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Absztrakt

BEVEZETES: A gyermekek széjiiregi egészségének megérzése szorosan dsszefiigg
a szUl6k egészségtudatossagaval és edukéacidjaval. Az anyatej a csecsemoék
legértékesebb taplaléka, azonban jelentés tejcukortartalma a helytelen szoptatasi
szokasok és a nem megfelelé szajhigiénés gyakorlatok mellett fokozhatja a korai
gyermekkori fogszuvasodas (Early Childhood Caries - ECC) kialakuldsanak kocka-
zatat. A tejfogazat anatomiai sajatossagai és a gyermekek higiénés rutinjainak
hianya miatt a prevencio kulénésen nagy jelentdséggel bir az elsé életévekben.

MODSZERTAN: A kézlemény szakirodalmi attekintés formajaban vizsgélja az anyate;j
dsszetételét, karioldgiai (fogszuvasodasi) vonatkozasait, a gyermek tejfogazatanak
sajatossagait, valamint a szulék edukacidjanak szerepét a megelézésben. A relevans
hazai és nemzetkozi forrasok elemzésével feltérképeztik a szoptatasi szokasok, a
taplalkozasi rutinok és a szajapolasi gyakorlatok 6sszefuggéseit az ECC el6for-
duléasaval.

EREDMENYEK: A vizsgélatok egyértelmlen ravilagitanak arra, hogy a gyermekek
szajuregi egészsége dontéen a szUl6k tajékozottsagan és felel§sségvallalasan mulik.
A hosszabb ideig tartd, kulénoésen éjszakai szoptatés, illetve a cumistveges etetés
cukros vagy savas italokkal fokozza a fogszuvasodas kockazatat. A szUl6k jelentés
része késén, az els6 tejfogak megjelenése utan kezdi el a gyermekek szajhigiénéjét
kialakitani, holott mar a fogatlan széjureg higiénigja is kiemelten fontos. Az
ismerethiany, az alacsony egészségugyi kompetencidk, valamint a hatranyos
szocidlis helyzet tovabbi kockazati tényezék. Az informacidszerzés Uj utjai - mint a
digitalis edukaciés anyagok és a telemedicina - fontos kiegészité szerepet
tolthetnek be a személyes tanacsadasok mellett.

KOVETKEZTETESEK: A korai, célzott szUl6i edukécié a gyermekek fogészati
prevenciojanak alapvetd eszkdze. Az anyatej jotékony hatésai mellett kiemelt
figyelmet kell forditani a kariogén (fogszuvasodasra hajlamositd) tapléalkozasi
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szokasok mérseklésére és a szajhigiénés rutinok minél elébbi kialakitasara. A
hatékony prevencio érdekében multidiszciplinaris egyuttmuadkoédés, a csaladokhoz
eljutd, széles kord és megbizhatd informacid, valamint a hatranyos helyzeti
kdzdsségek célzott tamogatasa szUkséges. A megfeleléen edukalt szUl6k képesek
megalapozni gyermekeik hosszu tavu szajluregi egészseget, ezzel hozzdjarulva a
szisztémas egészség és a jollét fenntartasahoz.

Abstract

BACKGROUND: The preservation of children’s oral health is closely linked to parental
health awareness and education. Breast milk is the most valuable source of nutrition
for infants; however, owing to its high lactose content, inappropriate breastfeeding
practices and inadequate oral hygiene can increase the risk of developing early
childhood caries (ECC). The anatomical characteristics of primary dentition,
combined with the absence of established hygiene routines in young children, make
prevention particularly important in the early years of life.

METHODOLOGY: This paper presents a literature review examining the composition
of breast milk, its cariological implications, the features of primary dentition, and the
role of parental education in prevention. By analysing relevant Hungarian and
international sources, we explored the relationship between breastfeeding habits,
dietary routines, and oral care practices, and the prevalence of ECC.

