SLOVO UVODEM

Muze pediatr ovlivnit zdravotni stav dospélé populace?

Porovname-li pofadi v evropské kojenecké umrtnosti (29 sledovanych statd, prvni Island: 2,3 promile, nejhor$i Rumunsko: 16,8 promile, Sesta CR:
3,4 promile) s poradim v predikovaném véku doiti pii narozeni (CR je dvacata z 31 evropskych zemi — nejlepsi Island 79,5 let muzi a 83,6 let zeny, CR
73,0/79,3, nejhorsi Rusko 59,0/72,4), musime konstatovat, Ze mezi narozenim a umrtim dochazi v CR k nejvétSimu negativnimu posunu z evropskych zemi
mezi témito dvéma parametry. CR se dostéva v hodnoceni standardizované imrtnosti v pfipadé muzd na 19., a v pfipadé zen dokonce na 21. misto z 31
sledovanych evropskych zemi — nejlepsi je opét Island, muzi: 623,8/100 000 obyvatel, zeny: 435,4, CR 1076,7/657,7, nejhorsi Rusko 2226,6/1034,5 (nejvétsi
diference mezi pohlavimi, pfipisovana démonu alkoholu) — vesmés se jedna o data za r. 2005.

Z hlediska rizikovych faktor( pro imrti v evropském regionu definovala WHO v r. 2002 faktory v tomto pofadi: vysoky krevni tlak, vySe cholesterolémie,
koufeni, vysoky BMI, nizky pfijem ovoce a zeleniny, fyzick4 inaktivita, konzumace alkoholu, exhalace, expozice olovu, profesionalni expozice karcinogendm,
drogy, nechranény sex, profesiondlni rizika a drazy.

Ve vétsiné vySe uvedenych nutricnich a biologickych parametrl se v dostupnych statistikdch EU ocitdme nad primérem, ,vitézime* v oblasti vyskytu
nadvahy a obezity, co se tyce konzumace alkoholu, délime se o prvenstvi s Lucemburskem (ziejmé dédictvi krale Karla IV. a Buska z Velhartic). S primérem
statd EU se mizeme rovnat pouze v oblasti fyzické aktivity — jednalo se vSak o dotaznikovy priizkum — takze o relevantnosti dat, minimainé téch ziskanych
od ¢eskych respondentd, Ize pochybovat.

Je tedy jasné, Ze z hlediska moznosti intervence vySe uvedenych faktord — pro Iékafe zabyvajiciho se Ié¢enim konkrétnich pacientd, tj. mimo hygienic-
kou sluzbu, parlamentni, viadni a dal$i exekutivni struktury — se otevira nejvétsi pole plsobnosti v oblasti Zivotniho stylu, tj. pfedevsim faktor(i vyZzivovych
a mife télesné aktivity pojisténcl, bezpochyby v celém vékovém spektru.

V Gtlém obdobi détského véku, které mizeme ohraniéit v pfipadé zralosti v dobé porodu nejspiSe koncem batoleciho obdobi (do 3 let), dochézi k do-
konceni zrani CNS vcetné smyslovych organ(, velkému rozvoji psychomotorickych schopnosti, nejrychlejSimu rlistu (v priméru 25 cm za prvni rok Zivota),
rozvoji imunologickych schopnosti a ustanoveni imunologické tolerance — poruchami v této oblasti je vysvétlovan v ramci hygienické teorie narlist alergickych
Za optimalni zplisob vyzivy je povazovano vyhradni kojeni prvnich $est mésicli se zavedenim Sirokého spektra nemléénych pfikrmd Zivocisné i rostlinné
provenience véetné lepku na konci tohoto obdobi. Statistika doklada, Ze optimalni vyZivy v prvnim pllroce, tj. plnému kojeni po celych Sest mésic, se do-
stane pouze 38 procentiim déti registrovanych u praktickych Iékati pro déti a dorost v CR. Studie kompatibilni s pozadavky evidence based medicine
prokazuiji, Ze vySe zminéné obdobi az do konce batoleciho véku Ize chapat jako tzv.  kritické okno*, v rémci néhoz je prokazovéna pozitivni korelace pfilis
rychlého kojeneckého nardstu vahy s pozdéjsi kardiovaskularni morbiditou, vztah zvySené naloze sodiku a hodnot krevniho tlaku v pozdéjSim véku, podobné
jako prili§ vysoké naloze proteint. Je rovnéz prokazovan vyznam LC-PUFA nejen na rozvoj CNS, ale i pozdéjsi cholesterolémii a hodnoty krevniho tlaku.
V posledni dobé se rovnéz ukazuje vyznam adekvatniho bakterialniho osidleni stfevniho traktu novorozence na dalsi imunologicky vyvoj (napf. v porovnani
s détmi porozenymi sekci nebo zivenymi formulemi bez intervence stevni flory cestou prebiotik, probiotik nebo synbiotik).

Vsechna vySe uvedena data ukazuiji na to, Ze vyZiva v Gtlém obdobi Zivota vyznamnym zplisobem ovliviiuje morbiditu a mortalitu v adultnim véku.
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