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STAV O PRIMENI PROBIOTIKA KOD NOVOROBENCADI *

1. Indikacije za primenu probiotika :

Prevencija nekrotiziraju¢eg enterokolitisa i kasne sepse
Prevencija disbioze kod dece rodene carskim rezom
Prevencija dijareje uzrokovane antibioticima
Otklanjanje/ublaZzavanje/prevencija infantilnih kolika

2. lzbor, doze i duzina primene probiotika:

2.1 Prevencija nekrotizirajuéeg enterokolitisa i kasne sepse kod prevremeno
rodene dece gestacije <34 nedelje

Lactobacillus rhamnosus LGG 1,5 — 3 x 10°(1,5-3 milijarde) CFU /dnevno.
Visekomponentni probiotski preparati sojeva Lactobacillus i1 Bifidobacteria
3x-x10° (3 milijarde) CFU /dnevno.

Trajanje primene 4-6 nedelja.

Preduslovi za zapocinjanje prevencije NEK su uspostavljanje nesmetane
enteralne ishrane, odsustvo suspektne ili dokazane sepse, kao i znakova NEK,
cirkulatorne nestabilnosti (primena inotropa) i/ili perzistentnog ductus
arteriosusa kao i mogucnost kompletne bakterioloske dijagnostike.

2.2 Prevencija disbioze kod dece rodene carskim rezom:

Visekomponentni probiotski preparati sojeva Lactobacillus 1 Bifidobacteria 3-
5x10° (3 milijarde) CFU /dnevno.

Prevencija se zapocinje kod dece rodene > 34 gn sa stabilnim klinickim stanjem
(cirkulatorna stabilnost;tolerancija oralne ishrane)

Trajanje primene: do 3 meseca od rodenja.

2.3 Prevencija dijareje uzrokovane antibioticima

Lactobacillus rhamnosus LGG 1,5-3 x 10° (1,5-3 milijarde) CFU /dnevno
(prevremeno rodena deca <34 gn).
Trajanje: tokom i 2 nedelje po zavrSetku antibiotske terapije.

*Stavovi o primeni probiotika u neonatologiji detaljnije su izneti u brosuri ,, Probiotici u
neonatologiji “, autora B. Jankovic, J. Martié¢, T. Nikoli¢



2.4.0tklanjanje/ublaZavanje/prevencija infantilnih kolika:

e Lactobacilus reuteri 1x108 (100 miliona) CFU /dnevno (doza se moze povecati do
5x108 -500 miliona CFU/dnevno). Primena probiotika je deo integrisaanog pristupa
(hipoalergijska ishrana; ,,sedativni postupak®) koji ¢e biti definisan posebnim
protokolom.

e Trajanje : 4-6 nedelja.

Napomene:

e U neonatalnom periodu koriste se probiotski preparati sa sojevima Lactobacillus i Bifidobacteria
koji se uobicajeno nalaze u humanom mileku ili crevnom mikrobiomu zdrave novorodencadi
rodene prirodnim putem i na prirodnoj ishrani.

e Optimalan ucinak probiotika postize se kod dece na prirodnoj ishrani (dojenje;izmlazano majcino
mleko), kao i koris¢enjem donorskog humanog mileka. Ukoliko navedeni nacini ishrane nisu
dostupni, alternativa su mlec¢ne formule sa prebioticima (frukto/galakto oligosaharidi).

e Novorodencad rodena carskim rezom u slucaju postojanja dodatne indikacije za primenu
probiotika:

1. prevencija NEK i kasne sepse :

Lactobacillus rhamnosus tokom 4-6 nedjelja, zatim visekomponentni probiotski preparat

sojeva Lactobacillus i Bifidobacteria do navrSenog 3. meseca

2. prevencija dijareje uzrokovane antibioticima:

a) primena antibiotika odmah po rodenju: Lactobacillus rhamnosus tokom i 2 nedelje po
zavrSetku antibiotske terapije, zatim viSekomponentni probiotski preparat sojeva
Lactobacillus i Bifidobacteria do navrSenog 3. meseca

b) primena antibiotika posle zapocete prevencije disbioze visekomponentnim probiotskim
preparatom:

-visekomponentni preparat koji sadrzi Lactobacillus rhamnosus se bez prekida
primenjuje do navrSenog 3. meseca.

- viSekomponentni preparat koji ne sadrzi Lactobacillus rhamnosus Se zamenjuje
preparatima Lactobacillus rhamnosus - trajanje prema preporukama za prevenciju
dijareje uzrokovane antibioticima. Zatim se do navrSenog 3. meseca nastavlja
prvobitno kori$¢en viSekomponentni probiotski preparat.

3. Ublazaanje /otklanjanje/ prevencija  infantilnih kolika: prevencija ili otklanjanje
infantilnih kolika: moze se posti¢i visekomponentnim preparatom ukoliko sadrzi
Lactobacillus reuteri.



3. Kontraindikacije :

Apsolutne: Letalne hromozomopatije, kao i opsezne hirurSke intervencije do
uspostavljanja enteralnog unosa, teska izmena opsteg stanja sa cirkulatornom i/ili
respiratornom nedovoljnos¢u.

PoZeljno je da dodatne apsolutne ili relativne kontraindikacije odredi svaka
specijalizovana ustanova za zbrinjavanje novorodencadi u skladu sa svojim iskustvima
i internim protokolima lecenja.

Posebne : Za L. reuteri i L acidophilus sindrom kratkog creva i akutna bubrezna
insuficijencija.

4. Kvalitet preparata
¢ Identifikacija soja sa slovnom, brojéanom oznakom i zemljom proizvodaca; odsustvo

gena za antibiotsku rezistenciju; osetljivost na antibiotike (antibiogram); broj i1
vijabilnost bakterijskih kolonija; otpornost na kiselost zeluca i Zu¢ne soli; medunarodna
standardizacija (GMP;ISSO 22000); upis u listu EFSA-QPS (Qualified Presumption of
Safety).

e Posebna tehnicka specifikacija sa hemijskim sastavom i sadrazjem polutanata (posebno
teski metali); rokom trajanja; na¢inom €uvanja, oblikom 1 pakovanjem.

e Rezultati periodi¢nih kontrola kvaliteta u ovlaS¢enim laboratorijama.

e Navedene informacije obezbeduje proizvodac. Za probiotske preparate registrovane u
EU potrebni su samo identifikacioni podaci i tehnicka specifikacija.

U zavisnosti od novih saznanja zasnovanim na dokazima stav ekspertske grupe
podloZan je dopunama i izmenama