RESULTS: The evidence clearly indicates that children’s oral health largely depends
on parental knowledge and responsibility. Prolonged breastfeeding, particularly at
night, as well as bottle-feeding with sugary or acidic drinks, increases the risk of
dental caries. Many parents begin oral hygiene routines only after the eruption of the
first primary teeth, despite the importance of maintaining the cleanliness of the
edentulous oral cavity. Additional risk factors include lack of knowledge, low health
literacy, and socio-economic disadvantage. New information channels - such as
digital educational resources and telemedicine - may complement face-to-face
counselling.

CONCLUSIONS: Early, targeted parental education is an essential tool in the dental
prevention of children. Alongside the many beneficial effects of breast milk, special
attention should be paid to reducing cariogenic dietary habits and establishing oral
hygiene routines as early as possible. Effective prevention requires multidisciplinary
collaboration, the dissemination of reliable information to families, and targeted
support for disadvantaged communities. Well-informed parents can lay the
foundations for their children’s long-term oral health, thereby contributing to
systemic health and overall well-being.
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Kulcsiizenetek

Miért fontos a kézleményben targyalt
tema?

A gyermekek szajlregi egeészsége
jelentés mértékben fugg a szuldk edu-
kaciojatol, amely kulcs a korai gyer-
mekkori fogszuvasodas megel&zésé-
ben.

Mit lehetett eddig tudni errél a téemarol?

Korébbi kutatasok igazoltak, hogy a
helytelen szoptatasi és taplalkozasi
szokasok, valamint a hianyos szdj-
higiéné noveli a fogszuvasodas kocka-
zatat.

Ez azirds mivel jarul hozzd a téma jobb
megértesehez?

A kozlemény o6sszefoglalja a legfris-
sebb szakirodalmi eredményeket és
kiemeli a szul6i edukacid szerepét a
hatékony prevencids stratégiak kiala-
kitasaban.

BEVEZETES

A gyermekek fogéaszati prevencidjaban
kiemelked6 szerepet jatszik a csalad,
hiszen ebben az életszakaszban a koz-
vetlen csaladi kérnyezet alakitja ki a
normakat és a szokasokat, innen gyokere-
zik a napi rutin és az egészséggel kap-
csolatos tudas nagy része. Mivel a csalad
az elsddleges szocializacids szintér, az 6
tudasuk és az elbzetes tapasztalataik
hatéarozzak meg a gyermek szajapolasi
szokasait. Ebben a korban a tanulas egyik
iranyitd 6szténe a személyes kivancsisag
és érdeklédés (Kis-Gyorgy & Barsonyné
Kis, 2021). Az elsd évek sordn a szUlo/
gondozé feladata, hogy gyermekének
minden alapvetd higiéniai szikségletét
kielégitse, ennek egyik nélkulozhetetlen
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Osszetevbje a szajhigiénia. Késdbb ez a
seqgitd szerep tanitdé szereppé alakul at,
amely altal a gyermek sajat akaratabdl
kezdi el probalgatni és gyakorolni ezeket a
fontos higiénids szokdsokat (Butarbutar,
Lasmawanti, Situmorang, & Chaniago,
2022). A szl feladata, hogy minél tajé-
kozottabb legyen és a legjobb tudasa
szerint viselje gondjat gyermekének, fele-
|6sséget vallalva a higiéné fenntartasaban.

A tejfogak szuvasodasaban a leggyakrab-
ban emlitett kockazati tényezbnek az
egyszerU cukrokban gazdag italok szami-
tanak. Annak ellenére, hogy az anyatej az
Ujszuldttek szamara a legértékesebb tap-
lalék, hiszen kdnnyen emészthetd, erdsiti
az immunrendszeruket, segiti a fejlédésu-
ket és minden szamukra fontos tapanya-
got tartalmaz. Fogyasztasa és a nem meg-
felel¢ oralis higiéné kapcsolata komoly
kockazatot jelenthet a dentélis egészségre
nézve. Az anyatejben taldlhato laktoz
(tejcukor), amely egy természetes cukor,
elésegitheti a tejfogak szuvasodasat. A
szajban él§ baktériumflora szamara tap-
lalékot jelentve, a lepedék-megtartd szu-
vas teruletek kialakulasan tul hozzajarul-
hat akar a lagyszdvetek gyulladasanak
kialakulasahoz is. Elengedhetetlen, hogy
az édesanyak megfeleld edukacioban
részesuljenek a szoptatasi és szdjapolasi
szokasokkal kapcsolatban, hiszen ahogy a
feln6tt egyének rendszeres szajapolasa
nélklldzhetetlen az oralis és szisztémas
egészség szempontjabdl, egy fejl6dd szer-
vezet, a csecsemd szamara ez hatva-
nyozottan fontos. Az éjszakai csokkent
szajuregi funkciok a kariogén hatasok pan-
gasat és a kockazat novekedését ered-
ményezhetik, ezért a lefekvés el6tti szaj-
toalett elvégzése elmaradhatatlan a
gyermekeknél is (Kawashita, Kitamura, &
Saito, 2011).

