniej przez 6 miesiecy.

4. W przypadku podejrzenia tagodnego lub umiarkowanego zapalenia prostnicy i okreznicy
u niemowlat u ktérych nie nastgpita poprawa wraz z zastosowaniem diety eliminacyjnej

u matki karmiagcej nalezy:
® rozwazyc eliminacje innych alergendw;
® kontynuowac karmienie piersia wraz z monitorowaniem przyrostu masy ciata

i wzrostu;

® rozwazyc uzycie enzymow trzustkowych u matki;
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e w ciezkich przypadkach charakteryzujgcych sie zaburzeniami wzrostu, zmniejszajgcym
sie stezeniu hemoglobiny lub zmniejszaniu sie poziomu albumin w surowicy, nalezy

rozwazyc zastosowanie hipoalergicznej formuty.



