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I. IRĆNYELVFEJLESZT£SBEN R£SZTVEVŕK 

T§rsszerzŖ Eg®szs®g¿gyi Szakmai Koll®giumi Tagozat(ok):  

1. Gyermek alapell§t§s (h§zi gyermekorvostan, ifj¼s§gi ®s iskolaorvosl§s) Tagozat  

Dr. P·ta Gyºrgy csecsemŖ- ®s gyermekgy·gy§sz, tagozatvezetŖ, t§rsszerzŖ 

K¿lsŖ szak®rtŖk 

Gitidiszn® Gyetv§n Krisztina v®dŖnŖ, t§rsszerzŖ 

Dr. G§rdos L§szl· csecsemŖ ®s gyermekgy·gy§sz szakorvos, neonatol·gus szakorvos, 

gyermekgastroenterol·gus szakorvos, t§rsszerzŖ 

Dr. Muzsay G®za csecsemŖ ®s gyermekgy·gy§sz szakorvos, t§rsszerzŖ 

Dr. Cseh Ćron: csecsemŖ ®s gyermekgy·gy§sz szakorvos, gyermekgasztroenterol·gus szakorvos, t§rsszerzŖ 

Dr. Veress G§bor csecsemŖ ®s gyermekgy·gy§sz szakorvos, gyermekgasztroenterol·gus szakorvos, t§rsszerzŖ 

V®lem®nyezŖ Eg®szs®g¿gyi Szakmai Koll®giumi Tagozat(ok) 

1. CsecsemŖ- ®s gyermekgy·gy§szat Tagozat  

Prof. Dr. Balla Gyºrgy csecsemŖ- ®s gyermekgy·gy§sz, tagozatvezetŖ, v®lem®nyezŖ  

2. Neonatol·gia Tagozat 

Prof. Dr. Szab· Mikl·s neonatol·gus, tagozatvezetŖ, v®lem®nyezŖ 

3. V®dŖnŖ (ter¿leti, iskolai, k·rh§zi, csal§dv®delmi) Tagozat 

B§bin® Szottfried Gabriella v®dŖnŖ, tagozatvezetŖ, v®lem®nyezŖ 

ĂAz eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelv k®sz²t®se sor§n a szerzŖi f¿ggetlens®g nem s®r¿lt.ò 

ĂAz eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelvben foglaltakkal a fent felsorolt tagozatok dokument§ltan 

egyet®rtenek.ò 

Az ir§nyelvfejleszt®s egy®b szereplŖi 

Betegszervezet(ek) tan§cskoz§si joggal: 

Nem ker¿lt bevon§sra. 

Egy®b szervezet(ek) tan§cskoz§si joggal: 

Nem ker¿lt bevon§sra. 

Szakmai t§rsas§g(ok) tan§cskoz§si joggal: 

Nem ker¿lt bevon§sra. 

F¿ggetlen szak®rtŖ(k): 

Dr. V§rady Erzs®bet csecsemŖ ®s gyermekgy·gy§sz, neonatol·gus szakorvos, lakt§ci·s szaktan§csad· (IBCLC), 

a Szoptat§st T§mogat· Nemzeti Bizotts§g (SZTNB) ®s az Alapell§t§si Szakmai Tagozat k®pviselet®ben  

 

II. ELŕSZč 

 

A bizony²t®kokon alapul· eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelvek az eg®szs®g¿gyi szakemberek ®s egy®b felhaszn§l·k 

dºnt®seit seg²tik meghat§rozott eg®szs®g¿gyi kºrnyezetben. A szisztematikus m·dszertannal kifejlesztett ®s 

alkalmazott eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelvek, tudom§nyos vizsg§latok §ltal igazoltan, jav²tj§k az ell§t§s 

minŖs®g®t. Az eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelvben megfogalmazott aj§nl§sok sorozata az el®rhetŖ legmagasabb 

szintŤ tudom§nyos eredm®nyek, a klinikai tapasztalatok, az ell§tottak szempontjai, valamint a magyar 

eg®szs®g¿gyi ell§t·rendszer saj§ts§gainak egy¿ttes figyelembev®tel®vel ker¿lnek kialak²t§sra. Az ir§nyelv 

szektorsemleges m·don fogalmazza meg az aj§nl§sokat. B§r az eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelvek aj§nl§sai a 

legjobb gyakorlatot k®pviselik, amelyek az eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelv megjelen®sekor a legfrissebb 

bizony²t®kokon alapulnak, nem p·tolhatj§k minden esetben az eg®szs®g¿gyi szakember dºnt®s®t, ez®rt att·l 

indokolt esetben dokument§ltan el lehet t®rni.  
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III. HATčK¥R 

Eg®szs®g¿gyi k®rd®skºr:   Az eg®szs®ges csecsemŖ t§pl§l§sa (szoptat§s, t§pszeres 

t§pl§l§s, hozz§t§pl§l§s, az anya-csecsemŖ p§ros t§mogat§sa) 

Ell§t§si folyamat szakaszai:    Prevenci· - Gondoz§s - T§mogat§s 

Az ®rintett ell§tottak kºre:   Minden 0-12 h·napos eg®szs®ges csecsemŖ anya-csecsemŖ 

p§ros a t§pl§l§s szempontj§b·l 

£rintett ell§t·k kºre: 
Szakter¿let:  0404 int®zeten k²v¿li sz¿l®szeti ®s ¼jsz¿lºtt ell§t§s 

0405 sz¿l®szet 

0500 csecsemŖ- ®s gyermekgy·gy§szat 

0501 neonatol·gia 

0502 PIC 

6302 h§zi gyermekorvosi ell§t§s 

6303 felnŖtt ®s gyermek (vegyes) h§ziorvosi ell§t§s 

7303 csecsemŖ- ®s gyermekszak§pol§s 

7308 sz¿l®sznŖi ell§t§s (int®zeti) 

7309 int®zeten k²v¿li sz¿l®sznŖi ell§t§s 

7600 dietetika 

7901 ter¿leti v®dŖnŖi ell§t§s 

Ell§t§si forma:     J1 j§r·beteg-szakell§t§s, szakrendel®s 

J7 j§r·beteg-szakell§t§s, gondoz§s 

F1 fekvŖbeteg-szakell§t§s, akt²v fekvŖbeteg-ell§t§s 

F2 fekvŖbeteg-szakell§t§s, kr·nikus fekvŖbeteg-ell§t§s 

A1 alapell§t§s, alapell§t§s 

Progresszivit§si szint:    Nem relev§ns 

Egy®b specifik§ci·:    Nincs 

IV. MEGHATĆROZĆSOK 

1.Fogalmak 

CsecsemŖ: 0-12 h·napos, 0-52 hetes gyermek. A h·napok/hetek haszn§lata eset®ben c®lszerŤ pontos²tani, hogy 

megkezdett vagy betºltºtt h·napr·l/h®trŖl van-e sz· [1].  

Szoptat§st§mogat§sban j§rtas szakember: A lakt§ci· ®lettan§val ®s a szoptat§smenedzsmenttel kapcsolatban 

az elŖ²rt elm®leti k®pz®s ®s gyakorlati tapasztalat birtok§ban van. Minimum 40 ·r§s akkredit§lt k®pz®sben r®szt 

vett. 

IBCLC: Nemzetkºzi vizsg§val rendelkezŖ lakt§ci·s szakember. 

Lakt§ci·s szaktan§csad·: egyetemi posztgradu§lis k®pz®sen lakt§ci·s szaktan§csad·i oklevelet szerzett 

lakt§ci·s szakember. 

CsecsemŖt§pl§l§ssal kapcsolatos fogalmak [2, 3] 

Kiz§r·lagos szoptat§s: a csecsemŖ kiz§r·lag szopik (az ®desanyj§t·l, szoptat·s dajk§t·l vagy ºrºkbefogad· 

anyj§t·l. Ez a defin²ci· megengedi or§lis rehidr§l· folyad®k, vitaminok, §sv§nyi anyagok, gy·gyszerek csepp ®s 

szirup form§ban tºrt®nŖ ad§s§t, de ezen k²v¿l semmi m§st.  

Kiz§r·lagos anyatejes t§pl§l§s: a csecsemŖ anyatejet/nŖitejet kap az anyj§t·l vagy szoptat·s dajk§t·l. Ez a 

defin²ci· megengedi or§lis rehidr§l· folyad®k, vitaminok, §sv§nyi anyagok ®s gy·gyszerek ad§s§t.  

T¼lnyom· szoptat§s (Szoptat§s folyad®k-kieg®sz²t®ssel): a csecsemŖ fentieken t¼l vizet, v²z-alap¼ italokat, 

gy¿mºlcsl®t is kap. Ez a defin²ci· megengedi or§lis rehidr§l· folyad®k, vitaminok, §sv§nyi anyagok, 

gy·gyszerek csepp ®s szirup form§ban tºrt®nŖ ad§s§t, de ezen k²v¿l semmi m§st.  

R®szleges szoptat§s (Vegyes t§pl§l§s) az anyatej/nŖi tej/donor tej mellett v²z ®s v²z-alap¼ italok, gy¿mºlcslevek, 

t§pszer, nem hum§n tej ®s szolidok ad§s§t foglalja mag§ba. A r®szleges szoptat§s a szoptat§s (anyatejes t§pl§l§s) 

ar§nya szerint [4] lehet:  

1. magas (tºbb, mint 80%)  

2. kºzepes (20-80%) ®s  

3. alacsony (kevesebb, mint 20%) ar§ny¼.  

A lehets®ges kombin§ci·k: anyatej+szolidok, anyatej+t§pszer, anyatej+szolidok+t§pszer.  

T§pszeres p·tl§s: az anyatejes t§pl§l§s kieg®sz²t®se anyatej-helyettes²tŖ/kieg®sz²tŖ (kºvetŖ) t§pszerrel.  
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Mesters®ges t§pl§l§s: a csecsemŖ egy§ltal§n nem kap anyatejet, hanem egy®b ®tellel vagy folyad®kkal t§pl§lj§k, 

bele®rtve a t§pszert, nem-hum§n tejet is. 

Hozz§t§pl§l§s: szil§rd t§pl§l®kok ad§sa, melyeket az anyatej ®s/vagy t§pszer mellett kap a csecsemŖ [5]. 

T§pszerek: emberi fogyaszt§sra szolg§l·, meghat§rozott minŖs®gi ®s higi®n®s kºvetelm®nyeknek megfelelŖ, 

iparilag elŖ§ll²tott, ®lelmez®sre haszn§lt anyagkever®kek vagy k®sz²tm®nyek. A t§pszerek §ltal§ban szil§rd por, 

granul§tum, perl·rum vagy foly®kony kiszerel®sben ker¿lnek forgalomba.  

Anyatej-helyettes²tŖ t§pszer (infant formula) 1-es t²pus¼ vagy start t§pszer: k¿lºnleges t§pl§lkoz§si c®l¼ 

®lelmiszer, ami az anyatej teljes vagy r®szleges helyettes²t®s®re alkalmas ®s ºnmag§ban kiel®g²ti a csecsemŖk 

t§panyagsz¿ks®glet®t a sz¿let®st kºvetŖ elsŖ h·napokban. 

Kieg®sz²tŖ (kºvetŖ) t§pszer: 6-12 h·napos csecsemŖk sz§m§ra tervezett ®s ®rt®kes²tett csecsemŖt§pszer. 

Speci§lis t§pszerek: 

- feh®rjehidroliz§tumok - parci§lisan ®s extenz²ven hidroliz§lt t§pszerek 

- amin·sav alap¼ t§pszerek 

- sz·jafeh®rje alap¼ t§pszerek 

- gy·gyt§pszerek (nem t§rgya a jelen ir§nyelvnek) 

Szil§rd t§pl§l®kok: az anyatejen ®s a t§pszeren k²v¿li egy®b, nem foly®kony t§pl§l®kokat, amelyek §llaga lehet 

foly®kony p®pes, p®pes ®s darabos.  

Anyatejjel kapcsolatos fogalmak [6]  

- ElŖtej (kolosztrum): a sz¿l®s ut§ni elsŖ ®leth®ten termelt, legtºbbszºr s§rg§s sz²nŤ, sŤrŤ, immunanyagokban 

rendk²v¿l gazdag elŖtej, amely a sz¿l®s ut§n azonnal az ¼jsz¿lºtt rendelkez®s®re §ll.  

- Ćtmeneti tej: a tejbelºvell®s ut§n az ®rett tej megjelen®s®ig (kb.10-14. nap) termelŖdŖ, ºsszet®tel®ben a 

kolosztrumt·l ®s az ®rett tejtŖl is k¿lºnbºzŖ tej. 

- £rett tej: a sz¿l®s ut§ni 10-14. napt·l termelŖdŖ tej.  

- ElsŖ tej (foremilk): a teli mellbŖl a szoptat§s elej®n, a tej§raml§s megindul§s§t kºvetŖ percekben ¿r¿lŖ, 

h²gabb, v²zben ®s tejcukorban gazdag tej. 

- H§ts· tej (hindmilk): a mellki¿r¿l®s m§sodik szakasz§ban ¿r¿lŖ tej, mely a mell ki¿r²t®s®nek elŖrehaladt§val 

zs²rtartalm§ban folyamatosan nºvekszik. 

Szop§ssal/szoptat§ssal kapcsolatos fogalmak [6] 

Szop§s idŖtartama - annak az idŖtartamnak a hossza, ami alatt a csecsemŖ valamennyi anyatejet kap, a szoptat§s 

elkezd®s®tŖl a megszŤn®s®ig. 

- Szop§si ig®ny (szop§si sz¿ks®glet): a csecsemŖ velesz¿letett sz¿ks®glete arra, hogy szopjon. Mag§ban 

foglalja a nutrit²v ®s a nem-nutrit²v szop§si ig®nyt, ami kezdetben igen intenz²v, majd lassan, fokozatosan 

csºkken, mikºzben idŖszakosan (nºveked®si ugr§sok) fokoz·dhat.  

- Nutrit²v szop§s: a szop§s Ăt§pl§lkoz§si c®l¼ò r®sze. A nutrit²v szop§s defin²ci·ja, hogy legal§bb 5 ml tej 

§tvitele megtºrt®nik. £rett, j·l szop· csecsemŖn®l a szoptat§s azon f§zis§t ®rtj¿k alatta, amikor a csecsemŖ 

intenz²ven sz²v-nyel (sz²v§s : nyel®s ar§ny = 1:1, 2:1.)  

- Nem-nutrit²v szop§s: a szop§s t§pl§l®k§tvitel n®lk¿l tºrt®nik; a csecsemŖ a sz§j§ba helyezett t§rgyat, mint 

p®ld§ul az ujjat, cumit, vagy az anya elŖzŖleg lefejt mell®t szopja.  

- T§pl§l§si napl·: a szoptat§ssal kapcsolatos param®terek rendszeres szolg§l.  

4. Rºvid²t®sek  

AAP: American Academy of Pediatrics - Amerikai Gyermekgy·gy§szati T§rsas§g 

ABM : Academy of Breastfeeding Medicine - Szoptat§ssal kapcsolatos Orvosl§s Akad®mi§ja 

AEEK: Ćllami Eg®szs®g¿gyi Ell§t· Kºzpont 

BBKK: Bababar§t K·rh§z Kezdem®nyez®s 

Code/K·dex: International Code of Marketing Breastmilk Substitutes - Anyatejhelyettes²tŖk marketingj®nek 

nemzetkºzi k·dexe 

CSED: CsecsemŖ§pol§si D²j 

CSOK: Csal§di Otthonteremt®si Kedvezm®ny 

DHA : docosahexaenoic acid - dokozahex§nsav 

EFSA: European Food Safety Authority - Eur·pai T§pl§lkoz§sbiztons§gi Hat·s§g 

ESPGHAN: European Society for Paediatric Gastroenterology, Hepatology and Nutrition - Eur·pai 

Gyermekgasztroenterol·giai, Hepatol·giai ®s T§pl§lkoz§studom§nyi T§rsas§g 

GYED: Gyermekgondoz§si D²j, 

GYES: Gyermekgondoz§si Seg®ly 

IBCLC : International Board Certified Lactation Consultant - Nemzetkºzi vizsg§val rendelkezŖ lakt§ci·s 

szaktan§csad· 

NICE : National Institute for Health and Care Excellence- Az Egyes¿lt Kir§lys§g Nemzeti Ir§ny²t· ®s Tan§csad· 

Test¿lete 
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SIDS: Sudden Infant Death Syndrome - Hirtelen, v§ratlan csecsemŖhal§l 

UNICEF: United Nations Childrenôs Fund - Egyes¿lt Nemzetek Gyermekalapja 

WHA : World Health Assembly - Vil§geg®szs®g¿gyi KºzgyŤl®s 

WHO : World Health Organization - Eg®szs®g¿gyi Vil§gszervezet 

5. Bizony²t®kok szintjei  

Bizony²t®k 

fokozata 

Meghat§roz§s 

1++ Az eredm®nyek olyan magas minŖs®gŤ meta-anal²zisbŖl, szisztematikus irodalmi 

§ttekint®sbŖl, vagy tºbb randomiz§lt vizsg§latb·l sz§rmaznak, melyekben nagyon 

alacsony a szisztematikus hiba (bias) lehetŖs®ge. 

1+ Az eredm®nyek j·l kivitelezett meta-anal²zisbŖl, szisztematikus irodalmi §ttekint®sbŖl, 

vagy tºbb randomiz§lt vizsg§latb·l sz§rmaznak, melyekben alacsony a szisztematikus 

hiba (bias) lehetŖs®ge.  

1 Az eredm®nyek j· minŖs®gŤ kohorsz vagy eset-kontroll vizsg§latok szisztematikus 

irodalmi §ttekint®s®bŖl, vagy olyan j· minŖs®gŤ kohorsz vagy eset-kontroll vizsg§latokb·l 

sz§rmaznak, melyekben nagyon alacsony a szisztematikus hiba ®s a zavar· hat§sok es®lye, 

tov§bb§ a bizony²t®kok ®s kºvetkeztet®sek kºzºtti ok-okozati kapcsolat val·sz²nŤs®ge 

nagy. 