MODSZERTAN

CélkitGzésunk a relevans hazai és nemzet-
kdzi szakirodalom attekintésével feltarni
az anyatej, a taplalkozasi és szoptatasi
szokasok, valamint a szUl6i edukacio
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Osszefuggéseit a gyermekek szajuregi
egészsegevel és az ECC megel6zésével
kapcsolatban. A tanulmany célja tovabba,
hogy hangsulyozza a korai edukacio és a
multidiszciplinaris prevencios megkdzeli-
tések jelentéségét. A tanulmany szak-
irodalmi attekintés formajaban készult,
amelynek soran hazai és nemzetkdzi
adatbazisok (pl. PubMed, Google Scholar)
relevans kbézlemeényeit tekintettlk at a
gyermekek szajlregi egészsége, az anya-
tej kariologiai vonatkozasai, valamint a
szUl8i edukacié szerepe témakodrében. A
valogatas szempontjai k6zott szerepeltek
a 2010-2024 koz6tti publikaciok elényben
részesitése, a gyermekkorra és a korai
gyermekkori fogszuvasoddsra (ECC) foku-
szald vizsgalatok, valamint a prevencios
tényezbket targyald tanulmanyok bevona-
sa. Az elemzés soran kiemeltuk azokat a
szakirodalmi megallapitasokat, amelyek a
szoptatési és taplalasi szokasok, a szdj-
higiénés rutinok és a szuldi ismeretek
kapcsolatat vizsgaltak az ECC el&for-
dulasaval.

EREDMENYEK
Az anyatej 6sszetétele

Az utdédgondozas egyik legfontosabb ele-
me az anyatej, amelynek termelddését a
prolaktin hormon serkenti. Kulcsfontos-
sagu szerepet jatszik a csecsemd megfe-
lel6 taplalasaban és immunrendszerének
erésitésében. Osszetételét tekintve az
immunoldgiai 0sszetevOk mellett tartal-
mazza a legfontosabb makrotapanya-
gokat, szénhidratok, fehérjék és zsirok
forméjaban (Yi & Kim, 2021). A tej szénhid-
rattartalma folyamatosan igazodik a cse-
csemé fejlédéséhez és szUkségleteihez,
flgg az anya allapotatol. Utdbbi esetében
jelentés felelésség illeti a szoptatd édes-
anya életmaodjat. Az anyatejben lévé szén-
hidratok nagy részét a tejcukor teszi ki. Ez
atlagosan 7%, amely az anyatej energia-
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tartalmanak 40%-at teszi ki (Martin, Ling, &
Blackburn, 2016). EzenfelUl az anyatej
tamogatja a bélfléra megfeleld fejlédését
és kialakulasat, szamos védd tényezdvel
jarul hozza a gyermek fejl6déséhez és
ndvekedésehez.

