Szakmai konszenzus
a korai taplalas szerepérdl és jelentdségérdl az allergids megbetegedések relacidjaban

A Magyar Gyermekorvosok Térsasaga Evidencia Bizottsaga és harom magyarorszagi orvostarsasag vezet6i k6zos
konszenzusra jutott, hogy a korai taplalas intervencidjanak meghatarozo szerepe és jelentdsége van az allergias
megbetegedések kockazatanak csokkentésében.

A specialis immunolégiai folyamatok éltal kzvetitett tulérzékenységi reakcid, vagyis az allergias megbetegedések
eléfordulasa az elmult 20 évben jelentdsen novekedett (kb.15 %-ra tehetd), és varhatéan 2050-re a lakossag 50%-
a érintett lehet valamilyen allergias reakciéval vagy megbetegedéssel. Szamos vizsgalat altal igazolt tény, hogy
azon gyermekeknél, akiknek csaladjaban (sziilok és testvérek) az allergia kialakulasa szempontjabdl pozitiv a
kéreldzmény, nagyobb az atépias dermatitisz (ekcéma) kockazata, mint azoknél a gyermekeknél, ahol a csaladi
anamnézis negativ.

Rég6ta ismert az atopias menetelés jelensége, miszerint az els6 életévekben ekcémaban szenvedd gyermekeknél a
késobbiekben gyakran alakulnak ki mas allergias betegségek (ételallergia, asztma, allergias rinitisz).

Az allergias fenotipusok eléfordulasanak csokkentésében a korai taplélasnak jelentdsége van.

e CsecsemOkorban az  allergia  megel6zésének elsodleges eszkéze az anyatejes  taplalas. A
csecsemétaplalassal foglalkozé vezetd szakmai szervezetek (ESPGHAN, EAACI) egységes éllaspontja
szerint is az anyatej specidlis, egyedi Osszetétele révén a legmegfelelobb taplélék a csecsemdk szamara.
Kizarélagos anyatejes tapldlas javasolt az €let els6 6 honapjaban.

s  Azallergids megbetegedések eléfordulisa az elmult 20 évben jelent6sen novekedett (kb.15 %-ra tehetd).
Kialakuldsinak kockézata jelentésen ndvekszik, ha a sziilok egyikénél (20-40 %) vagy akar mindkét
sziilénél (60-80 %) fellelheté valamely allergias megbetegedés, vagyis az atépids alkat. Az (n. atdpias
menetelés az allergias megbetegedések kialakulasanak idébeli folyamata, melynek tiinetei tipusosan elészor
tobbnyire 2-12 hénapos korban jelenik meg.

o Azoknak az allergidra veszélyeztetett csecsemoknek, akiket nem vagy nem kizar6lagosan taplalnak anyatejjel,
igazolt hatékonysigi részlegesen hidrolizalt fehérje alapt tipszer addsa javasolt. Az elmult évtizedek
tanulmanyai alapjan a klinikai vizsgalatokkal igazolt hidrolizalt tapszerek alkalmazasa mellett csecsemdé és
kisded korban csékkenhet az atopids dermatitis (ekcema) kialakulasanak kockazata a standard tehéntejfehérje
alapu tapszeres taplalashoz képest.

e A csaszdrmetszéssel sziiletett gyermekeknél kiilonds figyelmet kell forditani a bélflora helyreallitasira,
melynek legkézenfekvébb és leghatékonyabb modja az anyatejes taplalds. A csaszarmetszést Kiséro -
megvaltozott bélkolonizacié okozta - magasabb obezitas, allergids rinitisz, asztma, ételallergia kockazat
csokkentése érdekében, ha nem vagy nem elegendd mértékben all rendelkezésre anyatej, akkor a
rendelkezésre 4ll6 tapszerek koziil olyan tapszerrel szitkséges tapldlni a csecsemét, ami a bélfléra
helyreallitasat timogaté sszetevdi mellett, igazoltan segithetnek a csaszarmetszéssel vilagra jott csecsemok
késtbbi egészségi allapotdra irdnyuld negativ hatisokat ( magasabb obezitds, allergids rinitisz, asztma,
ételallergia kockézat ) csokkenteni.
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A konszenzus Kialakitasanak metodikaja " e

A konszenzus kialakitdsa két Iépesiben zajlott, megfelelt a Delfi-kritériumok kovetelmenyemek 2023
szeptemberében a vezetd gyermekorvosok konszenzusmegbeszélést tartottak; jrott -dokumentuiriban foglaltak.
Ossze a korai téplalas szerepét ¢s jelentoségét az ailergids megbetegedések: reldciojaban valamint evidencia
szakérté bevonasaval megvitattak azokat az EMC tudomanyos mdodszertani eljaras a]apjan Minden részivevd
kifejthette a véleményét, &s kérdezhetett. Minden szakértt elkiildte a konszanzus kesznqének aziltala kep\nse[t

téma irdsos dsszefoglaldjat.

