Tab. 8. Studie tykajici se matefského mléka

NOVA DOPORUCENI / NEW RECOMMENDATIONS
Doporuceny postup Evropské spole¢nosti pro anesteziologii a intenzivni péci

Studie

Populace

Design studie

Komentare

Sethi et al. [34]

15 zdravych déti mladsich 5 let

Prospektivni observac¢ni studie,
srovnavajici dobu vyprazdnéni
zaludku a rezidudlni objem zaludku
pro glukdzovy roztok s pomerancovou
prichutf, 3 % mléko a matefské mléko.

Doba vyprazdnéni zaludku + SD [rozmez(]
1,53 £ 0,25 [1,00-1,75] h pro roztok
glukozy, 2,32 + 0,31 [1,75-2,75] h pro
mléko a 2,43 + 0,27 [2,00-2,75] h pro
matefské mléko.

Litman et al. [30]

8 zdravych kojencl

Observacni zaslepend studie

Dle Litmana et al. nemUze byt
dvouhodinové la¢néni po poziti
materského mléka tolerovano, vzhledem
nalezu vyssich zaludecnich rezidui u 33 %
kojenych déti.

McClure et al. [31]

22 déti s nizkou porodni hmotnosti

Zaslepena cross-over studie

Ultrazvukem hodnocend plocha antra
Zzaludku se v této studii zmenéila na

10 % maximalni plochy po 100 min, coz
naznacuje, ze dvouhodinové la¢néni po
poziti matef'ského mléka je dostatecné.

Ewer et al. [32]

11 postupné zafazenych predcasné
narozenych déti

Randomizovang, zaslepena cross-
over studie, vyuzivajici ultrazvuk pro
porovnani rychlosti vyprazdriovani
zaludku po poziti materského mléka
a zahusténého matefského mléka.

Plocha antra zaludku, sledovana pomoci
ultrazvuku, se zmensila na plvodni
hodnotu po méné nez 120 min. Nicméné,
uvedeny polocas vyprazdnénf zaludku
pro matefské mléko byl ve srovnani

s ostatnimi studiemi vyrazné nizsi

(21 min). Median objemu déavek byl 19
[15-21] ml/kg.

Gridneva et al. [33]

27 zdravych déti narozenych v terminu

Observacni studie, vyuzivajici ultrazvuk
pro méfeni vyprazdnovani zaludku.

Skoro ve viech pfipadech doslo

k poklesu rezidudlniho objemu zaludku

k plvodnim hodnotdm po 120 min.

Viy§si objemy davek byly spojeny s delsi
dobou vyprazdnovéni a vétsim reziduem.
Pramérny objem davek byl 14 ml/kg.

Perrella et al. [35]

40 predc¢asné narozenych déti
(33,3 + 1,4 tydnt gestacniho véku)

Observacni cross over studie,
srovnavajici intraindividuaini
vyprazdnovani zaludku po poziti
parovych porci 100 %

a 75 % predepsaného objemu

a identického slozeni. Porce obsahovaly
matefské mléko vlastni matky nebo
pasterizované materské mléko od
darkyné.

Perrella udava, ze kompletni vyprazdnéni
zaludku nastalo ¢astéji u déti krmenych
v 3h intervalech v porovnani's détmi
krmenymi kazdé 2 h (P = 0,002). Objem
davek 13 [10-15] ml/kg ve skupiné s 2h
intervaly a 20 [18-23] ml/kg ve skupiné

s 3h intervaly.

Yigit et al. [36]

20 predcasné narozenych déti
(9 chlapc(, 11 dévcat) s porodni
hmotnosti nizsi nez 1 500 g

Randomizovand, zaslepena cross-
over studie stanovujici vyprazdriovani
zaludku pomoci ultrazvuku.

Plocha antra zaludku se snizila na 10 %
maximalni plochy po 150 min (v pfipadé
matefského mléka) a prameémy polocas
vyprazdnéni zaludku byl 49 min.

Van Den Driessche et al. [37]

29 novorozencl gesta¢niho véku 34,5
(rozmezi 27 az 41) tydnd, hmotnost
2 148 g (rozmezi 960 az 4 100 g)

Prospektivni observacni studie,
srovnavajici dobu vyprazdnénf zaludku
po krmeni matefskym mlékem

a umeélym mlékem.

Prmeérny polocas vyprazdnéni zaludku
byl 47 [16-86] min u déti krmenych
matefskym mlékem vs. 65 [27-98] min
u déti krmenych umeélym (kojeneckym)
mlékem.

Perrella et al. [38]

25 predcasné narozenych détf

(14 divek, 11 chlapcl) gesta¢niho stafi
30,1 tydn0 [28-32,9], porodni
hmotnosti 1 331 g [910-1 910]

a postnatalni stafi 21 dnt [10-42]

Randomizované cross-over studie.

Uplné vyprazdnénf zaludku nastalo

U 83 % pfipadud po 3 hod od pfijmu
matefského mléka (n = 12) s rezidudlnim
objemem 04 + 1 ml.Po 2 h od nakrmenf
bylo UpIné vyprazdnéni zaludku méné
Casté. (33 %), rezidudlni objem byl

1,7 £ 1,6 ml. Objem déavky byl 13 [12-15] mi/kg
ve skupiné se 2 h od nakrmeni a 19

[18-22] ml/kg ve skupiné po 3 h od nakrmen.

kohortové studie analogicky prokazaly pfiblizné o 50 % kratsi dobu
la¢néni u pacientd, jimz byl povolen pfijem cirych tekutin s hranici
krat$i nez 2 hodiny oproti vice nez 2hodinové karenci [8, 9, 22, 29].

Polotuha a tuha strava

Doporuceni 8: U kojencll by mélo byt kojeni podporovéano do

3 hodin pfed Uvodem do anestezie. (1C)
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hmotnosti, tfi na kojence a jedna studie na obé skupiny) (Tab. 8) [30-38].
Vétsina studif vyuzila cross-over design pro porovnani vypraznovéani zaludku

zahusténé matefské mléko). Tti studie prokdzaly pokles zalude¢niho obje-

Shrnuti dtikaza: Devét observacnich studif bylo vénovano vyprazd-
novani zaludku po krmeni pediatrickych pacientl matefskym mlékem
(pét studif bylo zaméfeno na predasné narozené déti s nizkou porodnf

po pifjmu matefského mléka oproti jinym tekutindm (napf. ¢iré tekutiny,
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