2++ Az eredm®nyek j·l kivitelezett kohorsz vagy eset-kontroll vizsg§latokb·l sz§rmaznak, 

melyekben alacsony a szisztematikus hiba ®s zavar· hat§sok es®lye, ®s a bizony²t®kok ®s 

kºvetkeztet®sek kºzºtti ok-okozati kapcsolat val·sz²nŤs®ge kºzepes 

2+ Az eredm®nyek olyan kohorsz ®s eset-kontroll vizsg§latokb·l sz§rmaznak, melyekben 

nagy a szisztematikus hiba ®s zavar· hat§sok es®lye, ®s a bizony²t®kok ®s kºvetkeztet®sek 

kºzºtti kapcsolat nagy val·sz²nŤs®ggel nem okozati jellegŤ. 3 Az eredm®nyek nem 

k²s®rleti tanulm§nyb·l sz§rmaznak, pl. esettanulm§nyok, esetsorozatok 

3 Az eredm®nyek nem k²s®rleti tanulm§nyb·l sz§rmaznak, pl. esettanulm§nyok, 

esetsorozatok 

4 Az eredm®nyek szakmai v®lem®nyen, (szakmai koll®gium, kutat·csoport, vagy a 

szakter¿let vezetŖ egy®nis®ge(i)nek szak®rtŖi v®lem®ny®n) alapulnak. 

6. Az aj§nl§sok rangsorol§sa  

Az aj§nl§sok besorol§sa az azokat al§t§maszt· bizony²t®kokon alapul. A fejlesztŖcsoport a hazai gyakorlatnak 

megfelelŖen a NICE (2013) protokoll alapj§n v®gezte az aj§nl§sok rangsorol§s§t (NICE: National Institute for 

Health and Care Excellence- Az Egyes¿lt Kir§lys§g nemzeti ir§ny²t· ®s tan§csad· test¿lete az eg®szs®g¿gy ®s 

szoci§lis ell§t§s ter¿let®n). A javaslatokat a kºvetkezŖ fokozatok szerint oszt§lyoztuk: 

 

 

Evidencia szint Aj§nl§sok oszt§lyoz§sa 

A 

Az aj§nl§sok legal§bb egy 1++ fokozat¼ bizony²t®knak sz§m²t· meta-anal²zisen, vagy 

rendszerezett irodalmi §ttekint®sen alapulnak, ®s a saj§t popul§ci·ra j·l adapt§lhat·k; 

vagy legal§bb 1+ szintŤ bizony²t®knak sz§m²t·, a saj§t popul§ci·ra j·l adapt§lhat·, ®s 

egy®rtelmŤen hasonl· hat§st mutat· vizsg§latokon alapulnak.   

B 

Az aj§nl§sok legal§bb 2++ szintŤ bizony²t®knak sz§m²t·, a saj§t popul§ci·ra j·l 

adapt§lhat·, ®s egy®rtelmŤen hasonl· hat§st mutat· vizsg§latokon alapulnak; vagy 1++ 

®s 1+ szintŤ bizony²t®kok extrapol§l§s§n alapulnak. 

C 

Az aj§nl§sok legal§bb 2+ szintŤ bizony²t®knak sz§m²t·, a saj§t popul§ci·ra j·l 

adapt§lhat·, ®s egy®rtelmŤen hasonl· hat§st mutat· vizsg§latokon alapulnak; vagy 2++ 

szintŤ bizony²t®kok extrapol§l§s§n alapulnak. 

D 
Az aj§nl§sok 3-4 szintŤ bizony²t®kon; vagy 2+ szintŤ bizony²t®kok extrapol§l§s§n 

alapulnak. 
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V. BEVEZET£S 

 

1. A t®makºr hazai helyzete, a t®mav§laszt§s indokl§sa 

Szoptat§si mutat·k  

1. sz§m¼ t§bl§zat: Hazai szoptat§si mutat·k 2018. ®v 

 

Szoptat§si mutat·k % 0-119 nap 0-179 nap 

Kiz§r·lagos szoptat§s 53,9 36,1 

Folyad®k kieg®sz²t®ses szoptat§s 4,6 6,0 

Vegyes t§pl§l§s 38,0 54,4 

Mesters®ges t§pl§l§s 3.5 3.4 

1 ®ves koruk betºlt®se elŖtti napon szoptatottak sz§mar§nya: 37,5% 

Forr§s: A v®dŖnŖi jelent®s ºsszes²tŖje - az elsŖ ®let®v¿ket betºltºttek t§pl§l§sa c. dokumentum alapj§n 

A hazai szoptat§si mutat·kat a ter¿leti v®dŖnŖk ®ves jelent®se tartalmazza. Fontos megjegyezni, hogy sz§mos 

esetben nem ismert, hogy a k·rh§zi tart·zkod§s sor§n tºrt®nt-e p·tl§s ®s mivel.  

Anyav®delmi tºrv®nyek  

A CSED, GYES ®s GYED rendszere seg²ti az optim§lis csecsemŖt§pl§l§st ®s a szoptat§st. 

- sz¿l®si szabads§g (24 h®t, amelybŖl 2 hetet a sz¿l®s sz§m²tott idŖpontja elŖtt kell ig®nybe venni) 

- CSED (CsecsemŖ§pol§si D²j): sz¿let®stŖl sz§m²tva a gyermek 6 h·napos kor§ig j§r (elŖzetes biztos²totti 

jogviszonyhoz kºtºtt) 

- csal§di p·tl®k a gyermek sz¿let®s®tŖl (alanyi jogon j§r) 

- v§rand·ss§g alatt kºnny²tett munkav®gz®s 

- GYES a gyermek 3 ®ves kor§ig (alanyi jogon j§r) 

- GYED a gyermek 2 ®ves kor§ig (biztos²totti jogviszonyhoz kºtºtt) 

- GYED extra: a felsŖoktat§sban, nappali tagozaton tanul·k sz§m§ra (hallgat·i jogviszonyhoz kºtºtt), testv®r 
GYED (ikrek, kis kork¿lºnbs®ggel sz¿letett testv®rek) 

- csal§di ad·kedvezm®ny (m§r a magzati ®lettŖl ig®nybe vehetŖ) 

- CSOK 

A munkahely tºrv®nyileg elŖ²rt munkaidŖ kedvezm®nyt ad a munk§ba visszat®rŖ szoptat· any§nak (A munka 

tºrv®nykºnyv®rŖl sz·l· 2012. ®vi I. tºrv®ny 55. Ä (1) bekezd®s e) pont: 0-6 h·napos gyermek eset®n napi 2x1 

·ra, ikrek 2x2 ·ra, 6-9 h· napi 1 ·ra, ikrek napi 2 ·ra.) 

Oktat§s a csecsemŖt§pl§l§sr·l 

A szoptat§s hat®kony t§mogat§s§hoz sz¿ks®ges elm®leti ®s gyakorlati ismeretek §tad§sa az alapk®pz®sben 

minim§lis. Tov§bbk®pz®s van ugyan ebben a t®m§ban, de nem megfelelŖ az orsz§gos ®s szakma szerinti 

lefedetts®g (a v®dŖnŖkhºz k®pest az orvosok ebben a t®m§ban sokkal kevesebb inform§ci·hoz jutnak). Pozit²v 

v§ltoz§s a nemzetkºzi vizsg§val rendelkezŖ lakt§ci·s szaktan§csad·k sz§m§nak nºveked®se a Semmelweis 

Egyetem Ment§lhigi®n®s Int®zet®ben 2010 ·ta foly· szakir§ny¼ tov§bbk®pz®snek kºszºnhetŖen, azonban az 

§llami eg®szs®g¿gyi rendszerben, nºvekvŖ sz§muk ellen®re, fŖ§ll§s¼ tev®kenys®gi kºrben kevesen dolgoznak. 

C®lok  

- Az ir§nyelv betart§sa r®v®n a 6 h·nap kºr¿li ®letkorig kiz§r·lagosan szoptatottak ®s a legal§bb egy®ves korig 

szoptatottak sz§mar§nya nºvekedjen.  

- A sikeres szoptat§shoz vezetŖ 10 l®p®s bevezet®se ®s a K·dex relev§ns pontjainak betart§sa min®l tºbb 
sz¿l®szeti int®zm®nyben tºrt®njen meg. 

- A hozz§t§pl§l§s idŖben elkezdett, megfelelŖ ®s biztons§gos legyen ®s az anya megfelelŖ ¼tmutat§st kapjon a 

helyesen megv§lasztott ®s kivitelezett t§pszeres t§pl§l§sban. 

- Az anya korszerŤ ismeretek alapj§n kapjon szakseg²ts®get a szoptat§ssal kapcsolatban felmer¿lŖ neh®zs®gek 
megold§s§hoz. 

- A felhaszn§l·k seg²t®se abban, hogy a szoptat§s, azon ritka kiv®telektŖl eltekintve, amikor a szoptat§s 

ellenjavallt, folytat·djon. 

- Az ir§nyelv szolg§ljon a csecsemŖt§pl§l§ssal ®s szoptat§st§mogat§ssal kapcsolatos tov§bbk®pz®sek alapj§ul. 

Az ir§nyelv a gyermekgy·gy§szati ®s v®dŖnŖi protokoll hely®be l®p, azzal a c®llal, hogy korszerŤ ismeretek 

alapj§n egys®ges szeml®letet tegyen lehetŖv® a csecsemŖt§pl§l§sban kulcsszerepet j§tsz· szakemberek sz§m§ra. 
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2. Felhaszn§l·i c®lcsoport 

Szakemberek: l§sd ®rintett ell§t·k kºre + 

Gasztroenterol·gia            

Belgy·gy§szat                     

Infektol·gia                         

BŖrgy·gy§szat                     

Seb®szet.                                

Pszichol·gia                        

Radiol·gia                          

Anya, apa, csal§d, anyat§mogat· csoportok, bºlcsŖdei szakgondoz·k, csal§di napkºzi. 

3. Kapcsolat a hivatalos hazai ®s k¿lfºldi szakmai ir§nyelvekkel 

Eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelv elŖzm®nye:  

Hazai eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelv ebben a t®makºrben m®g nem jelent meg.  

Kapcsolat k¿lfºldi szakmai ir§nyelv(ek)kel:  

Jelen ir§nyelv aj§nl§sait az eredeti bizony²t®kok feldolgoz§s§val fogalmazt§k meg, nincs kapcsolata k¿lfºldi 

ir§nyelvekkel. 

Kapcsolat hazai eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelv(ek)kel: 

Jelen ir§nyelv nem §ll kapcsolatban m§s hazai eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelvvel. 

 

VI. AJĆNLĆSOK SZAKMAI R£SZLETEZ£SE 

Felk®sz²t®s a szoptat§sra  

Aj§nl§s1 

A szoptat§sra val· felk®sz²t®snek a m§sodik ®s harmadik trimeszterben meg kell tºrt®nnie ®s ide§lis, ha a 

felk®sz²t®s a 32. geszt§ci·s h®tig bez§r·lag meg is tºrt®nik [7, 8, 9]. (D) 

(3/a. sz§m¼ mell®klet: A v§rand·s any§kkal megbesz®lendŖ t®m§k a csecsemŖt§pl§l§sr·l). A sz¿letendŖ 

gyermek sz¿leit lehetŖleg egy¿tt k®sz²ts¿k fel a szoptat§sra, mivel az apai t§mogat§s megnºveli a szoptat§s 

eredm®nyess®g®t ®s meghosszabb²tja az idŖtartam§t.  

A v§rand·s ®desanya eredm®nyes felk®sz²t®s®t mindig ellenŖrizni ®s dokument§lni kell. (3/b. sz§m¼ mell®klet: 

EllenŖrzŖ lista I. (szoptat§sra felk®sz²t®s ellenŖrz®se ®s dokument§l§sa)  

Hiba. - A szoptat§sra val· felk®sz²t®s csak a harmadik trimeszter v®g®n, a sz¿l®s elŖtt tºrt®nik meg. A 

szoptat§sra val· felk®sz²t®s csak r®szlegesen tºrt®nik meg. 

Aj§nl§s2  

A csecsemŖket 5-6 h·napos korig kiz§r·lag ®s v§laszk®szen (ig®ny szerint) anyatejjel kell t§pl§lni. (D) 

A szoptat§s norm§lis menete [5, 6] 

Az eg®szs®ges csecsemŖ az elsŖ ®let·r§kban szopik, a 3. napt·l 8-12-szer, az elsŖ h®ten §tlagosan 8-szor. A 

szop§sok idŖtartama kezdetben hossz¼ (30-40 perc), a csecsemŖ kor§nak elŖrehaladt§val azonban csºkken (15-

20 perc), 4-6 h·napos korban ak§r 5 percre is reduk§l·dhat, de figyelembe kell venni, hogy nagy az egy®ni 

vari§ci·, elt®r®s [10]. 

A szop§soknak csak egy r®sze szolg§lja a t§pl§lkoz§st (nutrit²v szop§s), a tºbbi a csecsemŖ megnyugtat§s§ra 

szolg§l (komfort szop§s). 

T§j®koztassuk az any§t, hogy a szop§sok hossza ®s a szop§sok kºzºtt eltelt idŖ, v§ltoz· lehet csak¼gy, mint az 

anyatej mennyis®ge ®s ºsszet®tele. 

A nºveked®si ugr§s idej®n, fogz§s vagy betegs®g eset®n a csecsemŖ gyakrabban ®bredhet ®s k®redzkedhet 

mellre.  

Az ¼jsz¿lºttek dºntŖ tºbbs®ge ig®nyli az ®jszakai szop§st ®s m®g a hatodik ®leth·napban is a csecsemŖk tºbb 

mint fele szopik ®jszaka [11]. Az ®jszakai szop§s elŖseg²ti a hosszabb ideig tart· szoptat§st ®s a bŖvebb 

tejtermel®st. Amikor a csecsemŖ fekhelye az any§val egy szob§ban, az anya kºzel®ben van, ez tºbb 

szempontb·l is pozit²v hat§s¼; az ®jszakai szoptat§s kev®sb® f§raszt· az anya sz§m§ra, tov§bb§ az anya ®s a 

csecsemŖ egym§s kºzel®ben alv§sa csºkkenti a bºlcsŖhal§l kock§zat§t. A kºzºs §gyban tºrt®nŖ alv§s ker¿lendŖ. 

A sz¿lŖket fel kell vil§gos²tani a biztons§gos alv§s felt®teleirŖl ®s a potenci§lis vesz®lyekrŖl [12, 13].  
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Aj§nl§s3 

Kºzvetlen¿l a megsz¿let®s ut§n legal§bb egy ·r§n kereszt¿l biztos²tani kell az anya ®s ¼jsz¿lºtt 

h§bor²tatlan bŖrkontaktus§t. Halasszuk a rutin elj§r§sokat a legal§bb egy·r§s bŖrkontaktus ut§nra [9, 

14, 15, 16]. (D) 

Hiba. - A megsz¿let®s ut§n az ¼jsz¿lºttet az ®desany§t·l elveszik (megf¿rdetik, megm®rik) ®s csak p§r ·ra 

m¼lva helyezik mellre.  

A bŖrkontaktus megtºrt®nt®t ®s lefoly§s§t dokument§lni kell.  

Amennyiben nem siker¿lt kºzvetlen¿l a megsz¿let®s ut§ni bŖrkontaktus vagy a bŖrkontaktust az elsŖ ®let·r§ban 

megszak²tott§k, ill. a k®sleltetett bŖrkontaktus sem tºrt®nt meg, ezt megindokolva kell rºgz²teni ®s al§²rni (4. 

sz§m¼ mell®klet: EllenŖrzŖ lista II. (anya-¼jsz¿lºtt bŖrkontaktus). 

A bŖrkontaktus megszak²t§sa/befejez®se csak az anya k®r®s®re vagy az any§t ®s/vagy ¼jsz¿lºttet ®rintŖ 

eg®szs®g¿gyi javallat eset®n indokolt. 

Hiba. - Nem biztos²tj§k a kºzvetlen¿l a megsz¿let®s ut§ni, legal§bb egy ·r§n kereszt¿l tart· h§bor²tatlan bŖr-bŖr 

kontaktust. Halaszthat· okokra - s¼lym®r®sre, v®rv®telre, Konakion ad§sra, f¿rdet®sre, stb. - hivatkozva 

megszak²tj§k, vagy kor§bban befejezik azt.  

Aj§nl§s4 

A sz¿lŖszobai megfigyel®s idej®n biztos²tani kell, hogy szoptat§st§mogat§sban is j§rtas szakember 

(nŖv®r/sz¿l®sznŖ) fel¿gyelje az anya-¼jsz¿lºtt p§rost ®s seg²ts®get ny¼jtson, amikor sz¿ks®ges [15, 17]. (D) 

A zavartalan bŖrkontaktus sz§mos egy®b pozit²v hat§sa mellett elŖseg²ti az ¼jsz¿lºtt elsŖ ºn§ll· k²s®rleteit a 

mellretapad§sra ®s a szop§sra. Felh²vja az anya figyelm®t a korai ®hs®gjelekre ®s seg²ti a tov§bbi szoptat§s 

siker®t.  

Aj§nl§s5 

Megsz¿let®st kºvetŖen az anya ®s gyermek bŖrkontaktusa sor§n nŖv®ri/sz¿l®sznŖi fel¿gyelet kºtelezŖ. A 

nŖv®ri/sz¿l®sznŖi fel¿gyelethez javasolt az ®szlelŖlap (RAPP) ®s pulzoxim®teres monitoriz§l§s [9, 18]. (5. 

sz§m¼ mell®klet: RAPP ®szlelŖlap a bŖrkontaktusban levŖ ¼jsz¿lºtt non- invaz²v ®szlel®s®re [18]. (D)  

Hiba. - Fel¿gyelet n®lk¿l marad az ¼jsz¿lºtt, s ezzel az akut adapt§ci·s zavarok nem ker¿lnek felismer®sre. 

Aj§nl§s6 

A sz¿l®st kºvetŖen az ®desany§nak szakszerŤ ®s hat®kony seg²ts®get kell ny¼jtani a szoptat§s 

elŖseg²t®s®hez [14, 19]. (D) 

A sz¿l®st kºvetŖen szoptat§sban j§rtas szakembernek hat®kony seg²ts®get kell ny¼jtani a szoptat§s 

elŖseg²t®s®ben, s ezt a t§pl§l§si/®szlelŖlap tov§bbi vezet®s®vel kell dokument§lni, naponta al§²rni - felelŖse a 

megfelelŖ szoptat§si ismeretekkel rendelkezŖ nŖv®r, k·rh§zi v®dŖnŖ, kezelŖ orvos. (4. sz§m¼ ®s 6. sz§m¼ 

mell®klet: EllenŖrzŖ lista II.- III.)  

Hiba. - A sz¿l®s ut§n csak 12-24 ·ra m¼lva tal§lkozik az ®desanya olyan szoptat§sban j§rtas szakemberrel, aki 

seg²teni tud neki.  