A Iegoptlmallsabb korai csecsentdtaplaldsi alapelvek szérepérdl és Jelentdségérol az ailerglas megbetegedések.
reldciéjaban a mindennapi gyakorlatranézve, az aldbbi teriilsteket érintetették a megbeszélds sordn:

(adl) A specidlis immunolégiai. folyamatok altal kozvetitett tu]érzekenysem reake vagyis az allergias,
megbetegedések el6forduldsa, kialakulasanak kockdzata és genetikai tendencia, azaz atopms alkat relevancidja,
(ad2) A csaszérmietszés és allergia kapesolata,

(ad3) A bizonyitekra alapozott gyégyitds (Evidence Based Medicine, EBM), hogyan seglthetl hatékonyat 4
gvakorlé-orvosokat a rohamosan szaporodd tudomanyos eredmenyek kritikus értékelésében és igy a rendelkezésre
&ll6 legjobb, tudomanyosan igazolt diagnosztikus €s terapids madszerek, d.n, b;zonyltekok’ alkalmazisdban a.
beteﬂagy melletti déntéshozatal soran. :

Allergiaprevencia és korai csecsemétaplalas

Az allergiasok szama évr8l évre egyre emelkedik. Az allergids menetelés sok esetben életre 570615 betegswet.
Jelent, mély néha enyhiébb, ii¢ha stilyosabb tiinetekkel jelentkezik, ezért fontos a prevencios: szemlélet

A cseesemétaplalassal kapesolatos egyre bioviilo ismeretek lehétdséget adnak, hogy gyermekorvoskent, gyermek-
gasztroenterclogusként a legoptimalisabb tap]a[asn elveket tartsuk szem eldtt a mindennapi gyakorlatban. Az
intenziv kutatasoknak kaszontietden egyre ijabb és ujabb eredmények kazott azonban nem kénnyu eligazodni..

A ‘specidlis immunologiai folyamatok dltal kdzvefitett tilérzékenységi reakcid, vagyis  az . allecgias
meghétegedések eltiforduldsa az elmit 20-évben jelentsen novekedett (kb.15 %-ra teheto) Kialakuldsdnak
kockdzata Jjelentdsen nivekszik, ha a sziilok egyikénél (20-40 %) vagy akar mindkét sziilonél (60- 80- %)
fellelhetd az allergids’ beteosegekhez vezetd genetikai tendencia, vagyis az atépids alkat’ Az (n.-atdpids
menetelds az allergias megbetegedések k!alakulasanak idSbeli folyamata, mely tipusosan elSszdr tobbnyire 2-12
hénapos korban jelentk meg. Gyakran tapasztalhato, hogy az atépids dermatitis klinikai tiinetef megeldzik, &s
sokszor egyuttal eldre is- vetitik az-asthina bronchiale &s a rhinitis' allergica kialakul4sét a késébbiekben Ezek
alapjan feltételezhetd, hogy az atdpias dermatitis ,belépési pont” lehet a-késbbi egyeb atépids megbetegedések
felé is'; Az ekcemas gyefekeknél kb. 50%-o0s esellyel lehet szimitani asztma meg]elenesere -altafaban 5 éves
dletkor utan.

Az aIIerglas merrbetegedések kialakuldsa 16bb téhyezére vezethétd vissza: A genetikai meghatérozottsag és
epigenetikai hatasok méilett jelentSs szeréppel bimak egysb tényezok s, mint peldaul a szilletés mddja (per vias
naturales, sectio caesarea) vagy a komyezeti hatdsok. A csaszarmetszéssel vildgra jott tjsziilottek mikrobiom
osszetétele kilonbozik a hivelyi aton szilletett gyermekekétdl, egyes mtokmek stresszhormanok, ndvekedési
faktorok szintje tseltérs lehet, melyek hatdssal vannak az immunrendszerre is'i, Ezek az 1mmunolog1a1 viihozasok
szerepet jétszhatnak 4 18g0ti tertozések, ételallergia, elhizas kra[aku]asaban is™, :