Szajapolas az els6 években

Sok kérdés merul fel a gyermek szajlre-
gének tisztan tartdsaval kapcsolatban a
laikusok korében. Sokan tévesen ugy gon-
doljak, elegend® akkor elkezdeni a szaj-
apolast, amikor megjelenik az elsé tejfog,
hiszen a szajapolast sokszor csak a
fogazat tisztitasaval azonositjak. Valdja-
ban azonban a csecsem( szajuregének
tisztan tartasa mar a kezdetektél, a fogat-
lan szajureg esetében is elengedhetetlen
(Fioravanti, és mtsai., 2022). Az UjszUlott
szajat kezdetektdl fogva minden etetés
utan célszeru kitisztitani, valamilyen tiszta
€s puha, vizes segédeszkdzzel, mint ami-
lyen példaul egy textilpelenka vagy gézlap,
esetleg szilikon, ujjra huzhaté fogkefe és
inymasszirozo. (1. dbra) Ahogyan kibujik
az elsd tejfog (a szUletést kovets 6-7.
hénap kordl), el kell kezdeni puha sortéjd
fogkefe haszndlatat. (1. abra) Ezekkel a
szuldé dvatosan le tudja tisztitani a tejfo-
gakat, viszont az is konnyiti a hozza-
szoktatast, ha ebben az iddszakban
ragojatékként ismeri meg a gyermek a
fogkefét, szokja az eszkdzt, annak kézben
tartasat. Késdbb fokozatosan be lehet
vezetni a fogkrémet is a napi rutinba. A
fogkrémek valasztasanal a fluoridtartalom
(leggyakrabb ajanlas gyartok altal, 0-6 év
kozott: 500 ppm) elsédleges szempont
kell, hogy legyen, hiszen a tévhitekkel
ellentétben a fluorid a diszpozicidés pro-
filaxis (megel6zés) értelmében képes
ellenallébba tenni a fogak keményszove-
teit. Fontos azonban a szUl6k felel6s-
ségére felhivni a figyelmet, a tulzott
fluoridfelvétel, a szajban lévé fogkrém-
maradvanyok és a fogkrém lenyelése
szisztémas problémakat okozhat.
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1. dbra: Szilikon, ujjra hizhato fogkefe és
inymasszirozé (Forras: https://a.allegroimg.com/
original/11c6fb/f84a556148bf93df7decafb7321c/Fog
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2. dbra: Puha sortéjli fogkefe (Forras:
https://curaprox.hu/fogkefek/baba-es-gyermek-

fogkefek/baba-fogkefe-pb65#/286-

kefe-0-2-ev-puha-Jordan)

Két éves korig elegendd lehet napi egyszer
megmosni a gyermek fogait, utéana viszont
ajanlott bevezetni a napi tdbbszori
fogmosast (Kovacs & Németh, 2024). A
fogmosasi folyamatot érdekesebbé lehet
tenni a gyermek szamara szép szines
fogkefékkel, izgalmas Uj eszkdzokkel,
mesékkel. Lényeges, hogy ezt ne kdtelezd
feladatként éljek meg, hanem jatékként és
élmeénykeént.

A gyermek fogazatanak anatémiaja

A tejfogazat anatomiai felépitése eltér a
maradando fogazattdl, emiatt a fogszu-
vasodas (caries) progresszidja gyorsabb
€s nagyobb problémat okozhat révidebb
idd alatt.

A legfontosabb kulénbség a tejfogak és a
maradando fogak kozott, hogy a tejfogak
kisebbek és a zomancréteg, valamint a
zomanc-dentin arany is kisebb, mint a
maradd fogak esetében. A felszinbdl
mélybe progrediald folyamatok hamarabb
képesek elérni a tejfog vitalitésat adoé
fogbelet. A zomancszerkezetben mikrosz-
kopikus poérusok taldlhatdk, amelyek
lehetdve tehetik egyes anyagok bejutasat,
megkotését. Mindez azt eredményezi,
hogy a gyermek fogazata védtelenebb a
savas hatasokkal szemben, amely énallo-

baby_toothbrush_ colors-zoeld_zoeld)

an az elfogyasztott taplalékbdl eredhet
és/vagy az ordlis bakteridlis fléra meta-
bolizmusabdl, amelyet a szénhidratok
(tartés) jelenléte idézhet el (Carvalho,
Lussi, & Nadine, 2022).

A kora gyermekkori fogszuvasodas (ECC)
kialakuldsaban a fé karioldgiai tényezé az
etkezés, ezen belll is a szénhidratok
tulzott mértékl felvétele (Radacsi, 2024).