Aj§nl§s7 

A k·rh§zi tart·zkod§s alatt biztos²tani kell az ¼jsz¿lºtt ®s az ®desanya folyamatos egy¿ttl®t®t (24-·r§s 

rooming in) [14, 17]. (D) 

Tartsuk egy¿tt az ®desany§t ®s a csecsemŖt az eg®sz sz¿l®s ut§ni k·rh§zi tart·zkod§s sor§n. 

V®gezz¿k a rutin fizik§lis vizsg§latokat ®s rutin pr·b§kat ¼gy, hogy a csecsemŖ az ®desanyja szob§j§ban, 

karj§ban vagy mell®n tart·zkodik. 

Hiba. - Csak meghat§rozott idŖkºzºnk®nt 2 vagy 3 ·r§nk®nt Ăadj§k odaò az ¼jsz¿lºttet az ®desany§nak, hogy 

egy¿tt lehessenek ®s szoptathassa. 

Aj§nl§s8 

A v§laszk®sz (ig®ny szerinti) szoptat§s ®rdek®ben a szoptat§sok sz§m§t ®s idŖtartam§t nem szabad 

korl§tozni. T§mogass§k az any§kat abban, hogy felismerj®k csecsemŖik t§pl§lkoz§ssal kapcsolatos jeleit 

®s reag§ljanak azokra [6, 14, 19, 20]. (D)  

A szop§sok meghat§rozott idŖrendje, gyakoris§g§nak ®s idŖtartam§nak korl§toz§sa nem aj§nlott. 

Bizonyosodjunk meg arr·l, hogy a csecsemŖ 24 ·r§nk®nt legal§bb nyolcszor szopik (dokument§l§s, al§²r§s). 

Figyelj¿nk meg nyolc·r§nk®nt/mŤszakonk®nt legal§bb egy szop§st az ¼jsz¿lºtt oszt§lyon tart·zkod§s ideje 

alatt (dokument§l§s, al§²r§s).  

Figyelj¿nk arra, hogy a v§laszk®sz (ig®ny szerinti) szoptat§s bizonyos esetekben (alusz®kony csecsemŖ, nem 

megfelelŖ s¼lyfejlŖd®s) nem alkalmazhat· ®s a csecsemŖt ®breszteni kell.  

Hiba. - Csak adott idŖintervallumok kºzºtt ®s csak korl§tozott ideig van lehetŖs®ge az ®desany§nak a 

szoptat§sra.  
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Aj§nl§s9 

Az elsŖ ®let·r§kban a mellrehelyez®si k²s®rletet nem v§lthatja ki helyettes²tŖ folyad®k (tea, cukros oldat, 

t§pszer stb.). A mellrehelyez®s megk²s®rl®s®t ®s seg²t®s®t a nap 24 ·r§j§ban ®jjel ®s nappal azonos 

felt®telekkel (®jszaka is korl§tlan sz§mban ®s ideig) szoptat§sban j§rtas szakember seg²ts®g®vel kell 

biztos²tani [14, 19, 21, 22]. (D) 

Hiba. - Az any§kat az ®jszakai mŤszakban nem seg²ti szoptat§sban j§rtas szakember.  

P·tl§s ad§sa csak megfelelŖen dokument§lt orvosi indok eset®ben, orvosi utas²t§sra tºrt®njen 

(dokument§l§s/al§²r§s). 

Hiba. - S¼lyos szakmai hiba a megsz¿let®st kºvetŖen b§rmikor tea, cukros v²z ad§sa. 

A szopott anyatej mennyis®ge [6] 

Az elsŖ szoptat§skor, ami optim§lis esetben zavartalan bŖr-bŖrkontaktusban a sz¿let®st kºvetŖ 60 percen bel¿l 

tºrt®nik, az ¼jsz¿lºtt n®h§ny ml kolosztrumot vesz mag§hoz, az elsŖ egy-k®t napon az eg®sz nap elfogyasztott 

mennyis®g nagyon kicsi (3-40 ml/kg/nap), ami megfelel a gyomorkapacit§s§nak.  

Az ¼jsz¿lºttek egy r®sz®n®l elŖfordulhat, hogy az elsŖ egy-k®t napon m®g nem j·l tapad a mellre, de amennyiben 

az ¼jsz¿lºtt ®s az anya eg®szs®ges, nincs sz¿ks®g p·tl§sra [22].  

A sz¿ks®gtelen p·tl§s al§§ssa az anya ºnbizalm§t ®s negat²van befoly§solja a szoptat§s kimenetel®t.  

Ha a tejbelºvell®s >72 ·r§val a sz¿l®s ut§n kºvetkezik be, k®sŖi tejbelºvell®srŖl besz®l¿nk, ami jelentŖsen 

megnºveli a >10% s¼lyes®s kock§zat§t ®s akad§lyozza a sikeres szoptat§st [23]. 

A kiz§r·lag szop· csecsemŖn®l az elsŖ h·napt·l n®gy-ºt h·napos korig az §tlagos anyatej bevitel napi 750-950 

ml kºr¿l mozog, de az egy®ni elt®r®sek nagyok lehetnek (450-1360 ml/nap) [10]. 

A mellek gyakoribb ®s hat®kony ki¿r²t®se nºveli, ritka ®s nem hat®kony ki¿r²t®se pedig csºkkenti a 

tejtermel®st. A mellek t§rol§si kapacit§s§ban az any§kn§l sz§mottevŖ k¿lºnbs®gek lehetnek, kisebb t§rol§si 

kapacit§s gyakoribb szoptat§st tesz sz¿ks®gess® [6].  

A szoptat§s menedzsel®se  

Aj§nl§s10 

F¿ggetlen¿l a sz¿let®s hely®tŖl ®s a k·rh§zi tart·zkod§s idŖtartam§t·l a param®terek (nŖv®r/k·rh§zi 

v®dŖnŖ/ter¿leti v®dŖnŖ §ltal tºrt®nŖ) m®r®se/®szlel®se ®s dokument§l§sa kºtelezŖ minden nap mindaddig, 

am²g a csecsemŖ s¼lya k®t egym§st kºvetŖ napon is el®ri a k²v§nt minim§lis (napi) gyarapod§s ®rt®k®t [19, 

25]. (D) 

 

2. sz§m¼ t§bl§zat/6. sz§m¼ mell®klet: EllenŖrzŖ lista III. (t§pl§l§si napl·) 

£letnap 1 2 3 4 5 6 7 

Szop§sok sz§ma 
(1)

        

S¼lygyarapod§s 
(1) 

g/nap (+/-)        

Sz®klet/nap 
(1)

        

Vizelet/nap 
(1)

        

Anyatej ml/tkg/nap
(2)

        

£letnap 8 9 10 11 12 13 14 

Szop§sok sz§ma 
(1)

        

S¼lygyarapod§s 
(1)

g/nap        

Sz®klet/nap 
(1)

        

Vizelet/nap 
(1)

        

Anyatej ml/tkg/nap 
(2)

        

Forr§s: G§rdos, L., Kov§cs, T., N§dor, Cs., & Szab·, M. (2017). Az eg®szs®ges ¼jsz¿lºtt ®s korasz¿lºtt t§pl§l§s - 

ir§nyelveken alapul· gyakorlati ¼tmutat·ja 

(1) KºtelezŖen minden nap dokument§lt param®terek: szop§sok sz§ma, sz®kletek sz§ma, vizelet¿r²t®s 

frekvenci§ja, s¼lygyarapod§s/fogy§s 

(2) Csak az 5. ®letnap ut§n ®szlelt, 2-3 napn§l tov§bb tart· s¼lystagn§l§s/fogy§s eset®ben m®rendŖ tov§bbi 

param®ter: 24 h alatt szopott anyatej mennyis®ge. 

A s¼lym®r®s mindig ugyanazon a m®rlegen tºrt®njen 

A s¼lym®r®s lehetŖs®g szerint mindig ugyanazon idŖpontban tºrt®njen 

IdŖre sz¿letett, eg®szs®ges, hat®konyan szop· ¼jsz¿lºtt eset®ben a szop§sokat ne m®rj¿k, mert ez 

elbizonytalan²thatja az any§t ®s az ig®ny szerinti szoptat§s ellen hat.  

A hazabocs§t§st kºvetŖen a ter¿leti v®dŖnŖ vagy sz¿lŖ §ltal m®rt s¼lyokat ®s param®tereket a ter¿leti 

v®dŖnŖnek mindaddig nyomon kell kºvetni, am²g a csecsemŖ el nem ®rte a sz¿let®si s¼ly§t, ®s a l§tv§nyos 
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s¼lygyarapod§s be nem indul. (6. sz§m¼ mell®klet: EllenŖrz®si lista III. (t§pl§l§si napl·) 

Kiemelt figyelmet kell ford²tani a m®g s¼lyes®sben vagy s¼lystagn§l§ssal hazabocs§tott ¼jsz¿lºttekre. 

Ugyancsak kiemelt ut§n kºvet®st ig®nyelnek azok az ¼jsz¿lºttek, akikn®l a hazaad§skor s§rgas§g §llt fenn (®s 

a sz®rum bilirubin szint a Bhutani gºrb®n a 40-es percentil ®rt®k felett volt) [3, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24]. 

3. sz§m¼ t§bl§zat/7. sz§m¼ mell®klet: Elv§rt minimum ®rt®kek az elsŖ ®leth®ten 

£letnap 1 2 3 4 5 6 7 

szop§sok sz§ma 4 6 8 8 8 8 8 

s¼lygyarapod§s 

g/nap (+/-) 

s¼lyes®s û 

tests¼ly10% 

s¼lyes®s û 

tests¼ly10% 

s¼lyes®s û 

tests¼ly10% 

s¼lyes®s 

meg§ll§sa 

10-

20 

20-

25 

20-

25 

Vizelet/nap 1 2 3 4 4 5 6 

Sz®klet/nap 1 1 3 3 3 3 4 

anyatej ml/tkg/nap 3 10 40 80 120 130 140 

Forr§s: G§rdos, L., Kov§cs, T., N§dor, Cs., & Szab·, M. (2017). Az eg®szs®ges ¼jsz¿lºtt ®s korasz¿lºtt t§pl§l§s 

ir§nyelveken alapul· gyakorlati ¼tmutat·ja 

7. sz§m¼ mell®klet:  

Fiziol·gi§s ®rt®kek az elsŖ ®leth®ten   

£letnap Szop§sok 

sz§ma 

24·ra alatt 

Napi ºssz. 

volumen 

ml/kg/nap  

Szop§sonk®nti 

mennyis®g (ml) 

3kg-os ¼jsz¿lºttn®l 

Vizelet¿r²t®sek 

sz§ma 

Sz®kletek 

sz§ma 

1 4-5 3-17 2-10 1 1 

2 6-10 10-50 5-15 2 2 

3 8-12 40-120 15-30 3 3 

4 8-12 80-160 30-50 4-6 4-5 

5 8-12 120-160 45-60 4-7 4-6 

6 8-12 130-160 50-60 5-8 4-8 

7 8-12 140-170 55-65 >6 >5 

Forr§s: Holmes, A. V. (2013) Establishing successful breastfeeding in the newborn period. Pediatr Clin North 

Am, 60(1), 147-168 

Aj§nl§s11 

Csak a s¼lygyarapod§s §ll§sa ®s bizony²tottan (dokument§ltan) el®gtelen t§panyag bevitel egy¿ttes 

fenn§ll§sa eset®ben indokolt orvosi javaslatra p·tl§s biztos²t§sa.  

MegelŖz®si c®llal csecsemŖt§pszer rendel®se (recept²r§s) indokolatlan, a szoptat§s sikeress®g®nek es®ly®t 

csºkkenti. 

P·tl§s - Nem el®g az anyatej. 

Fontos, hogy az elsŖ h§rom napban a s¼lyes®s fiziol·gi§s, ez®rt p·tl§st nem ig®nyel [6, 9, 21, 22]. (D) 

Amennyiben az elv§rt ®rt®kek (7. sz§m¼ mell®klet: Elv§rt minimum ®rt®kek az elsŖ ®leth®ten) nem ®rik el az 

als· limitet (EllenŖrzŖ lista III. - (1) param®terek); 6. sz§m¼ mell®klet) a szoptat§sban j§rtas nŖv®r/v®dŖnŖ 

teendŖi: 

a) vizsg§lja fel¿l a szoptat§s technik§j§t (mellrehelyez®s, mellretapad§s, tejtranszfer, stb.), (8. sz§m¼ mell®klet: 

Đtmutat· a szoptat§s megfigyel®s®hez) ®s javasoljon korrekci·kat (frekvencianºvel®s, mindk®t mellbŖl 

szoptat§s, szoptat§s kºzben mell kompresszi·, stb.)  
b) kezdem®nyezze ®s seg²tse a k®zi, harmadik nap ut§n a g®pi fej®st 

c) folytassa az EllenŖrzŖ lista III. param®terek ellenŖrz®s®t. 

Ha a seg²ts®gny¼jt§s nem j§r eredm®nnyel (nem indul meg a s¼lygyarapod§s), akkor: 
d) konzult§ljon a gyermek kezelŖorvos§val ®s/vagy k®rje szoptat§si k®rd®sekben j§rtas, vizsg§zott szakember 

(pl. minŖs²tett szoptat§si tan§csad· (IBCLC), stb.) seg²ts®g®t.  

Ha tov§bbi 24h-§n bel¿l a gyermek s¼lygyarapod§sa nem indul be: 

e) m®rje meg ®s dokument§lja a 24 ·ra alatt szopott ®s egy®b m·don bevitt (lefejt) tej mennyis®g®t (6. sz§m¼ 

mell®klet: EllenŖrzŖ lista III (t§pl§l§si napl·: 2-es param®ter) 
f)  amennyiben a s¼lystagn§l§s mellett bizony²tottan el®gs®ges a t§panyagbevitel, akkor orvosi kivizsg§l§s 

indokolt 

g) amennyiben a s¼lystagn§l§s ®s bizony²tottan el®gtelen t§panyagbevitel egy¿ttesen fenn§ll, akkor p·tl§s orvos 
§ltal tºrt®nŖ elrendel®se indokolt lehet. 
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Hiba: Megalapozott orvosi indok n®lk¿l b§rmilyen p·tl§s ad§sa [22].  

P·tl§s - mit, hogyan, mennyi ideig, mennyit [6, 21, 27] 

Mit : 
- ElsŖ v§lasztand· p·tl§s az ®desanya kor§bban lefejt teje. 

- M§sodik v§lasztand· p·tl§s donor nŖi tej ad§sa. 

- T§pszert csak saj§t lefejt ®s donor nŖi tej hi§ny§ban szabad adni. 

Hogyan: (A biztons§gos m·dszert szakember mutassa be az ®desany§nak) 

- Szoptat§sok ut§n: 

- Kan§l (kisebb mennyis®gek eset®n) 

- Poh§r 

- FecskendŖ 

- UjjetetŖ 

- Szoptat§s kºzben: 

- fecskendŖvel: 6-os t§pszonda, egyik v®ge a mellre tapadt csecsemŖ sz§jzug§b·l a sz§jba vezetve, m§sik v®ge 

a tejet tartalmaz· fecskendŖre illesztve, 

- Szoptan²ttal - kereskedelmi forgalomban kaphat·. 

Mennyi ideig: 

LehetŖleg a szoptat§shoz hasonl· ideig tartson a p·tl§s ad§sa. 

Legal§bb 15-20 percig. 

Mennyit : [9] 

A lehetŖ legkisebb adaggal kezdj¿k (anya t§mogat§sa a fej®sben) 
- Amennyiben ismerj¿k a szopott tej mennyis®g®t, akkor az ®letkornak megfelelŖ ml/tkg volumenre 

eg®sz²ts¿k (7. sz§m¼ mell®klet: Elv§rt minimum ®rt®kek az elsŖ ®leth®ten) ki p·tl§ssal a napi 

ºsszmennyis®get.  

- Ha nem ismerj¿k a szopott tej mennyis®g®t, akkor 50ml/kg/nap (alkalmank®nt 10ml - max. 20ml/kg) 

p·tl§ssal ind²tani (pl. 10ml+15ml+15ml+10ml/kg=50ml/kg/nap), majd ezt kºvetŖen a napi s¼lym®r®sek 

eredm®ny®tŖl f¿ggŖen. 

- s¼lygyarapod§s eset®ben 2-3 nap ut§n csºkkenteni 10-20ml/kg (max. 50ml/kg/nap) mennyis®ggel.  

- s¼lystagn§l§s eset®ben v§ltozatlan mennyis®ggel p·tolni 4-5 napig (ekkorra v§rhat· a s¼lygyarapod§s 

beindul§sa). 

- s¼lycsºkken®s folytat·d§sa eset®ben tov§bbi 50ml/kg/nap mennyis®ggel nºvelni a p·tl§st.  

A p·tl§s megkezd®s®vel egyidejŤleg javasolt a mellre helyez®s, mellre tapad§s ellenŖrz®se, a szop§sok 

gyakoris§g§nak nºvel®se. Amikor a mellre tapad· csecsemŖ abbahagyja a szop§st, vagy nem nutrit²v szop· 

mozg§sokat v®gez, a mell kompresszi·j§val nºvelhetj¿k a tejtranszfert. 

£jszakai szoptat§s seg²ti a tejhozam nºveked®s®t. 

Hiba. - S¼lyos szakmai hiba megalapozott orvosi indok n®lk¿l t§pszer ad§sa. 

Hiba. - Gyorsan, n®h§ny perc alatt tºrt®nik a p·tl§s. 

Hiba. - A t§pszeres p·tl§s ad§sa cumis¿vegbŖl tºrt®nik.  

Hiba. - Kontroll§latlanul nagymennyis®gŤ p·tl§st adni. 

Hiba. - S¼lygyarapod§s megindul§s eset®ben elmarad a p·tl§s mennyis®g®nek a csºkkent®se.  

Amennyiben a csecsemŖ p·tl§sra szorul, az any§t t§mogatni kell a tejtermel®s fenntart§s§ban ®s 

nºvel®s®ben. Fontos, hogy a szop§sok ut§n, ill. napi 8-n§l kevesebb szop§s eset®n szop§sok kºzºtt is fejjen az 

®desanya.  

Az eredm®nyes szoptat§s el®r®s®ig az ®desanya naponta 6-7x, alkalmank®nt legal§bb 10-20 percig fejjen, minden 

alkalommal mindk®t mellbŖl. 5 ·r§n§l hosszabb idŖ ne maradjon ki. Fontos, hogy ®jszaka is fejjen az ®desanya. 

Hiba. - a p·tl§s ad§sa mellett nem fej rendszeresen ®s gyakran az ®desanya.  