Becslések szerint Eurdpdban a populicit 1-5 %-at érinti az ételallergia, egyes wzsua]atok magasabb aranyrol
szamolnak be. A leggyakoribb allergének a tehéntej egyes-komponensei”’, E jelentGs szamot ldtva felmeril] a
kérdés; hogy a‘csecsemdkori taplalssal Jehet-e csokkenténi az allergids betegsépek kialakuldsanak kockdzatat. A
csecsemotdpldlassal foglalkozo vezett szakimai szervezetek (ESPGHAN, WHO, EAACDH egységes sllaspontja
szerint is az anyatej specialis, egyedi 6sszetétele révén a. legmegfelel6bb taplilasi modot jelenti a csecsemdk
szamdra, igy kizdrélagos anyatejes taplalis javasolt az élet els6 4-6 hénapjaban""‘“‘““

Anyatgj hianyéaban szamos tejsavo vagy kazein alapli anyatejpotlo formula elérhetd, azonban az elmillt éviizedek.
nagyszabasi, prospektiv tanulmanyai alapjan a kHnikai vizsgilatokkal igazoit htdm]:zalt tipszerek
alkalmazdsa mellett kisebb lehet az at6pids dermatitis (ekcema) el6fordulisa a standard tehéntejfehérje
alapt tipszerekkel szémben®. A hosszabb tivi eredmények alapjan is preventiv lehet a vlzsgsilatban s7erepio
hidrolizalt formuldk hasznilata az allergids eredet asthma bronchiale megelézésébén pubertas atan a
magas kockazati egyénekben™,



Jelen ismereteink szerint a parcidlisan hidrolizalt tapszerek nem jelentenek veszélyt a csecsem 6l szdidra,
nem tekinthetd szakmai hibianak ezek a!kalm'izasa, amennyiben az anyatejes tdplilds nem lehetséges vagy
kiegészitésre szorul.

A Konszenzus kovetkeztetései:

1. A WHO _]avaslatanl gsszhangban az Emberi Eréforrasok Minisztériuma szakmai iranyelve Az
egészséges csecsemd (0-12 honapos) taplalasarol kiadott alldsfogialdsa értélmében, a-csecsemdk szaméra
a legegészségesebb- téplalék az anyatej.

2. Azallergia kialakulasanak elsédleges az anyatejes tapialassal el6zhetd meg.. Amennyiben a kizarélagos
szoptatds nem tud megvaldsulni, -az allergids meghetegedések Tegeltzése korai taplilkozisi
beavatkozassal lehetséges,

3. Az elmdlt évtizedek nagyszabisi, prospekilv tanulmanyai alapjan kijelenthetd, hogy a kiilonbbzb
hidrolizilt fehérje alapu csecsemitapszerek prevencios hatckanysﬁga eltérd. A preventiv hatis nem

- a hidrolizéltsagi foktél, haneém a hidorlizdlissal nyert (j molekuldk eltérd immunolgia hatisatol

) fiigg..

4. A klinikai vizsgalatok révén lgazolt allergia prevenciés hidrolizalt tipszerek alkalmazisa. mellett

_ kisebb Iehet az atGpids dermatitis (ekcema) elbforduldsa a standard tehéntejfeher_]e alapu

-+ tapszerekkel szemben. Az atépias dermatitis klinikai tinetei megelézhetik és sokszor egynttal elére is
vetithetik az asthma bronchiale €s a rhinitis: allergica késtbbi kialakulasat. Ezek alapjan feltételezhetd,
hogy az atépids dermatitis ,,belepesx pont™ lehet a késdbbi egyéb atdpids megbetegedések felé is.