Az anyatej hatasa a tejfogakra

Kordbban mar emlitettlk, hogy az anya-
tejnek nagy a tejcukortartalma, evolu-
cidsan annak érdekében, hogy a gyermek
elég energiat nyerjen altala. Az anyatej
tejcukortartalma azonban jelent6sen karo-
sithatja a tejfogazatot. Mindezek ellenére
az anyatej kariogenitasardl kulénb6z6
véleményeket olvashatunk.

Az &ltalunk felkutatott szakirodalmi allas-
pont alapjan az els6 életévet kévetd huza-
mosabb ideig tartd éjszakai szoptatas
megemelheti a caries kialakulasanak a
valoszinUségét. Az anyatej- és tehéntej-
fogyasztas eredményeit dsszehasonlitva a
human taplalas esetében a kialakulo elval-
tozasok jellemzben a tejfogak sima fel-
szineit érintik, a zomancréteg kulsd részen
megjelend asvéanyianyag-kioldédas (demi-
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neralizacié), majd destrukcidok formajaban
(Kawashita, Kitamura, & Saito, 2011).

Optimalis taplalasi és szajhigiénés
szokasok

A kisgyermekkori fogszuvasodas (ECC)
hatékonyan megel6zhetd az anyak meg-
feleld oktatasaval, kiléndsen a prevencio-
hoz elengedhetetlen taplalasi és szaj-
higiénés maodszerek ismertetésével. llyen
kulcsfontossagu elem példaul, hogy a
szoptatdé édesanyak ne szoptassanak
kdzvetlenll altatas elétt, hiszen az éjszaka
folyaman a szaj Ontisztité folyamatai és a
nyaltermelés is csbkken. Az egyik opti-
malis megoldas erre a problémara, ha a
szoptatés utan az anya vizet ad gyer-
mekének, €s a mar kordbban emlitett
modok valamelyikével elvégzi a széjtoa-
lettet. A vizfogyasztas kapcsan sem
elhanyagolhatd a csecsem( altalanos
egészsege, ezeért az alacsony asvanyi-
anyag-tartalmu babavizeket vagy forralt
csapviz alkalmazasat kell szem elétt tar-
tani. Egy masik szignifikdns kockazati
tényez6 az ECC etioldgiajaban a gyerme-
kek cumistvegbdl térténd itatéasa cukros,
savas italokkal. Ez a fogzomanc asvanyi-
anyag-vesztéséhez vezet, kulonbsen
akkor, ha a hatas gyakran és hosszu ideig
fennall (Kawashita, Kitamura, & Saito, 2011).

Az eredménytelen prevencio
kévetkezménye és potencialis megoldas

Az Egészséglgyi Vilagszervezet (World
Health Organization, WHO) egy 2019-es
felmérése szerint a magyar 1-9 éves
gyermekek 47,8%-anak van ellatatlan
szuvas tejfoga (WHO, 2022). Osszehason-
litva a 2019-es és a 2022-es kutatasokat
Eurdopaban a gyerekkori fogszuvasodas
gyakorisaga csOkkenni kezdett az elmult
eévekben, tobbek kézott az életkdrulme-
nyek javulasanak, valamint az 6vodai és
iskolai prevencios folyamatok elterjedé-
sének kdszonhetden (Szbéke & Poul, 2022).
Mindez azt bizonyitja, hogy a fogaszati
megbetegedések tobbsége megakada-
lyozhato, ha kell6 egészségtudatossaggal
kezeljuk ezt a népegeészseglgyi problé-
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mat. Az eredmény azonban meég igy is
teenddket jelent a fogaszati szakemberek
€s a szajapolas egyéb szereplbirészére. Az
egyik legnagyobb eséllyel megeldzhetd
probléma a fogszuvasodas, hiszen széles
kdérben ismert els6dleges okai vannak,
amelyekbdl a viselkedéses tényezék lat-
hatdan kiemelkednek.

