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Innrennslislyf til naeringar i 28: Naudsynlegt ad verja gegn ljosi til
ad draga ur heettu a alvarlegum aukaverkunum hja fyrirburum

Ageeti heilbrigdisstarfsmadur.

Markadsleyfishafar innrennslislyfja til naeringar i 28 sem innihalda amindsyrur og/eda lipid, sem
2tlud eru til notkunar handa nyburum og bérnum yngri en 2 ara, vilja i samvinnu vid Lyfjastofnun og
Lyfjastofnun Evropu upplysa pig um eftirfarandi 6ryggisupplysingar sem komu nylega fram:

Samantekt

« Vid gjof hja nyburum og bornum yngri en 2 ara skal verja naeringarefni
til notkunar i 228 sem innihalda amindésyrur og/eda lipid fyrir ljosi (ilat
og innrennslissett).

« Ef innrennslislyf til naeringar i 28 sem innihalda aminésyrur og/eda
lipid eru notud eftir ad hafa verid ovarin fyrir ljosi, einkum eftir ad
snefilefnum og/eda vitaminum hefur verid baett i, getur pad valdid
alvarlegum aukaverkunum hja fyrirburum. betta stafar af pvi ad ljos
veldur myndun peroxida og annarra nidurbrotsefna i slikum lausnum.

« Fyrirburar eru taldir vera i mikilli haettu a alagi af voldum oxunar vegna
fjolda ahaettupatta a bord vid surefnismedferd, ljosmedferd, veiklad
6naemiskerfi og bélgusvorun sem skerda varnir gegn oxandi efnum.

Bakgrunnsupplysingar vardandi éryggisvandamalid

Neaering i 28 er notud hja fyrirburum og fullburda nyburum pegar ekki er mégulegt ad gefa naeringu um
munn eda i parma eda pegar slik gjof naegir ekki eda frabending er fyrir henni.

Rannséknir & rannséknastofum og kliniskar rannséknir hja dyrum og hja nyburum hafa synt ad
Utsetning innrennslislyfja til naeringar i 28 fyrir [jési veldur myndun peroxida og annarra nidurbrotsefna
i maelanlegu magni i tilraunalausnum med neeringu i 2&8. Naering i @38 sem inniheldur vitamin og/eda
lipid er hugsanlega vidkveemust fyrir pessu. Stofulysing, umhverfisbirta og einkum ljésmedferd studla
ad myndun peroxida.



Medal gagna sem stydja ad ljos hafi pessi ahrif eru rannsoknir par sem fram kemur ad haegt er ad
haegja @ myndun nidurbrotsefna i naeringu i 228 eda koma i veg fyrir hana med pvi ad ad verja hana
ljosi @ ymsan hatt. Safngreining a fjérum slembudum samanburdarrannsoknum gefur til kynna laegri
danartidni vid 36 vikna medgongualdur pegar varnir gegn ljdsi eru vidhafdar (Chessex et al, 2017).
Kliniskt vaegi pess ad verja innrennslislyf til naeringar i &8 gegn ljési kemur einkum fram hja fyrirburum
med mikla naeringarpérf og haegara innrennsli i bldzed. Ymsir kvillar tengdir faedingu fyrir timann og
ofullnaegjandi andoxunargetu eru taldir vera dhaettupaettir hvad vardar undirliggjandi meinafraedilega
verkunarhaetti sem tengjast myndun peroxida. Fyrirburar sem faedast |6ngu fyrir timann eru taldir vera
i mikilli heettu & alagi af véldum oxunar vegna fjolda ahaettupatta & bord vid surefnismedferd, veiklad
oneemiskerfi og bolgusvérun sem skerda varnir gegn oxandi efnum og Utsetningu fyrir haorkuljosi
(ljosmesferd). pott upplysingar um skadleg ahrif eigi fyrst og fremst vid um fyrirbura skal af
varudarastaedum einnig verja slik lyf gegn ljosi pbegar um er ad raeda nybura og bérn yngri en 2 ara.
Maelt er med ad verja innrennslislyf til naeringar i 228 samkvaemt leidbeiningum ESPGHAN (European
Society of Pediatric Gastroenterology, Hepatology and Nutrition) og ESPEN (European Society for
Clinical Nutrition and Metabolism) um naeringu i &8 fyrir born, p.m.t. ad hylja baedi ilat og
innrennslissett.

Verid er ad uppfaera lyfjaupplysingar (samantekt a eiginleikum lyfs, fylgisedil og aletranir) fyrir
vidkomandi lyf & videigandi hatt.

Tilkynning aukaverkana

Heilbrigdisstarfsmenn skulu tilkynna um grun a lyfjaaukaverkunum hja nyburum og bérnum yngri en

2 ara sem fa innrennslislyf til naeringar i &8 til Lyfjastofnunar, www.lyfjastofnun.is. Vinsamlegast veitid
eins miklar upplysingar og heegt er pegar tilkynningar eru sendar inn.

Bréfid er sent & medgbéngu- og seengurlegudeildir & Landspitala, Sjukrahusinu & Akureyri og
Heilbrigdisstofnun Vesturlands & Akranesi, yfirlaekni og yfirhjukrunarfraeding vokudeildar, yfirlaakni og
yfirhjukrunarfreeding gjorgaesludeildar, naeringarradgjof Barnaspitala, Barnaspitala Hringsins,
sjukrahuUsapédtek og fagdeild barnahjukrunarfraedinga

Vidtakendur bréfsins eru hvattir til pess ad lata adra heilbrigdisstarfsmenn vita um efni bréfsins eftir pvi
sem vid a.

Tengiliour

Ef frekari upplysinga er éskad méa hafa samband vié undirritada.
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