Aj§nl§s12 

A hazaad§skor meg kell gyŖzŖdni arr·l, hogy j·l megy a szoptat§s ®s ezt dokument§lni kell. A hazaad§s 

biztons§gos ®s optim§lis, ha az ¼jsz¿lºttnek tart·san megindult a s¼lyfejlŖd®se [25, 29].(D)  

4. nap elŖtti hazaad§st megelŖzŖen mindenf®lek®ppen ellenŖrizz¿k a 9. sz§m¼ mell®klet listasor§t, hogy sikeres-

e a szoptat§s. (9. sz§m¼ mell®klet: EllenŖrzŖ lista IV. (szoptat§s sikeress®ge hazaad§skor); ®s az any§nak adj§k §t 

az ºnellenŖrzŖ k®rdŖ²vet, hazaad§s ut§ni haszn§latra (10. sz§m¼ mell®klet: J·l megy-e a szoptat§s? ¥nellenŖrzŖ 

k®rdŖ²v). 

Az anya-¼jsz¿lºtt p§rost ki kell ®rt®kelni szoptat§si/szop§si probl®m§k (s§rgas§g is) szempontj§b·l ®s az any§kat 

el kell l§tni inform§ci·val, hogy a hazaad§suk ut§n hol kaphatnak seg²ts®get a szoptat§sban/t§pl§l§sban.  

Hiba. - Korai hazaad§s (2.-3. nap) eset®n - mivel a s¼lyfejlŖd®s m®g nem indult meg ®s m®g nincs bŖs®ges 

tejtermel®s), ez®rt t§pszerrel (vagy t§pszer recepttel) tºrt®nik a hazabocs§jt§s. 
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Szoptat§s kontraindik§ci·i 

Aj§nl§s13 

A szoptat§s megszak²t§s§t nem indokolja anyai rºntgen vizsg§lat vagy kontrasztanyag, a szakorvossal kell 

konzult§lni [30]. (D) Cave: az aj§nl§s nem vonatkozik radioakt²v izot·pokkal v®gzett vizsg§latokra.  

Rendk²v¿l kev®s azon gy·gyszerek sz§ma, melyek eset®ben a szoptat§st mindenk®ppen fel kell f¿ggeszteni.  

Szoptat§s abszol¼t kontraindik§lt az al§bbi szerek szed®se eset®ben:  

- kemoter§pi§s gy·gyszerek 

- radioaktiv gy·gyszerek  

- k§b²t·szerek 

Egy®b gy·gyszerek eset®ben m®rlegelni kell, hogy a szoptat§s elmarad§sa okozta k§r nagyobb, vagy az anya 

§ltal szedett gy·gyszer potenci§lis mell®khat§s§nak a vesz®lye nagyobb az ¼jsz¿lºtt sz§m§ra. 

A szoptat· any§nak adott gy·gyszerekkel kapcsolatban naprak®sz inform§ci· ®rhetŖ el a National Institute of  

Health angol nyelvŤ (LactMed https://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm), ®s egy spanyol szervezet 

spanyol ®s angol nyelvŤ adatb§zis§n (E-lactancia:e-lactancia.org). Szoptat§st kontraindik§l· ®s megfontol§st 

ig®nylŖ anyai/csecsemŖ §llapotok/betegs®gek- r®szletesen l§sd 11. sz. ®s 12 sz. mell®klet 

Hiba. - A gy·gyszer leiratokat automatikusan kºvetve a szoptat§s le§ll²t§sa an®lk¿l, hogy neonatol·gussal 

konzult§ltak volna, ®s m®rlegelt®k volna a h§tr§nyokat ®s kock§zatokat. 

EG£SZS£GES ĐJSZ¦L¥TTEK TĆPLĆLĆSA HAZAADĆST K¥VETŕEN  

(a hazaad§s idej®tŖl f¿ggetlen¿l) 

Aj§nl§s14 

¥t-hat h·napos korig a kiz§r·lagos ®s v§laszk®sz (ig®ny szerinti) szoptat§s folytat§sa javasolt geszt§ci·s 

kort·l, sz¿let®si s¼lyt·l f¿ggetlen¿l (hozz§t§pl§l§s megkezd®se ut§n is) [5, 22, 31]. (D) 

A v§laszk®sz (ig®ny szerinti) szoptat§s folytat§sa idŖkorl§t n®lk¿l javasolt.  
Hiba. - Hazaad§st kºvetŖen t§pszeres p·tl§s elkezd®se alaptalan aggodalmak miatt pl. a baba sokat s²r, (Ă®hesò). 

Figyelni kell azonban arra, hogy a t¼l sok§ig ®s t¼l gyakran szop· csecsemŖ hat®konyan szopik-e (mellretapad§s, 

tejtranszfer ellenŖrz®se). A csecsemŖ kor§nak elŖrehaladt§val rºvid¿lŖ szoptat§si idŖ ºnmag§ban nem utal 

el®gtelen tejbevitelre [10].  

Hiba. - Hazaad§st kºvetŖen az ®jszakai szop§sok gyakoris§g§nak csºkkent®se. 

A ter¿leti v®dŖnŖ teendŖi hazaad§st kºvetŖen 

Aj§nl§s15 

A v®dŖnŖ l§togat§sa a csal§d otthon§ban tºrt®njen meg az ¼jsz¿lºtt hazabocs§jt§sa ut§n 2 munkanapon 

bel¿l (48 ·ra), majd az ¼jsz¿lºtt 6 hetes kor§ig hetente, ezt kºvetŖen havonta ®s sz¿ks®g szerint. (D) 

Aj§nl§s16 

A v®dŖnŖ 10-14 napig, de legal§bb a sz¿let®si s¼ly el®r®s®ig ®s a l§tv§nyos s¼lyfejlŖd®s megindul§s§ig 1-2 

naponta tºltse ki az EllenŖrzŖ lista III. (t§pl§l§si napl·t). (6. sz§m¼ mell®klet) (D) 

Aj§nl§s17 

A fontos ®s kitºltendŖ param®terekrŖl (1. szop§sok sz§ma, 2. vizes pelenk§k sz§ma, 3. sz®kletes pelenk§k 

sz§ma, 4. csecsemŖ tests¼lya) gyŖzŖdjºn meg a helysz²nen, vagy t§j®koz·djon az ®desany§t·l telefonon. (D) 

A v®dŖnŖ teendŖi a csal§d otthon§ban tºrt®nt l§togat§s alkalm§val:  

- ²t®lje meg a csecsemŖ hidrat§lts§gi §llapot§t  

- figyelje meg a szoptat§st (8. sz§m¼ mell®klet)  

- figyelje meg az esetlegesen m§r a k·rh§zb·l val· elbocs§jt§skor fenn§ll· ikterusz eset®ben a bŖr s§rga 

elsz²nezŖd®s®nek v§ltoz§s§t  

- ellenŖrizze, hogy amennyiben rendszeres fej®sre van sz¿ks®g, akkor az ®desanya a megfelelŖ tud§s 

birtok§ban van 

- az any§val ®s csecsemŖvel kapcsolatos k®rd®seket besz®lje meg az ®desany§val 

Aj§nl§s18 
Az eg®szs®ges, j·l gyarapod· csecsemŖn®l a sz¿let®si s¼ly el®r®se, a l§tv§nyos s¼lygyarapod§s megindul§sa 

ut§n, az elsŖ h·napban hetente-k®thetente tºrt®njen s¼lym®r®s. (D) (3. sz§m¼ folyamat§bra: A szoptat§s 

t§mogat§sa a v®dŖnŖ munk§j§ban folyamat§br§i) 

  

https://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm
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A szoptat§s menedzsel®se: 

Aj§nl§s19 

F¿ggetlen¿l a csecsemŖ ®letkor§t·l, b§rmikor ®szlelt s¼lyes®s (kiv®ve a fiziol·gi§s s¼lyes®s) vagy 2-3 

napn§l tov§bb tart· s¼ly§ll§s eset®n dokument§land· param®terek: tests¼ly (1), szop§sok sz§ma (1), 

sz®kletek sz§ma (1), vizeletek sz§ma (1), tov§bb§ m®rendŖ a 24 ·ra alatt szopott tej mennyis®ge (2) 

(tests¼lym®r®s a szop§sok elŖtt ®s ut§n) [9]. (D) (6. sz§m¼ mell®klet: EllenŖrzŖ lista III. (t§pl§l§si napl·)) 

4. sz§m¼ t§bl§zat/13. sz§m¼ mell®klet: Elv§rt minimum ®rt®kek 2 hetes kort·l 6 h·napos korig 

£letnap 8 9 10 11 12 13 14 

Szop§sok sz§ma 8 8 8 8 8 8 8 

S¼lygyarapod§s g/nap 20-25 20-25 20-25 20-25 20-25 20-25 20-

25 

Vizelet/nap 6 6 6 6 6 6 6 

Sz®klet/nap 3 3 3 3 3 3 3 

Anyatej ml/tkg/nap 150 150 150 150 150 150 150 

 

 £leth·nap 1 2 3 4 5 6 

1. Szop§sok napi sz§ma       

2. S¼lygyarapod§s g/h·nap*        

3. Anyatejbevitel* ml/tkg/nap       

Forr§s Az eg®szs®ges ¼jsz¿lºtt ®s korasz¿lºtt t§pl§l§s - szakmai ir§nyelveken alapul· gyakorlati ¼tmutat·ja 

2017 G§rdos, Kov§cs, N§dor, Szab·  

*2 hetes kort·l - 3 h·napos korig minim§lis s¼lygyarapod§s 140g/h®t 

*4 h·napos kort·l - 6 h·napos korig minim§lis s¼lygyarapod§s 120g/h®t  

Aj§nl§s20 

Csak az 5. ®letnap ut§n ®szlelt, 2-3 napn§l tov§bb tart· s¼lystagn§l§s/fogy§s eset®ben m®rendŖ a 24h alatt 

szopott anyatej mennyis®ge. (D) 

Aj§nl§s21 

A legmegb²zhat·bb mutat· 2 hetesn®l idŖsebb csecsemŖ standard percentilis gºrb®hez viszony²tott 

s¼ly§nak alakul§sa annak meg²t®l®s®re, hogy az anyatejes t§pl§l§sa sikeres-e ®s a szopott tej mennyis®ge 

el®gs®ges-e [9, 32, 33]. (D)  

Ha a csecsemŖ s¼lygºrb®je ellaposodik ®s egy standard s¼lypercentilis gºrb®t lefel® §tl®p, fokozottan kell 

ellenŖrizni a t§pl§l§st ®s a szoptat§s hat®konys§g§t. Amennyiben k®t standard s¼lypercentilis gºrb®t l®p §t, 

szakorvosi vizsg§lat sz¿ks®ges. Kiz§r·lag vagy t¼lnyom·r®szt szoptatott csecsemŖk eset®ben a WHO 

nºveked®si gºrbe az ir§nyad· [32]. (14. sz§m¼ mell®klet: £rett ¼jsz¿lºttek nºveked®si percentilis gºrb®k 

(WHO).  

Amennyiben az elv§rt (kºtelezŖen dokument§lt) param®terek (6. sz§m¼ mell®klet: EllenŖrzŖ lista III. 

(t§pl§l§si napl·: 1-es param®ter) nem ®rik el az als· limitet, illetve a s¼lygºrbe ellaposodik, a ter¿leti 

v®dŖnŖ teendŖi (1. sz§m¼ folyamat§bra): 

a) vizsg§lja fel¿l a szoptat§s technik§j§t - szoptat§s megfigyel®se 
b) kezdem®nyezze ®s seg²tse a k®zi vagy g®pi fej®st  

Ha sikertelen (nem el®gs®ges) a seg²ts®g, akkor: 

c) konzult§ljon a csecsemŖ h§zi gyermekorvos§val ®s/vagy k®rje szoptat§si k®rd®sekben j§rtas, vizsg§zott 
szakember seg²ts®g®t (pl. minŖs²tett szoptat§si tan§csad· (IBCLC). 

Ha ezt kºvetŖen 4-5 napon bel¿l (3 hetes kort·l 7 napon bel¿l) a gyermek s¼lygyarapod§sa nem indul el, vagy 2-

3 napon kereszt¿l a s¼lya esik, akkor: 

d) ism®t konzult§ljon a csecsemŖ h§zi gyermekorvos§val ®s k®rje szoptat§si k®rd®sekben j§rtas, vizsg§zott 
szakember seg²ts®g®t (minŖs²tett szoptat§si tan§csad· (IBCLC), stb)  

e) dokument§lja a 24 ·ra alatt szopott ®s egy®b m·don bevitt (lefejt) tej mennyis®g®t (6. sz§m¼ mell®klet: 

EllenŖrzŖ lista III. (t§pl§l§si napl·: 2-es param®ter) ®s ®rtes²tse errŖl a csecsemŖ h§zi gyermekorvos§t 

f) amennyiben a s¼lystagn§l§s mellett bizony²tottan megfelelŖ a t§panyagbevitel, akkor, orvosi kivizsg§l§s 

indokolt   

g) amennyiben s¼lystagn§l§s ®s bizony²tottan el®gtelen t§panyagbevitel egy¿ttesen ®s tart·san fenn§ll, akkor 

p·tl§s orvos §ltal tºrt®nŖ elrendel®se indokolt lehet 
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1. sz§m¼ folyamat§bra: A csecsemŖt§pl§l§s t§mogat§sa, ha nem el®g a tej 
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Aj§nl§s22 

Hazaad§st kºvetŖen csak a s¼lygyarapod§s §ll§sa ®s bizony²tottan (dokument§ltan) el®gtelen t§panyag- 

bevitel egy¿ttes fenn§ll§sa eset®ben indokolt orvosi javaslatra p·tl§s biztos²t§sa [9]. (D) 

Miut§n alapos kik®rdez®ssel ®s vizsg§lattal meggyŖzŖdt¿nk arr·l, hogy az anya tejtermel®se t®nylegesen 

el®gtelen, a donor nŖi tej vagy t§pszer fel²r§s§val p§rhuzamosan az any§t tan§ccsal kell ell§tni, hogyan tudja 

nºvelni a tejtermel®s®t ®s milyen p·tl§si eszkºzt v§lasszon, hogy visssza tudjon t®rni a kiz§r·lagos szoptat§shoz. 

Bizony²tottan el®gtelen tejtermel®s eset®n az any§t felt®tlen¿l utaljuk szoptat§st§mogat§sban magasan k®pzett 

szakemberhez (IBCLC, lakt§ci·s szaktan§csad·).  
MegelŖz®si c®llal csecsemŖt§pszer rendel®se (recept²r§s) indokolatlan, a szoptat§s sikeress®g®nek es®ly®t 

csºkkenti.  

P·tl§s ï Nem el®g az anyatej [6, 21, 27, 33] 

Amennyiben a csecsemŖ p·tl§sra szorul az any§t t§mogatni kell a tejtermel®s fenntart§s§ban (fej®s) 

- Mit : 

- ElsŖ v§lasztand· p·tl§s az ®desanya lefejt teje. 

- M§sodik v§lasztand· p·tl§s donor nŖi tej ad§sa. 

- T§pszert csak saj§t lefejt ®s donor nŖi tej hi§ny§ban szabad adni. 

- Amennyiben hozz§t§pl§l§s m§r elkezdŖdºtt (5-6 h·napos), akkor a fŖzel®k adagj§nak ®s/vagy 

gyakoris§g§nak nºvel®se. 

- Hogyan: (A biztons§gos m·dszert szakember mutassa be az ®desany§nak) [28] 

- Szoptat§sok ut§n: 

- Kan§l (kisebb mennyis®gek eset®n) 

- Poh§r 

- FecskendŖ 

- UjjetetŖ 

- Szoptat§s kºzben: 

- FecskendŖvel 

- Szoptan²t-tal  

- Kereskedelmi forgalomban: SNS ®s Lact-Aid (Hosszabb ideig, v§rhat·an tart·s p·tl§s eset®n javasolt.)  

- Mennyi ideig: 
- LehetŖleg a szoptat§shoz hasonl· ideig tartson a p·tl§s ad§sa. 

- Legal§bb 15-20 percig. 
- Mennyit : (l§sd Aj§nl§s23) 

Aj§nl§s23 
- Amennyiben ismerj¿k a szopott tej mennyis®g®t, akkor az ®letkornak megfelelŖ ml/tskg volumenre (7. 

sz§m¼ mell®klet: Elv§rt minimum ®rt®kek az elsŖ ®leth®ten) eg®sz²ts¿k ki p·tl§ssal a napi 

ºsszmennyis®get.(D) 2. sz§m¼ folyamat§bra.  

- Ha nem ismerj¿k a szopott tej mennyis®g®t, akkor 50ml/kg/nap (alkalmank®nt 10-max.20ml/kg) p·tl§ssal (pl. 

10ml+15ml+15ml+10ml/kg=50ml/kg/nap) ind²tani, majd ezt kºvetŖen v§ltoztat§s a napi s¼lym®r®sek 

eredm®ny®tŖl f¿ggŖen. 

- S¼lygyarapod§s eset®ben 2-3 nap ut§n csºkkenteni 10-20ml/kg (max. 50ml/kg/nap) mennyis®ggel.  

- S¼lystagn§l§s eset®ben v§ltozatlan mennyis®ggel p·tolni 4-5 napig (ekkorra v§rhat· a s¼lygyarapod§s 

beindul§sa).  

- S¼lycsºkken®s folytat·d§sa eset®ben tov§bbi 50ml/kg/nap mennyis®ggel nºvelni a p·tl§st 

A p·tl§s megkezd®s®vel egyidejŤleg javasolt a mellrehelyez®s, mellretapad§s ellenŖrz®se, a szop§sok 

gyakoris§g§nak nºvel®se. Amikor a mellretapad· csecsemŖ abbahagyja a szop§st, vagy nem nutrit²v szop· 

mozg§sokat v®gez, a mell kompresszi·j§val nºvelhetj¿k a tejtranszfert. 

Az ®jszakai szoptat§s seg²ti a tejhozam nºveked®s®t. 

Hiba. - S¼lyos szakmai hiba megalapozott orvosi indok n®lk¿l t§pszer ad§sa. 

Hiba. - Gyorsan, n®h§ny perc alatt tºrt®nik a p·tl§s. 

Hiba. - A t§pszeres p·tl§s ad§sa cumis¿vegbŖl tºrt®nik.  

Hiba. - Kontroll§latlanul nagymennyis®gŤ p·tl§s ad§sa. 

Hiba. - S¼lygyarapod§s megindul§sa eset®ben elmarad a p·tl§s mennyis®g®nek csºkkent®se.  
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2. sz§m¼ folyamat§bra: A szoptat§st§mogat§s folyamat§br§ja ï A p·tl§s menete a szoptatott csecsemŖn®l 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aj§nl§s24 

Fontos, hogy a szop§sok ut§n, ill. napi 8-n§l kevesebb szop§s eset®n szop§sok kºzºtt is fejjen az ®desanya. 