5. A hosszabb tévil (20 €év utankovetcses) kutafasi eredmények alapjan az igazolt hatidkonysagi hidroljzalt
formulak hasznalata preventiv hatdsi lehet az allergids eredetd. asthma bronchiale megeldzésében
pubertas kor utin a magas kockdzati egyénekben,

6. Jelen ismeretéink szerint a parcidlisan hidrolizdlt tipszerek -atkalmazhaték azon csecsembk

szimdra is, akiknél az an_yateje_s taplilas nem Iehetséges vagy kiegészitésre szorul

wih

Csaszarmetszés és az allergiahajlam kapcsolata

A w:nranck)ssacl befe_]ezesere akkor keriil sor csészdrmetszéssel, ha annak vérhatd elonyei meghaladjak a kockdzatat
az anya €s/vagy.a magzat szamara, Az elmult évtizedek soran a csdszdrmetszések ardnya aggaszté mértékben
emelkedett a fejlett orszagokban. Az Egyesiilt Allamokban az 1970-es években az 5,5%-rél 2021-¢ 32,1%:ra
nét i Hazdnkban ez a szam a legfrissebb elérheté NEAK adatok -alapjan az clmilt években orszdgszerte
40% koriil mo_zo_g"“’

Bér a helyesen indikalt osaszarmetszés kétségtelenil életmentd beavatkozas, ismert hatranyai vannak az anyara, a
magzatra; majd a -megsziilétett gyermekre is. Egyik kozalik, hogy elmarad az Gjs2ilott bélcsatorna
kolonizicioja.

Hiivelyi sziilés sordn a magzat végighaladva a sziildcsatornén, talilkozik az anyai hiively-, bél- és bdrfiéraval, ami
-alapvetden meghatarozza a normal bélfldra. Gsszelételét™: A csdszarmetszéssel sziiletett Gjsziilotteknél ez az
anyai. mikrobiom expozicid elmarad.

Az tujszitlott bél kolonizacio- Jelentos szerepet jatszik a bélnyalkahdrtya homeosztazisaban. A hidnya noveli a
krénikus bélbetegségek™”, a kora gyermekkori korhizi kezelést igényld fertdzések, az obezitds és a ma mar
wiagszertc jarvinyos mértékben elaforduls allergias korképek (allergiis rinitisz, asztma, ételallergia)
kialakuldsinak kockdzatat. Ezt tapasztak kiilonosképp az elektiv vagy niég intakt magzatburok mellett végzett
csészdrmetszéssel szilletett gyermekek: psetgm iRV xiiidil

A csaszarmetszéssel szuletett gyermekeknél kiilénds figyelmet kell forditani a béifiora helyredllitisara,
melynek legl\ézenfekvobb és leghatékonyabb mddja azanyatejes taplalds. A csaszarmetszést kisérd - megviltozott
bélkolonizagié okozta - magasabb obezitas, allergids rinitisz, asztma, ételallergia kockazat csokkentése érdekéber,
ha pém vagy nem elegendé mértékben ali rendelkezésre anyatej, akkor a rendelkezésre 4116 tApszerek koziil olyan
tapszerrel sziikséges tipldini a csecsem ot, ami a béiftora heiyreal] itdsat tamogatd: 5sszetevdi mellett, igazoltan
segithetnek a csaszarmetszessel VIIégra jott csecsemdk késébbi egészségi llapotira irdnyulé’ negatw
hatdsokat ( magasabb obezitas, allergids rinitisz, asztma, €telallergia kockazat ) cstikkenteni™®.
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A Konszenzus kivetkezteiései:

1. A-esiszdrmetszéssel sziifetett gyermekeknél, amennyiben nem vagy nem elegendo mertekben all
rendelkezésre anyatej, akkor a rendelkezésre 4116 tapszerek koziil megeldzés céljabol esak alyam -
tipszer valasziandd, amely preveneits hatekonysaga klinikai v1zsg.llatok soran hlzcn) itott.

EX2
A bizonyitékra alapozott gyogyitasrol

A bizonyitékra alapozett gyogyitds (Evidence Based Medicine, EBM) egy tudomanyos moclszertam e]}ﬁraslmmcly

hatehonyan segiti a gyakorl6 orvosokat a rohamosan szapomdo tudoményos eredmeények Kritikus értékelésében

& igy 'a rendelkezésre 4li6 legjobb, tudoményosan igazolt diagnosztikus. és teraplas moddszerek, an..
<bizonyttekok™ alkalimazasdban a betegagy melletti dontéshozatal sordn. : -

A betegellatas soran liozott klinikai dontéseket elsésorban az orvos egyéni tapasztalatai, szaklsmere elbz0 esstei
tanuisagai, nemegyszér megérzései, intuiciéi hatarozzék meg. Nagyban befolyasolja ezeket a dontéseket a
kollégéK veleménye, az idésebb, vagy vezetd pozic16ban 1év6 kolldgak preferencidja, atankonyvek lefrasai, vagy
€ppen egy-egy orvoslatogato altalajanlott friss szakmal kdzlemény eredménye is.