Az eredm®nyes szoptat§s el®r®s®ig naponta 6-7x, alkalmank®nt legal§bb 10-20 percig fejjen, minden 

alkalommal mindk®t mellbŖl. (D) 

5 ·r§n§l hosszabb idŖ ne maradjon ki. Fontos, hogy ®jszaka is fejjen az ®desanya. 

Hiba. - a p·tl§s ad§sa mellett nem fej rendszeresen ®s gyakran az ®desanya. 

Szoptat§s 1 ®ves koron t¼l, v§rand·s anya szoptat§sa, testv®rek Ătandemòszoptat§sa: 

Aj§nl§s25 

Az egy ®ven t¼li szoptat§snak figyelemrem®lt· haszna van az anya ®s a baba sz§m§ra is, ®s emiatt 

mindaddig folytat·djon, am²g az mindkettŖj¿knek k²v§natos [27]. (D) 

Alacsony rizik·j¼ v§rand·s§g sor§n az anya v®gig szoptathat [30]. 

Az ®desanya a megsz¿letett kisebb testv®rrel egy¿tt mindk®t gyermek®t Ătandemò szoptathatja. 

CSECSEMŕ SĐLYGYARAPODĆSA, FEJLŕD£SE [5, 6, 36] 

Az eg®szs®ges csecsemŖk s¼ly§nak alakul§sa: 

Aj§nl§s26 

A fiziol·gi§s s¼lyveszt®s kisebb mint a tests¼ly 10%-a, a csecsemŖk §ltal§ban a 4-6. napon elkezdenek 

gyarapodni ®s 2 hetes korra visszanyerik a sz¿let®si s¼lyukat. (D) 

A heti s¼lygyarapod§s: 0-3 h·napos korban 150-200 g/h®t 

3-6 h·napos korban 100-150 g/h®t 

6-12 h·napos korban 70-90 g/h®t. [5] 

Fokozott v®dŖnŖi ®s orvosi figyelmet ig®nyel: 

- 10 %-t meghalad· kezdeti s¼lyveszt®s, (m§r 7%-n§l fokozott figyelem) 

- ha az anya, sz¿l®st megelŖzŖen jelentŖs mennyis®gŤ iv. inf¼zi·t kapott (>2500 ml), akkor ezt figyelembe kell 

venni a s¼lyveszt®sn®l (nagyobb lehet a fiziol·gi§s s¼lyveszt®s) [37, 38] 

- k®t hetes korra az ¼jsz¿lºtt nem nyeri vissza a sz¿let®si s¼ly§t 
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- lass¼ s¼lygyarapod§s - 2 hetes ®s 2 h·napos kor kºzºtt a napi s¼lygyarapod§s tart·san 20 gramm alatt van 

- tºbb napon kereszt¿l ®szlelt s¼lymeg§ll§s vagy s¼lyveszt®s (eg®szs®gesnek l§tsz· el®gedett csecsemŖ eset®n 
kisebb fluktu§ci·k elfogadhat·ak) 

- ha a s¼lygºrbe a 10-es percentil alatt vagy a 90 percentil felett van, k¿lºnºsen, ha a s¼lygºrbe keresztezi a 

10-es percentilt lefel® vagy 90-es percentilt felfel®. 

Aj§nl§s27 

A nºveked®s ®rt®kel®s®nek legjobb m·dja a tests¼ly, testhossz ®s fejkºrfogat m®r®se ®s annak elhelyez®se a 

nºveked®si gºrb®n [32]. (D) 

Fontos, hogy a tests¼ly alakul§s§nak meg²t®l®s®hez megfelelŖ s¼lygºrb®t haszn§ljunk.  

A szoptatott ®s t§pszerrel t§pl§lt csecsemŖknek ugyanis elt®r a nºveked®si gºrb®je; a nºveked®s gyorsabb ¿temŤ 
a sz¿let®stŖl 2-3 h·napos korig ®s lass¼bb ¿temŤ 6-12 h·napos korban [39]. 

Amikor egy m®r®si eredm®ny nagyban elt®r az elŖzŖtŖl, a m®r®st meg kell ism®telni, hogy pontoss§g§r·l 

meggyŖzŖdj¿nk.  

Akut t§pl§lkoz§si probl®ma eset®n a s¼lypercentil nagy val·sz²nŤs®ggel j·val a hosszpercentil alatt van - 

szakorvosi kivizsg§l§s javasolt. 

Aj§nl§s28 

A kiz§r·lagosan ®s t¼lnyom·an szoptatott 0-6 h·napos, ®s a kieg®sz²tŖ t§pl§l§s bevezet®se mellett 

szoptatott 6-12 h·napos csecsemŖk sz§m§ra a WHO nºveked®si standardok haszn§lata aj§nlott (D) [32, 

39].  

Hossznºveked®s 

A csecsemŖk testhossz§nak nºveked®se az elsŖ 3 h·napban gyorsabb, majd a kºvetkezŖkben kiss® lass¼bb, egy 

®ves korban §ltal§ban el®ri a 75 cm-t. 

HOZZĆTĆPLĆLĆS ïSZILĆRD TĆPLĆL£KOK BEVEZET£SE 

Hozz§t§pl§l§s kezdŖ idŖpontja, frekvenci§ja: [5, 20, 34, 36] 

Aj§nl§s29 

A hozz§t§pl§l§st legkor§bban az 5. h·nap elej®tŖl el lehet kezdeni, ®s legk®sŖbb a 6. h·nap v®g®ig el kell 

kezdeni, ami nem z§rja ki a 6 h·napos korig tart· kiz§r·lagos szoptat§st.  

A hozz§t§pl§l§st ¼gy kell 5-6 h·napos korban elkezdeni, hogy a szoptat§s gyakoris§ga ne csºkkenjen a 

kºvetkezŖ h·napokban sem. (D) 

A hozz§t§pl§l§s bevezet®s®nek idej®t ®s az elŖrehalad§st az ®telek v§ltozatoss§g§ban, §llag§ban, ²z®ben ®s 

mennyis®g®ben az adott csecsemŖ fejletts®ge, k®szs®gei ®s sz¿ks®gletei hat§rozz§k meg. 
Hozz§t§pl§l§s gyakoris§ga: 

- 5-6 h·napos korban naponta 1-2 alkalommal 

- 6-8 h·napos korban naponta 2-3-szor 

- 9-12 h·napos kort·l: naponta 3-4x kapja a csecsemŖ 

- 1 ®ves kor ut§n: 3 fŖ®tkez®s (reggeli, eb®d, vacsora) ®s k®t kisebb ®tkez®s (t²z·rai, uzsonna)  

A hozz§t§pl§l§s mellett korl§tlan alkalommal folytathat· a szoptat§s. A szil§rd t§pl§l®kok ad§sa tºrt®nhet a 

szoptat§s elŖtt vagy ut§n, az anya ®s csecsemŖ preferenci§ja szerint [34]. A szil§rd t§pl§l®kok bevezet®s®t 

kezdj¿k naponta 2x 1-2 k§v®skan§llal, majd fokozatosan emelj¿k a mennyis®get ®s nºvelj¿k az ®telek vari§ci·it  

Hozz§t§pl§l§s mennyis®ge ®s ºsszetevŖk ar§nya  

Aj§nl§s30 
A hozz§t§pl§l§s kezdet®tŖl fontos energia/feh®rje/zs²r/§sv§nyianyag/vitamin/nyomelem azaz a 

zºlds®g/burgonya/gy¿mºlcs/h¼s/nºv®nyi olaj mennyis®g®nek az optim§lis ar§nya. (D) 
A t§panyagok mennyis®g®nek, javasolt ar§nya egy nap sor§n [20] 

- 5-6 h·napos kor: anyatej minimum 80%, zºlds®g/burgonya/h¼s p¿r® 25% 

- 6-7 h·napos kor: anyatej minimum 50%, zºlds®g/burgonya/h¼s p¿r® 25%, gabona/tej p¿r® 25% 

- 7-9 h·napos kor: anyatej minimum 25%, zºlds®g/burgonya/h¼s p¿r® 25%, gabona/tej p¿r® 25%, 

gabona/gy¿mºlcs p¿r® 25% 

- 9-11 h·napos kor: anyatej minimum 10%, zºlds®g/burgonya/h¼s p¿r® 25%, gabona/tej p¿r® 25%, 

gabona/gy¿mºlcs p¿r® 40% 

- §ltal§ban egy-egy szoptat§st v§lthat ki havonta elŖbb a zºlds®g/burgonya/h¼s p¿r®, majd a gabona/tej p¿r® ®s 

a gabona/gy¿mºlcs p¿r®  

- 11 h·napos kort·l fokozatos §t§ll§s a csal§di ®tkez®sre 
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Az 5-9 h·napos kor kºzºtt elkezdhetŖ p¿r®k javasolt ºsszet®teli ar§nya 200 g ºsszmennyis®gre: 

Zºlds®g/burgonya/h¼s p¿r®  Gabona/tej p¿r®   Gabona/gy¿mºlcs p¿r® 

90-100 g zºlds®g    200 g anyatej vagy t§pszer 20 g gabonapehely 

40-60 g burgonya   20 g gabonapehely  90 g v²z 

15-20 g gy¿mºlcsl®   20 g gy¿mºlcsl® vagy p®p  100 g gy¿mºlcs 

20-30 g h¼s (elŖszºr baromfi) 

8-10 g repceolaj (olivaolaj) 

1. sz§m¼ grafikon: A csecsemŖnek adand· p¿r®k, p®pek ºsszetevŖi [35]  

 
Forr§s: Prell, C., & Koletzko, B. (2016). Breastfeeding and complementary feeding: recommendations on infant 

nutrition. Deutsches  rzteblatt International, 113(25), 435-444 

V§ltozatoss§g 

Aj§nl§s31 

Mind a t§panyagell§t§s, mind az ²zpreferenci§k szempontj§b·l tºrekedni kell a t§panyagok, ®telek 

v§ltozatoss§g§ra [5, 20, 36]. (D) 

Kor§n tºrekedj¿nk min®l tºbb fajta ad§s§ra, hogy biztos²tsuk a megfelelŖ kal·ria ®s t§panyag bevitelt, valamint a 

min®l tºbb ²zt (®s ²gy zºlds®gek ®s gy¿mºlcsºk megkedvel®s®t). Az ¼j ®teleket azonban ak§r 8 alkalommal is 

kell k²n§lni, mire a csecsemŖ teljesen elfogadja.  

Aj§nl§s32 

A s·, cukor mennyis®g®t minimaliz§ljuk ®s ·vakodjunk a s·s, ®des, fŤszeres ²zek t¼lzott elŖfordul§s§t·l [5, 

34, 36]. (D) 

Az ®teleket ne s·zzuk, ®s ne cukrozzuk. 

Aj§nl§s33 

A csecsemŖ kapjon sokf®le gy¿mºlcsºt ®s zºlds®get. Ne csak ®desebb ²zŤ zºlds®geket ®s gy¿mºlcsºket, 

hanem semleges ®s kiss® keserŤbb ²zŤ zºlds®geket/gy¿mºlcsºket (pl. brokkoli, sp§rga, cukkini, avok§d·) is 

kapjon a csecsemŖ [5, 20, 34, 36]. (D) 

Gy¿mºlcs 

- ElsŖk®nt v§lasztand·k: alma, Ŗszibarack, s§rgadinnye, meggy, cseresznye, h§mozott szilva, kºrte, 

d®ligy¿mºlcsºk (narancs, ban§n, mang· stb.), avok§d·. 

- Kezdetben csak kis mennyis®gben adjunk apr· magvas, nehezen tiszt²that·, illetve esetleg hisztamin 

felszabadul§st kiv§lt· (eper, m§lna) gy¿mºlcsºket.  

Zºlds®g 

- ElsŖk®nt v§lasztand· zºlds®gek: s§rgar®pa, a c®kla, burgonya, a sal§ta, a s¿tŖtºk, a szelŖtºk, a gesztenye, a 

brokkoli, a m§ngold, a kelbimb· ®s a sp§rga.  

- 8 h·napos kort·l: kelk§poszt§t, karal§b®t, karfiolt (magas rosttartalom) is bevezethetŖ a csecsemŖ ®trendj®be. 
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- Spen·tot, s·sk§t magas oxal§t tartalma miatt csak hetente egy alkalommal adjunk. 

- Vegyszermentes zºlds®g lenne az ide§lis, de ennek hi§ny§ban mindenk®ppen tºrekedj¿nk arra, hogy 

ellenŖrzºtt beszerz®si helyrŖl (®lelmez®s-eg®szs®g¿gyi v§rakoz§si idŖ betart§sa) v§s§rolt alapanyagot 

haszn§ljunk, ®s ha az alapanyag magas nitr§t tartalma nem z§rhat· ki, akkor ink§bb k®sz b®bi®telt 

v§lasszunk. (A nitr§t tartalm¼ ®lelmiszerekn®l m®g az elk®sz²t®s ®s a fogyaszt§s kºzºtti idŖtartamnak is 

jelentŖs®ge van.) 

- Friss gy¿mºlcs vagy zºlds®g hi§ny§ban megfelelŖ m·don t§rolt m®lyhŤtºtt is adhat·. 

- A felesleges aggodalom megelŖz®sek®nt c®lszerŤ t§j®koztatni az ®desany§kat, hogy bizonyos zºlds®gek - 

c®kla, fekete §fonya, rebarbara - r·zsasz²n/piros, nagymennyis®gŤ s§rgar®pa - narancss§rga, zºld sp§rga 

pedig zºld sz²nŤre sz²nezheti a csecsemŖ vizelet®t. 

Aj§nl§s34 

Amint elkezdŖdik a hozz§t§pl§l§s, naponta vasban d¼s h¼s, hetente 1-2 alkalommal hal ad§sa sz¿ks®ges. 

H¼s, m§j ®s hal korai ad§sa a k®sŖbbi ®letkorokban j· szomatikus nºveked®shez, fejlŖd®shez ®s jobb 

kognit²v funkci·khoz, k®pess®gekhez vezet [20]. (D)  

H¼s 

- Kiz§r·lagos anyatejes t§pl§l§s mellett 6. h·napos kor kºr¿l a vastartal®kok ki¿r¿lnek (ezt az anya vas-

st§tusza ®s az ¼jsz¿lºttn®l a kºldºkzsin·r elszor²t§s§nak ideje befoly§solja). Ez®rt fontos, hogy a 

hozz§t§pl§l§s kezdet®tŖl minden nap kapjon vasban d¼s ®teleket a csecsemŖ.  

- A vashi§ny megelŖz®se c®lj§b·l m§r a kezdetektŖl komplett§ljuk a fŖzel®ket j·l felsz²v·d· vasat tartalmaz· 
h¼ssal, m§jjal, hallal. 

- Csirkem§j (lehetŖleg fiatal csirk®®) hetente egyszer adhat·. 

- Vassal d¼s²tott gabonaf®l®k, tov§bb§ kev®sb® j·l felsz²v·d· vasat tartalmaz· ®telek, mint fŖtt tofu, 

h¿velyesek, toj§ss§rg§ja ad§sa is seg²t a fokozott vasig®ny kiel®g²t®s®ben.  

- A vas felsz²v·d§s§t a teh®ntej/t§pszer, tannin (tea), kaka·, nºv®nyi rostok g§tolj§k [5]. 

- A magas C-vitamin tartalm¼/savany¼ pH-j¼ ®telek- narancs ®s egy®b citrus f®l®k, mang·, anan§sz -nºvelik a 

vas felsz²v·d§s§t.  

Hal 

- Halak ad§sa omega-3 zs²rsav tartalmuk miatt legal§bb hetente 1x aj§nlott.  

- Tengeri halak elŖnye a magasabb zs²rsav tartalom. 

- £desv²zi halak zs²rsav tartalma ugyan alacsonyabb, de a potenci§lis neh®zf®m tartalom vesz®lye kisebb. 

Teh®ntejalap¼ tejterm®kek [36] 

- A joghurt-(ferment§ci· sor§n a teh®ntejfeh®rj®k ®s lakt·z bont·dnak) kºnnyebben em®szthetŖ. 

- Naponta maximum 100-125 ml nat¼r joghurt, kefir - gy¿mºlcsºkkel, gabonaf®l®kkel egy¿tt adhat·.  

- A fŖzel®kek komplett§l§s§ra vagy gy¿mºlcsp¿r®hez keverve naponta 2 alkalommal 100 ml-enk®nt 1 

k§v®skan§l t¼r·, reszelt sajt adhat·. 

Aj§nl§s35 

Az ®teleket biztons§gos m·don, megfelelŖ §llaggal k®sz²ts¿k el. Az ®letkori fejletts®gnek megfelelŖ m·don 

adjuk a csecsemŖnek. A hozz§t§pl§l§s lehetŖleg a v§lasz k®sz t§pl§l§s elveit alkalmazva tºrt®njen [5, 20, 

34, 36, 40]. (D) 

Az ®telek elk®sz²t®s®nek felt®telei  

- tisztas§g,  

- v§lasszuk k¿lºn a megfŖzºtt ®s nyers ®telt,  

- fŖzz¿k meg alaposan, 

- t§roljuk biztons§gos hŖm®rs®kleten,  

- haszn§ljunk biztons§gos vizet ®s nyersanyagokat [35] 

(nyers h¼sok eset®n k¿lºnºs figyelem Campylobacter fertŖz®s vesz®ly®re). 

Az ®telek §llaga 

- A foly®kony-p®pestŖl indulva a darabos, majd szil§rd ®telek bevezet®se fokozatosan tºrt®njen. Zºlds®g 

fajt§ja szerint dºnt¿nk passz²roz§s vagy turmixol§s mellett.  

- A r§g§sra szoktat§st §ltal§ban 8-10 h·napos kor kºr¿l kezdj¿k ¼gy, hogy vill§val tºrj¿k ºssze a fŖzel®ket, 

egy-egy nagyobb, de eg®szen puha darabot hagyjunk a fŖzel®kben, amit az ²ny®vel ºsszenyomhat. 

- A r§g§sra szoktat§s 10 h·napon t¼li ®letkorra halaszt§sa megnºveli a t§pl§l§si neh®zs®gek elŖfordul§s§nak 

gyakoris§g§t. [5, 41]  

- A r§gcs§lnival·k legyenek bors· nagys§g¼ak, vagy eg®szen v®kony puha szeletek, melyek a fog²nyek 

(fogak) kºzºtt ®s a sz§jban kºnnyen ºsszenyomhat·ak ®s sz®toml·ak.  