A modern medicina fejlédése azonban olyan méréki, hogy a hagyomanyos tankonyvek Cryakran mar
megjelenésitk pillanataban elavulinak tekinthetsk. A tekintélyre épiile informécio, az ,.igy. szoktuk™ elve-alapjan
elfogadott szakmai gyakorlar kovetése ugyan nélkulszhesetlen Az orvosi tevekenyseg sordn, azonban nem mmdlg
biztosit néprakész tudast. Az erre vagy6 orvosnak diagnosztikus €s terdpids dontései meghozasahoz ismermie kell
a szakirodalomban fellelhetd legfrissebb, igazolian megbizhatd adatokat is. Ennek a hag gyomanyos kamevidri
modszerrel torténd kGvetése a rendelkezésre allé informacia hatalmas és egyre ndvekvd tomege miatt fizikailag
¢s szellemileg is Jehetetten feladat. A g gybgyszergydrak, a. termékeik efadasaban érdekelt wvallalatok marketing
tevékenysége altal kinalt, specialisan megszirt informacié altalaban szolgaltat valddi, magas szinten e]lendrzott
klinikailag megbizhato adatokat. Mindez azt eredményezi, hogy az egyes betegek kezelésében alkalmazott
didgnosztikus €s terdpids gyakoriat a Kezel6 orvos képzettségétol, életkoratof, munkahelyetol stby, fiiggoen-igen
Jelentds, tudoményosan indokolatlan eltéréseket mutat.

Az egyre nehezebben ithidalhatt tavolsag az aktualisan. az orvos rendelkezésére allo, 11]etve az elméletileg
megismerheté tudomdnyos istneretanyag, kozott szilkségessé tefte egy olyan tudomanyos modszeriani
eszkozrendszer kifejlesztését, amely a klinikai vizsgdlatokat a bennitk bemutatoit eredmények valodlsagat
befolyasolé bizonytalansagi tényezok, metodikai pontatlansagok, tervezési és kivitelezési, hlbak okozta torzitdsok
nagysiga szerint képes kritikusan osztalyozni. -

A klinikai vizsgilatok dital feltart tudomanyes. bizonyitékok mindségét elsésorban az alkalmazott vmg&:atl'
rietodika tipusa (randowizilt kentrollilt wzsgalatok kivetéses, kohorsz vagy eset-kontroll vizsgilat, sth.)
valamint a vizsgdlat tervezésének, kivitelezésének mindsége donti el, A megvalaszolando hipotézis Je[lege
hatdrozza meg, hogy mely v1zsgaht1 tipus képviseli .a legkisebb torzité hatassal rendelkezf; legmagasabb ‘szintii
bizenyitékot. A bizonyitékok mindsége azt fejezi ki, hogy a vizsgalal sordn a lehetd Iegpontosabban tervezett
Kisérleteket és middszereket hasznaltak-ca torzitas mertekenek csokkentésére. Mingl naﬂyobb a .hiba” lehetdséae,
“anndl alacsoryabb szintl-evidenciard! beszélink. :

Tobb, egymastol filggetleniil végzett, megfeleld metodikai szigorasiggal megtervezett és kivitelezett
‘randomizalt, kontrollilt vizsgdlat dsszeveiésének, a kapott adatok statisztikai értékelésének modszere a
métaanalizis. Az értékelés sordn az egyes tanulmdinyok madszertani értékitknek megfeieloen eltérd sillyal
szerepelnek. ;

Az 0. rendszerezett attekintd kézlemények egy-egy témakar bizonyitékokra alapozoti. ertekelesér szolgaltatjak
€s egyben lehetdséget.adnak a bizonyitékok szintjének, hierarchidjanak egységes meghatarozasdra is. Mivel az
adatok kritikus elemzésének egységes. szigord kovetélményeknek megfeleld mddszere: biztositott, ezek a
‘kozlemények az elérbetd klinikai bizonyitékok legmagasabb szintjét képviselik. A-szisztematikus dttekintések
alapjdn irédott klinikai tmutdtok, irdnyelvek képezik ma a modern, magas szintii klmlkai orvoslas alapjit, a
betegigy melletti kfinikai dontések legmegblzhatobb forrdsat.



Anyagi timogatas: A szerzok a kozlemény elkészitésével kapesolatban nem részesiiltek anyagi tamogatasban.
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