- J· r§gcs§lnival·k a kºvetkezŖk (a felsorol§s nem teljes): ban§n, puha kºrte, s§rgabarack, s§rgadinnye, 

mang·, avok§d·, megfŖzºtt kelvir§g, brokkoli, ®desburgonya, s¿tŖtºk, megfŖzºtt kis h¼sgomb·c, sajt. 

- A r§gcs§lnival·k ad§sa sz¿lŖi (gondoz·i) fel¿gyelet mellett tºrt®njen [36].  
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A hozz§t§pl§l§s technik§ja [36] 

- Am²g a csecsemŖ nem tud ºn§ll·an ¿lni, az Ŗt etetŖ szem®ly tartsa az ºl®ben, j·l megt§masztva vagy ¿ltesse 
a csecsemŖt az etet®shez hordoz·sz®kbe ®s a szil§rd t§pl§l®kot adja kan§llal.  

- Amikor a csecsemŖ m§r ºn§ll·an tud ¿lni - §ltal§ban 8 h·napos kor kºr¿l- magas etetŖsz®kbe ¿ltethetŖ.  

- A r§gcs§lnival·kat akkort·l kezdj¿k adni, amikor a csecsemŖ m§r ºn§ll·an tud ¿lni ®s kialakul az a finom 
motoros k®sz®g, ami lehetŖv® teszi, hogy kis darabos ®teleket mutat· ®s h¿velykujja kºz® fogva sz§j§hoz 

vigye (8-9 h·napos kor).  

- Valamivel k®sŖbbi ®letkorban, §ltal§ban 10-12 h·napos kort·l elkezdhetŖ az ed®nybŖl evŖeszkºzzel tºrt®nŖ 

ºn§ll· t§pl§lkoz§s.  

- Az any§kat b§tor²tsuk arra, hogy amikort·l a csecsemŖ erre k®szs®get mutat, engedj®k meg, hogy ºn§ll·an 
egyen, amellett, hogy m®g a kiskan§llal tºrt®nŖ etet®s®t is folytatni kell. 

- A m§r ºn§ll·an t§pl§lkoz· csecsemŖ/kisded a csal§di ®tkez®s r®szese legyen 

A hozz§t§pl§l§s m·dszerei 

A ĂcsecsemŖ §ltal ir§ny²tott elv§laszt§sò (baby led weaning), mint a hozz§t§pl§l§s m·dszere jelenleg nem 

aj§nlhat· a szil§rd t§pl§l®kok bevezet®s®re, mivel a nºveked®s elmarad§s§hoz, vashi§nyos anemi§hoz, el®gtelen 

allergia prevenci·hoz vezethet ®s negnºvelheti az aspir§ci· kock§zat§t [42, 43, 44].  

A hozz§t§pl§l§s lehetŖleg a v§laszk®sz t§pl§l§s elveit alkalmazva tºrt®njen [34, 40].  

- csecsemŖ ®hs®gre ®s j·lakotts§gra utal· jeleinek figyelembe v®tel®vel, 

- t¿relmesen, a saj§t temp·j§ban etess®k, 

- minimaliz§lj§k a csecsemŖ figyelm®t elterelŖ ingereket,  

- k²s®rletezzenek tºbbfajta ®telkombin§ci·val, ²zzel.  

Đj ®telek bevezet®se [5, 20, 36, 45]. 

- ¦gyelni kell arra, hogy az ¼jabb ®telek egyenk®nt ker¿ljenek bevezet®sre ®s nagy t¿relemmel kell lenni 
minden esetben, hiszen ahhoz, hogy a csecsemŖ teljesen elfogadja, §tlagosan 8 alkalommal (de ak§r 12-15 

alkalom is lehet) kell pr·b§lkozni egy ®tellel, ez®rt a sz¿lŖket fel kell vil§gos²tani arr·l, hogy az ®tel 

visszautas²t§sa norm§lis ®s ism®telt k²n§l§suk javasolt [20]. 

- K®t ¼j ®tel bevezet®se kºzºtt legal§bb 3 nap teljen el. 

- Ennek a potenci§lisan allergiz§l· ®telek eset®ben k¿lºnºsen nagy jelentŖs®ge van, hogy az esetleges k·ros 

reakci·t felismerhess¿k. UgyanebbŖl az okb·l aj§nlatos a potenci§lisan allerg®n ®telek bevezet®se a d®lelŖtti 

·r§kban.  

- Potenci§lisan allergiz§l· t§pl§l®kok: fºldimogyor·, csonth®jasok (di·, mogyor·, mandula, makad§mdi·, 

kesudi·, fenyŖmag stb), szez§mmag, must§rmag, teh®ntej, toj§s, hal, tenger gy¿mºlcsei (kagyl·k, r§kok), 

sz·ja, b¼za, zeller, farkasbab [46]. 

T§pl§l®k kieg®sz²t®s - vitamin szupplement§ci· 

Aj§nl§s36 

D vitamin [47] 

A kiz§r·lag szoptatott csecsemŖk megsz¿let®st kºvetŖen naponta 400 IU-t kapjanak legal§bb a gyermek 

®let®nek m§sodik nyar§ig [35]. (D) 

A D vitamin ad§s§n§l figyelembe kell venni, hogy az anyatej helyettes²tŖ ®s kieg®sz²tŖ (kºvetŖ) t§pszerek 

tartalmaznak D vitamint. 

Aj§nl§s37 

Minden ®rett ¼jsz¿lºtt kapjon 2 mg K-vitamint sz§jon kereszt¿l az elsŖ ®letnapon, majd egy h®t m¼lva 

tov§bbi 2 mg-ot. A kiz§r·lag ®s t¼lnyom·an anyatejjel t§pl§lt csecsemŖk az elsŖ 6 h·napban kapjanak 

havi egyszeri 2 mg-os sz§jon kereszt¿li d·zist [48]. (D) 

A rendelkez®sre §ll· bizony²t®kok al§t§masztj§k, hogy minden ¼jsz¿lºttnek kapnia kell K-vitamint a K-vitamin 

hi§nyos v®rz®s megelŖz®se c®lj§b·l. 

Amikor a szoptatott csecsemŖn®l az ®trend m§r tºbb mint 50%-§t fŖzel®k, gy¿mºlcs ®s t§pszer teszi ki, nincs 

sz¿ks®g a K-vitamin tov§bbi adagol§s§ra. 

A K1 vitamin (fitomenadion) forr§sa a t§pl§l®k, a K2 vitamint (menakinon) a b®lbakt®riumok (fŖleg az E. Coli) 

szintetiz§lj§k.  

A K vitamin ampull§s kiszerel®sben van forgalomban; 0.2 ml-ben 2 mg fitomenadiont ®s term®szetesen 

elŖfordul· foszfolipideket tartalmaz·, parenter§lisan ®s or§lisan is adhat· v²zold®kony prepar§tum.   

Az or§lis adagol§s nem v®di ki biztons§gosan a K-vitamin hi§nyos v®rz®st ®s parenter§lis ad§s javasolt a 

kºvetkezŖ esetekben:  

- a K vitamin metabolizmust akad§lyoz· anyai gy·gyszerek a v§rand·ss§g alatt anyai antikoagul§ns 

(warfarin, fenindion), antikonvulz²v, antituberkulotikus (rifampicin, izonicid) ter§pia 
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- korasz¿lºtts®g 

- aszfixia ®s egy®b k·r§llapotok, melyek k®sleltetik az or§lis adagol§s elkezd®s®t.  

Italok  

Aj§nl§s38 

Kiz§r·lag anyatejjel t§pl§lt csecsemŖnek nincs sz¿ks®ge kieg®sz²tŖ italra [5, 20, 36]. (D) 

Ha m§r legal§bb 3 alkalommal fogyaszt szil§rd t§pl§l®kot, akkor kell csak kieg®sz²tŖ folyad®kot vizet (vagy 

cukrozatlan baba te§t) lehetŖleg poh§rb·l adni. 

Aj§nl§s39 

Az elsŖ ®let®vben teh®ntej rendszeres ®s nagyobb mennyis®gŤ ad§sa tilos 

6 h·napos kort·l csak kis - maximum 100 ml/nap-mennyis®gben adhat· a teh®ntej (lehetŖleg 1,5% 

zs²rtartalm¼) [5, 20, 36]. (D) 

- Nagyobb mennyis®gŤ teh®ntej vashi§ny elŖfordul§s§t seg²theti elŖ, valamint a magas feh®rje tartalma miatt 

hajlamos²t elh²z§sra. 

Nat²v tejet 2 ®ves kor elŖtt ne adjunk, mint innival·, fŖ ®tkez®sre.  

Hozz§t§pl§l§s ®s ®tel intolerancia/allergia: 

Aj§nl§s40 

A potenci§lisan allergiz§l· ®telek ®trendbe tºrt®nŖ bevezet®s®n®l nincs sz¿ks®g a tºbbi szil§rd t§pl§l®khoz 

k®pest elt®rŖ aj§nl§sra; a bevezet®s elhalaszt§sa ugyanis fokozza az allergia kialakul§s§nak kock§zat§t 

[49, 50, 51].  

- nincs bizony²t®k arra, hogy a potenci§lis allerg®n ®telek (tej, toj§s, hal, mogyor·) - k®sŖi - egy ®ven t¼li - 

bevezet®se megelŖzi az allergi§t. 

- bizony²t®k van arra, hogy a t¼l k®sŖi bevezet®s nºveli az allergi§s szenzitiz§l·d§s kock§zat§t ®s csºkkenti a 
tolerancia kialakul§s§nak a lehetŖs®g®t.  

Aj§nl§s41 

Allerg®n ®telek (toj§s, hal, mogyor·vaj stb.) betºltºtt 4 h·napos kort·l (5. h·nap kezdet®tŖl) adhat·k, de 

¿gyelj¿nk arra, hogy ezekbŖl soha ne kapjon a csecsemŖ nagyobb mennyis®get [20]. (D) 

- magas allergia rizik·j¼ csecsemŖk eset®ben is betºltºtt 4 h·napos kort·l (5. h·nap kezdet®tŖl) adhat·ak az 

allerg®n ®telek, de lehetŖleg szakemberek fel¿gyelete mellett. 

Aj§nl§s42 

Glut®n az 5. h·nap kezdet®tŖl adhat·, de 12 h·napos korig csak kisebb mennyis®gben, k¿lºnºsen a 

bevezet®s elsŖ heteiben ¿gyelj¿nk arra, hogy ne legyen nagyobb m®rt®kŤ a bevitel [52, 53, 54]. (D) 

- hozz§t§pl§l§s kezd®s®n®l javasolt naponta egy evŖkan§l gabona alap¼ p¿r®vel vagy 1-2 galusk§nak megfelelŖ 

mennyis®gŤ glut®nnal ind²tani, majd lassan, fokozatosan emelni a mennyis®g®t [52] 

- nagy mennyis®gŤ glut®n a coeliakia kor§bbi manifeszt§ci·j§hoz ®s s¼lyosabb t¿netekhez vezethet. 

Minden fajta ®tel ad§s§t el lehet kezdeni ºth·napos korban (bele®rtve a potenci§lisan allerg®n ®teleket is, 

abban az esetben is, ha a csal§di anamn®zis pozit²v ®tel allergia vagy coeliakia ir§ny§ban) de csak a fenti 

javaslatok, felt®telek figyelembe v®tel®vel. (D) 

Milyen ®teleket (folyad®kokat) ne adjunk a csecsemŖnek [5, 20, 36] 

- ne adjunk s·t ®s cukrot a p¿r®khez, ®telekhez 

- nat²v m®z (a hŖkezelt m®z azonban adhat·) 

- gy·gyte§t, fekete ®s zºld te§t  

- nat²v h²g²tatlan teh®ntejet: a pasztºriz§lt, vagy forralt tej fŖ ®telnek nem adhat·, de kis mennyis®gben a 

szil§rd t§pl§l®kokkal egy¿tt lehet adni  

- Kecsketej: ºnmag§ban t§pl§lkoz§s-®lettani szempontb·l nem megfelelŖ a csecsemŖ sz§m§ra. A teh®ntej ®s 

kecsketej feh®rje kºzºtti keresztallergia kock§zata magas  

- sŤr²tett tej 

- eg®szben adott di·, mogyor·, egy®b di·, cukorka, cseresznye, kukorica, kem®ny, nyers gy¿mºlcs vagy 
zºlds®gdarab, stb. fullad§st okozhat  
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Alternat²v t§pl§lkoz§s [5, 20, 36, 55] 

5. sz§m¼ t§bl§zat: Az alternat²v t§pl§lkoz§s form§i (+®telek, amelyeket fogyasztanak, - ®telek, amelyeket 

elker¿lnek) 

 Nºv®nyalap¼ 

®telek 

Toj§s Tej- 

tejterm®k 

Hal H¼s, 

h¼sk®sz²tm®nyek 

Peszkovegetari§nus + + + + - 

Ovo-lakto-vegetari§nus + + + - - 

Laktovegetari§nus + - + - - 

Ovovegetari§nus + + - - - 

Veg§n + - - - - 

Aj§nl§s43 

Amennyiben a veget§ri§nus di®ta sor§n a csecsemŖ megfelelŖ mennyis®gŤ anyatejet ill. teh®ntejalap¼ 

t§pszert, toj§st ®s tejterm®keket fogyaszt (ovo-lacto veget§ri§nus), ily m·don j· minŖs®gŤ feh®rj®hez, B 

vitaminokhoz ®s kalciumhoz jut. (D) 

- ha az anya nem szoptat, kereskedelmi forgalomban kaphat· sz·jafeh®rje alap¼ csecsemŖt§pszer aj§nlott [6] 

- elm®letileg szigor¼ ovo-lacto-veget§ri§nus di®ta mellett lehets®ges t§pl§lni a csecsemŖt 

Aj§nl§s44 

A laktovegetari§nus ®s ovovegetari§nus di®t§t a potenci§lis hi§ny§llapot kialakul§s§nak vesz®lye miatt 

csak pontosan megtervezett ®tkez®sekkel, a vas st§tusz ®s a nºveked®s/fejlŖd®s szigor¼ szakorvosi 

ellenŖrz®s®vel szabad alkalmazni [20]. (D)  

- a veget§ri§nus p¿r®ket mindig szupplement§ljuk 2-3 evŖkan§l C vitaminban gazdag gy¿mºlcsl®vel, hogy 

elŖseg²ts¿k a nºv®nyi eredetŤ vas felsz²v·d§s§t 

Aj§nl§s45 

Az §llati eredetŤ ®lelmiszereket egy§ltal§n nem tartalmaz·, un. veg§n di®ta mind a szoptat· anya, mind 

pedig a csecsemŖ sz§m§ra ker¿lendŖ. Amennyiben a csal§d a r®szletes felvil§gos²t§s ellen®re ragaszkodik 

a csecsemŖ veg§n di®t§j§hoz, akkor az csak megfelelŖ tervez®ssel, szigor¼ ellenŖrz®ssel (dietetikus ®s orvos 

bevon§s§val) megengedhetŖ. (D) [20, 55] 

Az al§bbiakban mell®kelt ºsszet®telŤ veget§ri§nus p¿r® a legtºbb t§panyagot tartalmazza, azonban a B12, vas, 

cink ®s DHA (dokozahexa®nsav) hi§ny kialakul§s§nak nagy a rizik·ja, ez®rt a csecsemŖ fokozott ellenŖrz®st ®s 

szupplement§ci·t ig®nyel.  

Az 5-9 h·napos kor kºzºtt elkezdhetŖ veget§ri§nus p¿r®k javasolt ºsszet®teli ar§nya 200 g 

ºsszmennyis®gre [20] 

zºlds®g    90-100 g 

burgonya   40-60 g 

gy¿mºlcs   30-45 g 

gabona   10 g 

repceolaj(olivaolaj)  8-10 g 

DONOR NŕI TEJ 

Aj§nl§s46 

Magyarorsz§gon jogilag szab§lyozott m·don k®t lehetŖs®g van saj§t anyatej hi§ny§ban biol·giailag 

®rt®kes donor nŖi tej ig®nyl®s®re ®s ad§s§ra. (16. sz§m¼ mell®klet: Nyomtatv§nyok ®s jogszab§lyok dajka tej 

ill. pasztºriz§lt nŖi tej ad§s§hoz, ig®nyl®s®hez) (D) 

a) Dajka tej: egy ismert anya lefejt nŖi tejet ad egy m§sik ®desanya gyermek®nek a t§pl§l§s§ra. A 

szŤrŖvizsg§latok elv®gz®se ut§n, orvosi receptre tºrt®nŖ fel²r§st kºvetŖen, a ter¿letileg illet®kes v®dŖnŖ 

ellenŖrz®se mellett tºrt®nik a biol·giailag nagyon ®rt®kes tej §tad§sa a donor ®desanya r®sz®rŖl az ig®nylŖ 

®desany§nak.   

b) Pasztºriz§lt nŖi tej: anyatejgyŤjtŖ §llom§sokon elŖzetesen szŤrŖvizsg§latokkal kivizsg§lt any§k 

ºsszegyŤjtºtt tej®t pasztºriz§lj§k, majd orvosi receptre tºrt®nŖ fel²r§st kºvetŖen az anyatejgyŤjtŖ §llom§sr·l 

tudja elvinni az ig®nylŖ ®desanya a nŖi tejet.  

Aj§nl§s47 

A dajka tejben a k¿lºnbºzŖ biol·gia anyagok, faktorok aktivit§sa 100%-os, ez§ltal biol·giailag teljes 

®rt®kŤ. (D) 

https://hu.wikipedia.org/w/index.php?title=Dokozahexa%C3%A9nsav&action=edit&redlink=1
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Aj§nl§s48 

A pasztºriz§lt nŖi tej a pasztºriz§l§s sor§n nem vesz²ti el a biol·giai ®rt®k®t, mindºssze az egyes ºsszetevŖk 

aktivit§sa k¿lºnbºzŖ m®rt®kben csºkkenhet. (D) (17. sz§m¼ mell®klet: Anyatej, dajkatej, pasztºriz§lt nŖi tej 

ºsszetevŖinek ºsszehasonl²t§sa) 

MESTERS£GES, TĆPSZERES TĆPLĆLĆS 

Indik§ci· 

Mesters®ges t§pl§l§sra (t§pszer ad§s§ra) ker¿l sor, ha az al§bbiak kºz¿l mindk®t felt®tel teljes¿l (I+II) 

Felt®tel: 

I./a Az elsŖ hat h·napban az any§n§l vagy a csecsemŖn®l fenn§ll· k·r§llapot miatt szoptat§s nem lehets®ges 

vagy ellenjavallt.  

I/b Anyai betegs®g, perinat§lis stressz stb. miatt §tmenetileg vagy tart·san a sz¿ks®gesn®l kevesebb az anyatej. 

I/c A szoptat§s ®s az anyatejes t§pl§l§s t§mogat§sa, valamint a teljeskºrŤ inform§ci· megad§sa ut§n sem k²v§n az 

anya szoptatni. 

I/d A megfelelŖ seg²ts®g megad§sa mellett a szoptat§st az aj§nlottn§l rºvidebb idŖ ut§n az anya abba k²v§nja 

hagyni.  

II.  Nem §ll rendelkez®sre dajka tej vagy pasztºriz§lt nŖi tej. (anyatejgyŤjtŖ§llom§sr·l sz§rmaz· donor nŖi tej) 

Aj§nl§s49 

T§pszert az elsŖ 4-6 h·napban anyatej hi§ny§ban vagy a szoptat§s mellett nem megfelelŖ s¼lygyarapod§s 

eset®ben kapjon a csecsemŖ. (D) 

Anyatej helyettes²t®se vagy p·tl§sa eset®n - a nemzetkºzi ir§nyelveknek megfelelŖen - lehetŖleg 

evidenci§kkal igazolt, az anyatej ºsszet®tel®t legjobban megkºzel²tŖ csecsemŖt§pszert c®lszerŤ v§lasztani 

[9].  

Tilos anyatej hi§ny§ban a h²g²tatlan teh®ntej (vagy m§s §llat teje), a sŤr²tett tej, csºkkentett zs²rtartalm¼ teh®ntej, 

illetve az otthon v®gzett h²g²t§sokkal k®sz²tett tej ad§sa [20].  

Az any§t fel kell vil§gos²tani arr·l, hogy ak§r tºbb h·napig tart· nem szoptat§s eset®n is lehets®ges a 

szoptat§s ¼jrakezd®se (relakt§ci·), megfelelŖ menedzsment ®s t§mogat§s mellett [6]. 

6. sz§m¼ t§bl§zat: T§pl§l§si m·dok az elsŖ hat h·napban vegyes ®s mesters®ges t§pl§l§s eset®n [5, 20, 56]. 

T§pl§l§s 0-6 h·ban vegyes ®s 

mesters®ges t§pl§l§s eset®n 

Allergia 

kock§zat 

£letkor 

Anyatejp·tl§s/helyettes²t®s 

0-4 h·nap 4-6 h·nap 

nincs anyatej-helyettes²tŖ t§pszer 

van anyatej-helyettes²tŖ r®szlegesen hidroliz§lt t§pszer 

Hozz§t§pl§l§s szolidokkal ellenjavallt el kell kezdeni 

Aj§nl§s50 

Fontos, hogy 5. h·nap kezdet®tŖl csak azon esetekben kapjon a csecsemŖ t§pszert, ha az anyatejes t§pl§l§s 

®s a megfelelŖ hozz§t§pl§l§s (lsd. Hozz§t§pl§l§s) ellen®re a csecsemŖ s¼lyfejlŖd®se meg§llt, nem 

gyarapodik. (D) 

Aj§nl§s51 

Kieg®sz²tŖ (kºvetŖ) t§pszert csak azokn§l a csecsemŖkn®l lehet bevezetni, akikn®l m§r elkezdŖdºtt a 

hozz§t§pl§l§s. (D) 
Betºltºtt 4 h·nap ut§n, ha a szoptatott csecsemŖ kieg®sz²t®sre szorul ®s fejlŖd®si §llapot§t tekintve k®sznek 

mutatkozik a hozz§t§pl§l§sra, a kieg®sz²t®s szil§rd* t§pl§l®kkal, ®s ne t§pszerrel kezdŖdjºn. (*p®pes §llag¼) 

Aj§nl§s52 
Kiz§r·lag vagy r®szben t§pszerrel t§pl§lt csecsemŖ eset®ben a hozz§t§pl§l§s hasonl· m·don tºrt®njen, 

mint a kiz§r·lagos anyatejjel t§pl§l§s eset®ben. (lsd. Hozz§t§pl§l§s) (D) 

T§pszeralapanyag-biztons§g, ºsszet®tele 

Az anyatej-helyettes²tŖ t§pszer nem tartalmazhat semmilyen anyagot olyan mennyis®gben, amely 

vesz®lyezteti a csecsemŖk eg®szs®g®t. 
A t§pszereket magyar jogszab§lyok ®s rendeletek, valamint EU bizotts§gi rendeletek szigor¼an szab§lyozz§k. A 

t§pszerek defin²ci·j§t ®s ºsszet®tel®t a 20/2008. (V. 14.) E¿M rendelet, a 4/2003. (V. 9.) ESzCsM rendelet, valamint 

az EU Bizotts§g 2016/127 felhatalmaz§son alapul· rendelete szab§lyozza. 
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Ezeknek a kºvetelm®nyeknek az Eur·pai £lelmiszerbiztons§gi Hat·s§g §ltal az anyatejhelyettes²tŖ ®s az anyatej-

kieg®sz²tŖ t§pszerek alapvetŖ ºsszet®tel®rŖl sz·l· v®lem®ny®ben adott legfrissebb tudom§nyos 

szakv®lem®nyen kell alapulniuk. 

Aj§nl§s53 

Az anyatej-helyettes²tŖ ®s az anyatej-kieg®sz²tŖ t§pszerek gy§rt§s§hoz felhaszn§lt valamennyi 

ºsszetevŖnek alkalmasnak kell lennie a csecsemŖk sz§m§ra, ®s alkalmass§gukat sz¿ks®g szerint megfelelŖ 

tanulm§nyokkal kell igazolni. (D) 

Az anyatejet helyettes²tŖ ®s a kºvetŖ csecsemŖt§pszerek feh®rjetartalm§nak csºkkent®se a k®sŖbbi t¼ls¼ly 

kialakul§s§nak megelŖz®s®ben szerepet j§tszhat [57].  

Az anyatej-helyettes²tŖ ®s kieg®sz²tŖ t§pszerek ºsszetevŖire vonatkoz· javasolt minimum mennyis®gek fedezik 

az eg®szs®ges, idŖre sz¿letett csecsemŖk t§panyag sz¿ks®gleteit, ezen mennyis®gekn®l tºbbet adni felesleges, 

mivel a t§pszerek optim§lisn§l magasabb feh®rjetartalma egyr®szt t¼ls¼ly, elh²z§s fokozott rizik·j§t 

okozz§k, m§sr®szt a fel nem haszn§lt t§panyagok a kiv§laszt§s sor§n megterhelik a csecsemŖ anyagcser®j®t 

[58]. 

7. sz§m¼ t§bl§zat: A 20/2008 (V.14) E¿.M rendelet alapj§n jelenleg ®rv®nyben l®vŖ feh®rjetartalom az 

anyatej-helyettes²tŖ ®s kieg®sz²tŖ t§pszerekben [59] 

Anyatej helyettes²tŖ t§pszer 

teh®ntejfeh®rj®bŖl ®s feh®rje 

hidroliz§tumb·l 

minimum maximum 

0,45g/kj 0,7g/100kJ 

1,8g/100kcal 3g/100kcal 

*Anyatej-kieg®sz²tŖ (kºvetŖ) t§pszer 

teh®ntejfeh®rj®bŖl 

0,45 g/100 kJ 0,8 g/100 kJ 

1,8 g/100 kcal 3,5 g/100 kcal 

8. sz§m¼ t§bl§zat: A bizotts§g (EU) 2016/127 felhatalmaz§son alapul· rendelete alapj§n 2020-t·l illetve 2021-

tŖl kºtelezŖ ®rv®nyŤ minimum ®s maximum feh®rjetartalom az anyatej-helyettes²tŖ ®s kieg®sz²tŖ 

t§pszerekben [60] 

 minimum maximum 

*Anyatej-helyettes²tŖ t§pszer 

teh®ntejfeh®rj®bŖl 

0,43g/100kj 0,6g/100kJ 

1,8g/100kcal 2,5g/100kcal 
+
Anyatej-helyettes²tŖ t§pszer 

feh®rjehidroliz§tumb·l* 

0,44g/100kj 0,67g/100kJ 

1,86g/100kcal 2,8g/100kcal 

*Anyatej-kieg®sz²tŖ (kºvetŖ) t§pszer 

teh®ntejfeh®rj®bŖl 
0,43 g/100 kJ 0,6 g/100 kJ 

1,8 g/100 kcal 2,5 g/100 kcal 

*2020-tŖl kºtelezŖ ®rv®nyŤ 

+2021-tŖl kºtelezŖ ®rv®nyŤ 

Megjegyz®s: a kºv®rrel szedett betŤk jelºlik a v§ltoz§st a 2008-as rendeletben foglaltakhoz k®pest; a 

feh®rjehidroliz§tum minimum ®rt®ke valamivel magasabb, valamennyi k®sz²tm®ny maximum ®rt®ke 

alacsonyabb 

Az anyatej-helyettes²tŖ ®s az anyatej-kieg®sz²tŖ t§pszerekben feh®rje hidroliz§tumok haszn§lat§t 

2006/141/EK, majd a 2016/127 Bizotts§g (EU) ir§nyelv enged®lyezi ®s szab§lyozza. Az Eur·pai 

£lelmiszerbiztons§gi Hat·s§g az anyatejhelyettes²tŖ ®s az anyatej-kieg®sz²tŖ t§pszerek alapvetŖ ºsszet®tel®vel 

kapcsolatban meg§llap²totta, hogy minden egyes, feh®rjehidroliz§tumot tartalmaz· t§pszer biztons§goss§g§t ®s 

alkalmass§g§t klinikai ®rt®kel®s r®v®n kell meg§llap²tani ®s klinikai vizsg§latok sz¿ks®gesek annak 

igazol§s§hoz, hogy egy bizonyos t§pszer csºkkenti-e, ®s ha igen, milyen m®rt®kben csºkkenti az allergia rºvid 

®s hossz¼ t§v¼ klinikai megnyilv§nul§s§nak kock§zat§t a nem szoptatott, vesz®lyeztetett csecsemŖkben. 2021-tŖl 

csak olyan feh®rjehidroliz§tumot lehet forgalomba hozni, amelynek igazolt 1. biztons§goss§ga, 2. 

alkalmass§ga ®s 3. effektivit§sa. 

T§pszerek fajt§i 

Anyatej-helyettes²tŖ (1-es t²pus¼, start) t§pszer: olyan m·dos²tott teh®ntejfeh®rje alap¼ t§pszer, amely 

ºnmag§ban kiel®g²ti 

- anyatejjel t§pl§lt ®s nem megfelelŖen gyarapod·, valamint  

- nem szoptatott csecsemŖknek a t§panyagsz¿ks®glet®t a sz¿let®st kºvetŖ elsŖ h·napokban, a megfelelŖ 

kieg®sz²tŖ t§pl§l§s bevezet®s®ig. 

Anyatej-kieg®sz²tŖ (2-es t²pus¼, kºvetŖ) t§pszer: Olyan m·dos²tott teh®ntejfeh®rje alap¼ t§pszer, amely  

- az anyatejjel t§pl§lt, szil§rd t§pl§l®kokkal (zºlds®g/burgonya/h¼s) m§r hozz§t§pl§lt csecsemŖk, illetve 

- a megfelelŖ hozz§t§pl§l§s bevezet®se ut§n nem szoptatott csecsemŖk t§pl§l§s§ra szolg§l. 
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A fentiek az EU t§pszerrendeletben foglalt meghat§roz§sok. 

Kieg®sz²tŖ (kºvetŖ) t§pszert csak azokn§l a csecsemŖkn®l lehet bevezetni, akikn®l m§r elkezdŖdºtt a 

hozz§t§pl§l§s.  

Betºltºtt 4 h·nap ut§n, ha a szoptatott csecsemŖ kieg®sz²t®sre szorul ®s k®sznek mutatkozik a hozz§t§pl§l§sra, a 

kieg®sz²t®s szil§rd t§pl§l®kkal, ®s ne t§pszerrel kezdŖdjºn.  

Hangs¼lyozni kell, hogy az Eg®szs®g¿gyi Vil§gszervezet (WHO) §ll§sfoglal§sa megk®rdŖjelezi a 2-es ®s 3-as 

t²pus¼ t§pszerek haszn§lat§nak sz¿ks®gess®g®t, ha azonban valami okb·l m®gis t§pszerre van sz¿ks®g, akkor a 6-

12 h·napos kor¼akn§l is anyatej hi§ny§ban az 1-es t²pus¼ t§pszer folytat§s§t javasolja 1 ®ves korig [61]. 

Aj§nl§s54 
Ide§lis esetben a hat h·napos koron t¼l szoptatott csecsemŖnek az 5. h·nap elej®tŖl elkezdett hozz§t§pl§l§s 

mellett t§pszerre 6-12 h·napos kor§ban (®s 1 ®ves koron t¼l) m§r nincs sz¿ks®ge.  

Obesitas vesz®lye. (D) 

Aj§nl§s55 

Egy ®ves kor ut§n pedig egy megfelelŖ vegyes t§pl§lkoz§s mellett m®g ink§bb nincs sz¿ks®ge mesters®ges 

t§pl§l§sra, azaz t§pszerre.  

Obesitas vesz®lye. (D) 

Anyatej-helyettes²tŖ ®s kºvetŖ t§pszerek k¿lºnbºzŖ komponensek hozz§ad§s§val. 

Javasolt a komponensek §ltal szupplement§lt t§pszer ad§sa, ha bizony²tott biztons§goss§ga ®s az al§bbiak kºz¿l 

egy teljes¿l: 

- a szupplement§l§s §ltal az ºsszet®tele nagyon nagy m®rt®kben megkºzel²ti anyatej ºsszet®tel®t 

- bizony²t®kokkal igazolt j·t®kony hat§sa van a csecsemŖ eg®szs®g®re.  

Prebiotikummal szupplement§lt t§pszerek [62, 63, 64] 

- biztons§goss§guk igazolt 

- a GOS (galaktooligoszacharidok) ®s FOS (fruktooligosacharidok)  az anyatejben nem fordulnak elŖ. 

Szelekt²ven stimul§lj§k a bifidobakt®riumok ®s a laktobacillusok nºveked®s®t, de jelenleg nincs elegendŖ adat, 

bizony²t®k arra, hogy a prebiotikumokkal kieg®sz²tett t§pszerek rutinszerŤ (minden t§pszer ºsszet®tel®ben 

javasolt/alkalmazand·) haszn§lata javasolhat· legyen. 

Probiotikummal szupplement§lt t§pszerek [62, 65]  

A t§pszerek szupplement§l§s§ra leggyakrabban az al§bbi Bifidobact®rium ®s Lactobacillus tºrzseket haszn§lj§k: 

Bifidobacterium longum BL999, Bifidobacterium lactis Bb12, Bifidobacterium bifidum, Lactobacillus 

rhamnosus LPR, L. rhamnosus GG (LGG), Lactobacillus reuteri ATCC 55730, Lactobacillus salivarius 

CECT5713, Lactobacillus helveticus, Streptococcus thermophilus. 

- biztons§goss§guk igazolt 

- a t§pszerekhez adott bakt®riumtºrzsek csak nagyon kis m®rt®kben kºzel²tenek az egyedi, a csecsemŖre 
specifikus intesztinalis bakt®riumfl·ra ºsszet®tel®hez 

- n®h§ny bakt®riumtºrzs eset®ben besz§molnak j·t®kony eg®szs®g¿gyi hat§sokr·l, de jelenleg nincs elegendŖ 

adat, bizony²t®k arra, hogy a probiotikumokkal kieg®sz²tett t§pszerek rutinszerŤ haszn§lata javasolhat· 

legyen [58] 

HMO (hum§n tej oligoszacharidokkal) szupplement§lt t§pszerek [66, 67]  

A t§pszer szupplement§l§s§ra haszn§lt k®t ĂHMOò biotechnol·giailag elŖ§ll²tott, az anyatej oligoszacharidokkal 

szerkezetileg megegyezŖ oligoszacharid: a 2'fucosyllactose (2'FL) ®s a L lacto-N-neotetraose (LNnT), melyek a 

hum§n oligoszacharidok kºz¿l a legnagyobb mennyis®gben fordulnak elŖ az anyatejben.  

- a szupplement§lt t§pszer nem t¿krºzi az egy®ni/egyedre specifikus HMO ºsszet®telt  

- biztons§goss§guk igazolt 

- elm®letileg nagyon sok j·t®kony biol·giai hat§suk van, klinikai vizsg§latok pozit²v eredm®nyekrŖl 

sz§molnak be, de jelenleg nincs elegendŖ adat, bizony²t®k arra, hogy 2ôFL-lel ®s LNnT-vel kieg®sz²tett 

t§pszerek rutinszerŤ haszn§lata javasolhat· legyen. 

Nukleotidokkal szupplement§lt t§pszerek [68, 69]  

- biztons§goss§guk igazolt 

- vizsg§latok arra utalnak, hogy a t§pszerek nukleotidokkal tºrt®nŖ kieg®sz²t®s®nek kedvezŖ hat§sa van a 

csecsemŖ immunrendszer®nek fejlŖd®s®re, a b®lfl·r§ra ®s az optim§lis nºveked®sre, de jelenleg nincs 

elegendŖ adat, bizony²t®k arra, hogy rutinszerŤ alkalmaz§sa javasolhat· legyen. 
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Amennyiben a fent felsorolt szupplement§lt t§pszerek kºz¿l b§rmelyik eset®ben megfelelŖ tudom§nyos 

bizony²t®kok fognak rendelkez®sre §llni a j·t®kony eg®szs®g¿gyi hat§suk tekintet®ben akkor rutinszerŤ 

(minden t§pszer ºsszet®tel®ben javasolt/alkalmazand·) haszn§latuk javasolhat·v§ v§lik.  

Speci§lis t§pszerek 

Hidroliz§lt t§pszerek [70]  

A teh®ntejfeh®rje k®mai ®s enzimatikus hidrol²zise csºkkenti a molekulas¼lyt, a peptid nagys§g§t ®s ez§ltal 

potenici§lisan csºkkentheti az allergenit§st is.  

A hidroliz§lt t§pszerek fajt§i: 

a) r®szlegesen (parci§lisan) hidroliz§lt,  

oligopeptid alkot·elemei <5000 Dalton molekulas¼ly¼ak 

b) nagy fokban (extenz²ven) hidroliz§lt, melyben az oligopeptid alkot·elemek û3000Dalton molekulas¼ly¼ak 
c) szabad amin·sav alap¼, mely peptidmentes 

Aj§nl§s56 [51, 71, 72] 

Magas allergia rizik·j¼ csecsemŖknek prevenci·s c®lb·l a hozz§t§pl§l§s megkezd®s®ig r®szlegesen 

hidroliz§lt, hypoallerg®n t§pszerek javasoltak. (D) 

Megjegyezni k²v§njuk, hogy a fenti aj§nl§s bizony²t®kai ellentmond·ak. Ez az aj§nl§s sz§mos orsz§gban ugyan 

m®g ®rv®nyben van, de m§s orsz§gok visszavont§k.  

*magas allergia rizik·: egy vagy tºbb elsŖfok¼ rokonnak (sz¿lŖ, testv®r) van valamilyen allergi§s betegs®ge 

(t§pl§l®kallergia, ekc®ma, asztma, sz®nan§tha) 

Aj§nl§s57 

Eg®szs®ges, allergia rizik·val nem rendelkezŖ csecsemŖk eset®ben hidroliz§lt t§pszer prevenci·s j·t®kony 

hat§sa nem igazolt, ²gy ad§sa sem indokolt [71]. (D) 

Aj§nl§s58 

Hozz§t§pl§l§s elkezd®s®t kºvetŖen - betºltºtt 4 h·napos kort·l - m§r semmilyen esetben nem indokolt 

prevenci·s c®llal hidroliz§lt t§pszer ad§sa [20]. (D) 

Ha a csecsemŖ anamn®zise allergiakock§zatra utal ®s elkezdt¿k m§r a hozz§t§pl§l§st (akkor is, ha az betºltºtt 4 

h·napos korra esik), lehet adni norm§l, teh®ntej alap¼ t§pszert is.  

Aj§nl§s59 

Allergia szempontj§b·l magas rizik·j¼ csecsemŖkn®l prevenci·s c®lb·l csak olyan hidroliz§lt t§pszer 

ad§sa aj§nlhat·, melynek hat®konys§g§t elŖzŖleg klinikai vizsg§latok igazolt§k (pl. az at·pia gyakoris§ga az 

adott feh®rjehidroliz§tum alkalmaz§sa eset®n ritk§bb), mivel ºnmag§ban sem a feh®rjeforr§s, sem a 

hidroliz§lts§g m®rt®ke alapj§n nem dºnthetŖ el, hogy az adott t§pszer hat®kony-e [70]. (D) 

9. sz§m¼ t§bl§zat: A t§pszer mennyis®ge mesters®ges t§pl§l§s eset®n [36]  

1-7. nap  Kezdj¿k 25-50 ml/kg-mal ®s nºvelj¿k a mennyis®get  

7. nap-3 h· 150 ml/kg/nap  

3-6 h·nap 120ml/kg/nap 

6-12 h·nap 90-100 ml/kg/nap (hozz§t§pl§l§s mellett) 

Forr§s: National Health and Medical Research Council (2012) Infant feeding guidelines. Canberra. 1-174 

Hangs¼lyozni kell, hogy a fenti felsorol§sban megadott ®rt®kek csak t§j®koztat· jellegŤek, a csecsemŖk kºzºtti 

egy®ni k¿lºnbs®gek nagyok lehetnek. 

A megfelelŖ t§pl§lts§g fontos indik§torai: a vizes pelenk§k sz§ma 5 vagy tºbb/nap, valamint a megfelelŖ, de 

nem t¼lzott m®rt®kŤ s¼lygyarapod§s. Obesitas vesz®lye. 

Aj§nl§s60 

Fontos felh²vni a figyelmet, hogy t§pszeres t§pl§l§s mellett az obezit§s kialakul§s§nak vesz®lye nagyobb, 

mint anyatejes t§pl§l§s mellett, ez®rt m§r a t§pszerek megv§laszt§s§n§l is ·vakodni kell a magas feh®rje 

®s kal·ria tartalm¼ t§pszerek alkalmaz§s§t·l [57, 73]. (D)  

Aj§nl§s61 

A t§pszereket az elŖ²r§soknak megfelelŖen k®sz²ts¿k el, biztons§gosan t§roljuk.  

2 h·naposn§l fiatalabb csecsemŖ eset®ben mindig frissen elk®sz²tett t§pszert adjunk. (D) 

T§pszeres t§pl§l§s technik§ja  

- Kºvess¿k a v§laszk®sz t§pl§l§s elveit. Cave t¼lt§pl§l§s - obezit§s vesz®lye [40, 74].  

- Ne ¼gy altassuk a csecsemŖt, hogy kºzben t§pszert adunk neki [20]. 
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A t§pszer biztons§gos elk®sz²t®se, kezel®se, t§rol§sa [20, 34, 36, 75] 

- A magas hŖfokon kezelt t§pszer porokban alacsony a bakt®riumok csirasz§ma, de nem sterilek. 

- A por alak¼ t§pszert elŖzŖleg felforralt, majd 40 CÁ-ra visszahŤtºtt hŖm®rs®kletŤ v²zzel k®sz²ts¿k. Ez a 

gyakorlatban azt jelenti, hogy olyan vizet haszn§ljunk, ami forr§s ut§n legal§bb 30 percig letakarva §llt. 

- Az elk®sz²tett t§pszerek 25-40 CÁ-os hŖm®rs®klete ide§lis a bakt®riumok szaporod§s§hoz. 

- A Cronobacter spp. okozta magas letalit§s¼, invaz²v fertŖz®s fokozottan vesz®lyezteti a 2 h·napn§l fiatalabb, 
illetve immundeficiens csecsemŖket. (1:100000 a rizik·) 

- A fertŖz®s megelŖz®se ®rdek®ben fontos a szappannal tºrt®nŖ alapos k®zmos§s ®s az eszkºzºk (etetŖpoh§r, 
cumis¿veg, cumi) tiszt§n tart§sa, alapos elmosogat§s ut§n steriliz§l§s 10 percig tart· forral§ssal. 

- Friss, lehetŖleg alaposan kifolyatott csapvizet haszn§ljunk. 

- R®gi v²zvezet®k rendszer (·lom), §sott k¼t (nitr§t) eset®ben palackozott vizet haszn§ljunk a t§pszer 
elk®sz²t®s®hez. 

- ¦gyelj¿nk arra, hogy a t§pszer a csomagol§son felt¿ntetett elŖ²r§snak megfelelŖen ker¿ljºn elk®sz²t®sre, ne 
legyen sem t¼ls§gosan koncentr§lt, sem t¼ls§gosan hig²tott, mert mindk®t esetben vesz®lyeztetheti a 

csecsemŖt.  

- LehetŖleg minden egyes etet®s elŖtt frissen kell elk®sz²teni a t§pszert.  

 

10. sz§m¼ t§bl§zat: Anyatej ®s t§pszer maxim§lis t§rol§si ideje  

T§rol§si hŖm®rs®klet Anyatej T§pszer 

Szoba hŖm®rs®klet 6-8 ·ra (felolvasztott 2 ·ra) 2 ·ra 

4 C
o
 72 ·ra 24 ·ra 

-20 C
o 
ït·l -40 C

o
 6 h·nap ne fagyasszuk le 

Forr§s: Prell, C., & Koletzko, B. (2016). Breastfeeding and complementary feeding: recommendations on infant 

nutrition. Deutsches  rzteblatt International, 113(25), 435-444 

Az ESPGHAN 2004-ben megfogalmazott aj§nl§s§ban a 2 h·napn§l fiatalabb csecsemŖk eset®ben 

semmik®ppen nem javasolja, hogy a kºvetkezŖ 24 ·r§ban felhaszn§l§sra ker¿lŖ t§pszert elŖre elk®sz²ts®k, 

tekintettel arra, hogy a fiatal csecsemŖk k¿lºnºsen ®rz®kenyek a t§pszerben potenci§lisan fellelhetŖ k·rokoz· 

bakt®riumok okozta fertŖz®sre [66].  

2 h·naposn§l fiatalabb csecsemŖ eset®ben mindig frissen elk®sz²tett t§pszert adjunk. 
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Ell§t§si folyamat algoritmusa (§br§k):  

1. sz§m¼ folyamat§bra: A csecsemŖt§pl§l§s t§mogat§sa, ha nem el®g a tej 
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2. sz§m¼ folyamat§bra: A szoptat§st§mogat§s folyamat§br§ja- P·tl§s menete a szoptatott csecsemŖn®l 
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3. sz§m¼ folyamat §bra: A szoptat§st§mogat§s a v®dŖnŖi munk§ban  

V§rand·s nŖ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

NEM         IGEN  
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NEM   IGEN 

 

 

 

  

Vegye §t az alapvetŖ ismereteket a 

szoptat§sr·l. (Mi®rt fontos a szoptat§s?) 

Szeretne szoptatni? / Fontolgatja a szoptat§st? 

 

- Haszn§lja fel a v§rand·s ellenŖrzŖ 

list§t az egyes megbesz®lendŖ 

t®m§kr·l; a t®m§k megbesz®l®se 

tºrt®njen meg a 32. geszt§ci·s h®tig. 

- Besz®ljen arr·l, hogy milyen elj§r§sok 

seg²tenek a sz¿l®st kºvetŖen abban, 

hogy sikeresen induljon a szoptat§s. 

- Besz®ljen  

V a szoptat§s optim§lis hossz§r·l,  

V mi®rt fontos a kiz§r·lagos 

szoptat§s  az elsŖ 6 h·napban ®s a 

szoptat§s folytat§sa egy ®ves 

korig vagy azon t¼l  

V a cumi haszn§latr·l, 

V D-vitamin, K-vitamin ad§s§r·l, 

V a szoptat· any§t 

v®dŖ jogszab§lyokr·l,  

V kikhez fordulhat seg²ts®g®rt 

(szakmai, szoptat§s t§mogat· 

anyacsoport, LLL csoport), 

V otthonon k²v¿li elfoglalts§g 

(tanul§s, munka) eset®n hogyan 

tarthat· fenn a szoptat§s, egy®b 

kih²v§sokr·l, hogyan lehet ezeket 

megoldani. 

- Besz®lje meg az any§val az Ŗt ®rintŖ 

speci§lis t®m§kat pl. befel® fordul· 

bimb·, kor§bbi mellmŤt®t, mellr§k, 

gy·gyszerhaszn§lat, megfelelŖ 

forr§sokra hivatkozva. 

- Seg²tsen egy sz¿l®si terv 

elk®sz²t®s®ben, amit az anya a k·rh§zi 

szem®lyzetnekoda tud adni. 

- B§tor²tsa az any§t, hogy besz®ljen 

csal§dtagjainak, bar§tainak errŖl, hogy 

t§mogass§k Ŗt a dºnt®seiben a siker 

- Besz®lje meg, hogy mi az oka annak, 

hogy nem k²v§n szoptatni (szem®lyes 

korl§tok), mit hallott/mit tapasztalt a 

szoptat§ssal kapcsolatban. 

- Adjon pontos inform§ci·t, vonjanak be 

m§s szakembereket, ha sz¿ks®ges. 

- Adjon tan§csot/javaslatot, hogyan 

lehetne legyŖzni az anya §ltal eml²tett 

akad§lyokat. 

- Seg²tse az any§t, hogy Ŗ maga tal§ljon 

megold§st az akad§lyok lek¿zd®s®re. 

- K®rdezze meg az any§t, k®sz-e arra, 

hogy kiz§r·lag szoptasson?  

Adja §t a vegyes t§pl§l§ssal kapcsolatos 

inform§ci·kat. 

Hajland· megpr·b§lni a vegyes 

t§pl§l§st? 

Tiszt§zza, hogy donor tej ad§s§ra lesz-e 

lehetŖs®g. Ennek hi§ny§ban besz®lj®k meg 

a t§pszeres t§pl§l§st. 



Eg®szs®g¿gyi szakmai ir§nyelv                      Azonos²t· 001038 

Az eg®szs®ges csecsemŖ (0-12 h·napos) t§pl§l§sa 

 

 
 

32 

Az anya szoptat       Az anya nem szoptat 

A csecsemŖ 

 < 6 h·napos     > 6 h·napos 
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 NEM 

 

 

  

Igen IGEN  

I 

 

 

 

 

 

IGEN: (legfel¿l) 

  

Hazabocs§t§skor vagy az elsŖ otthoni 

l§togat§skor l§ssa el az any§t a ĂJ·l 

megy-e a szoptat§s?ò c. k®rdŖ²vvel. 

Besz®lje meg, hogy megy a szoptat§s, 

van-e valami probl®ma, pl. mellre 

helyez®s, mellre tapad§s, f®l, hogy 

nincs el®g teje, a szoptat§s f§jdalmas, 

vagy sz®gyen®rzet szoptat§s alatt. 

A hazabocs§t§st kºvetŖ h·napban, az 

otthoni l§togat§sok alkalm§val vagy a 

rendelŖben figyeljen meg egy 

szoptat§st, seg²tse az any§t, ha 

sz¿ks®g van korrekci·ra. 

Kompetencia szintj®nek megfelelŖen 

adjon tan§csot a mellretapad§ssal, 

poz²cion§l§ssal, a lakt§l· emlŖvel ®s 

bimb·val kapcsolatos neh®zs®gekre 

vonatkoz·an, sz.e. ir§ny²tsa az any§t 

lakt§ci·s szaktan§csad·hoz. 

Az anya ig®ny szerint szoptasson, az 

elsŖ 4 h·napban legal§bb napi 8-12x, 

4-6 h·napos korban legal§bb napi 6-

8x. 

Eml®keztesse az any§t arra, hogy 

sz§molja a vizeletes ®s sz®kletes 

pelenk§kat ®s utalja orvoshoz, ha ezek 

sz§ma az ®letkor§nak megfelelŖn®l 

kevesebb ®s/vagy dehidr§ci· jeleit 

®szleli a csecsemŖn®l. 

Figyelmeztesse az any§t a D-vitamin 

®s K-vitamin ad§s§ra.  

Eml®keztesse az any§t arra, hogy a 

szoptatott csecsemŖnek ne adjon 

cumis¿veget ®s cumit, mert az 

negat²van hat a szoptat§sra. P·tl§s 

sz¿ks®gess®ge eset®n tan²tsa meg a 

szoptat§sbar§t t§pl§l§si eszkºzºk 

(poh§r, szoptan²t) haszn§lat§t. Ha az 

anya cumis¿veget vagy cumit szeretne 

haszn§lni, h²vja fel a figyelm®t arra, 

hogy azok bevezet®s®vel v§rjon 

legal§bb a csecsemŖ 1 h·napos 

kor§ig. 

Seg²tsen fejŖg®p beszerz®s®ben ®s 

tan²tsa meg a haszn§lat§t, ha az anya 

az otthon§n k²v¿l folytatni k²v§nja a 

tanulm§nyait vagy munk§ba k²v§n 

§llni. 

Eml®keztesse az any§t arra, hogy a 

kiz§r·lag, ig®ny szerint szoptatott 

csecsemŖnek az elsŖ hat h·napban az 

anyatejen k²v¿l semmilyen ®telre vagy 

italra nincs sz¿ks®ge, tov§bb§, hogy 

6 h·napos kor kºr¿l a csecsemŖnek 

vasban gazdag t§pl§l®k kieg®sz²t®st 

kell majd kapnia.  

 

Besz®lje meg, hogy megy a 

szoptat§s, van-e valami 

neh®zs®g, pl. fej®s. 

Eml®keztessen arra, hogy el 

kell kezdeni a hozz§t§pl§l§st, 

amint a gyermekn®l arra utal· 

jeleket ®szlel, hogy k®sz erre. A 

hozz§t§pl§l§st vasban gazdag 

®telekkel kezdj®k.  

B§tor²tsa az any§t, hogy 

v§ltozatos, a csecsemŖ 

®letkor§nak megfelelŖ §llag¼ ®s 

textur§j¼ ®teleket adjon. 

¦gyeljen az 

®lelmiszerbiztons§gi 

szab§lyokra.  

Javasolja a szoptat§s folytat§s§t 

egy ®ves korig, azon t¼l pedig 

akkor, ha az anya ®s a gyermek 

²gy k²v§nj§k. 

Mondja el, hogy a hosszan tart· 

szoptat§s mind az anya, mind a 

gyermek sz§m§ra nagyobb 

elŖnyºkkel j§r. 

Eml®keztesse az any§t azokra 

az ®telekre ®s italokra, amik 

nem adhat·k az elsŖ ®let®vben 

pl. teh®ntej, m®z, fekete, zºld 

tea stb. 

El akarja v§lasztani, vagy tervezi, 

hogy elv§lasztja a csecsemŖj®t? 

 

Adjon pozit²v 

megerŖs²t®st a 

szoptat§ssal 

kapcsolatban. 

K®rdezze meg, mi®rt tervezi az elv§laszt§st, tiszt§zzanak minden, a 

szoptat§ssal kapcsolatos f®lre®rt®st.  

Seg²tsen az any§nak a szoptat§ssal kapcsolatos neh®zs®gek lek¿zd®s®ben-

l§ssa el inform§ci·val, tan§csokkal ®s sz¿ks®g eset®n ir§ny²tsa lakt§ci·s 

szaktan§csad·hoz. 

Amennyiben az anya a kellŖ inform§ci· ut§n az elv§laszt§s mellett dºnt, 

seg²tse, hogy ez fokozatosan tºrt®njen ®s l§ssa el Ŗt inform§ci·val a 

csecsemŖ ®letkor§nak megfelelŖ t§pl§l§sr·l. 

F·kusz§ljon a fogamz§sg§tl§sra. 

Az elsŖ 6 h·napban a csecsemŖ 

anyatej- helyettes²tŖ t§pszert 

kapjon. 

Tan²tsa meg a t§pszer megfelelŖ 

®s biztons§gos elk®sz²t®s®t ®s 

ad§s§t. 

H²vja fel az anya figyelm®t, 

hogy betºltºtt 4 h·nap elŖtt 

semmik®ppen ne adjon 

szolidokat. 

V§laszoljon az anya k®rd®seire 

a szoptat§ssal ®s a 

csecsemŖt§pl§l§ssal 

kapcsolatban. 

Tudassa az any§val, hogy a 

szoptat§st azut§n, hogy 

abbahagyta, ¼jra lehet kezdeni. 

Ha ®rdekli a relakt§ci·, 

forduljon lakt§ci·s 

szaktan§csad·hoz.  

Az al§bbi forr§s adapt§ci·ja: California Department of Public Health, 

Infant feeding, Breastfeeding Screening Tree for Case Managers (Letºltve: 

2013 szept. 10). 

http://www.cdph.ca.gov/programs/NutiritionandPhysicalActivity/Docume

nts/MO-NUPA-InfantFeedingHandoutsApp.pdf 


