Fontos viszont kitérni a masodlagos eti-
olégiai tényezdkre is, amelyek a konkrét
fogszuvasodast el6idéz6 hatasok helyett,
tobbek koz0Ott az érintett gyermek adott-
sagaira, vagy az 06t kérulvevd kozeg
egészseggel kapcsolatos hozzaallaséara
utal. A szociédlis helyzet jelentés befo-
lyassal bir a szajuregi egészseg alaku-
lasara. Hatranyos helyzetl csaladok koré-
ben az egészségtudatossag alacsonyabb
szintl, a j6vedelmi viszonyok korlato-
zottak, valamint a motivacio és az
ismeretek hianyosak a fogaszati prevencio
terén (Faragd, Egri, Kovacs & Rucska,
2023). A szUl6k egészséggel kapcsolatos
ismerethianya kdzvetlen hatassal van a
gyermek egészségmagatartasara, kulono-
sen a taplalkozas és szajhigiénia teruletén.
Ebbdl adodik, hogy az ECC megelbzé-
sében nagy szerepet jatszik a szulék
egészségugyi kompetenciainak fejleszté-
se (Buhr & Tannen, 2020). Mindezek
mellett a szul6i stressz is megnodvelheti
a gyermekkori fogszuvasodas esélyét,
hiszen ez 6sszeflggésben éllhat az etio-
I6giai tényezdk figyelmen kivul hagya-
saval. Gyakori kockazatot jelent az is, hogy
a szUulék a fennallé problémak kialakulasat
kulsé tényezbknek itélik meg, ahelyett,
hogy felelésséget vallalindnak (Hooley,
Skouteris, Biganin, Satur, & Kilpatrick,
2012). Ahhoz, hogy minél inkdbb csok-
kentsUk a fogszuvasodas kialakuldsanak
esélyét, fontos lenne minél hamarabb
egészseglgyi prevencios programokat
szervezni konkrét fogaszati célkitlzé-
sekkel (Sz6ke & Poul, 2022). A prevencié
bastyajaként emlithetink kaldénbdzé edu-
kacios tartalmakat akar papiralapon, akar
digitélis formaban, prevencids el6adaso-
kat, foglalkozas-sorozatokat, tanacsadas-
sal egybekdtott workshopokat.
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Tajékozott szUl6k, egészséges
gyermekek: az informacidszerzés Uj utjai

Nem varhato el, hogy minden szulé min-
den fontos tudéssal rendelkezzen a
csecsem§ szajapolas terén, igy az el6zé
bekezdés végén felvazolt informacio-
szerzési modok felértékelddnek. Az inter-
net gyors fejl6ddésének kdszénhetben
kdnnyen hozzaférhetévé valtak a preven-
cidval, vagy egészségfejlesztési szoka-
sokkal kapcsolatos online oldalak és
forrasok. Ezek a forrasok sokszor lehet6-
séget adnak arra, hogy a laikus ember
eldontse, hogy sajat maga képes-e meg-
oldani a problémat, vagy inkabb célszeru
szakemberhez fordulnia (Ryan & Wilson,
2008). Természetesen ez kockazatokat is
rejt magaban, hiszen egy pontatlan kere-
séssel, nem megfeleld minéségl/hiteles-
ségl anyaggal kénnyen félreinformaldd-
hatnak a szuldk, és ezzel esetleg indirekt
vagy direkt mdédon kart is okozhatnak
gyermekUknek. A technolégia fejlédése-
nek k&szdénhetéen ma mar kdénnyen elér-
hetdk olyan szakemberek, akik személyes
taldlkozas nélkul, a telemedicina lehetd-
ségeivel élve pontos és megbizhato
tanacsot tudnak adni a bizonytalan szUl8k
szaméra (Jung, Daragd, Ispan, Bendes &
Dinya, 2013). Ez a mddszer azonban nem
helyettesitheti teljes mértékben egy olyan,
rendkivul gyakorlatias téma esetében a
személyes taldlkozokat mint a szajapolas.

MEGBESZELES

Az elemzett szakirodalom alapjan meg-
allapithato, hogy a gyermekek szajlregi
egészsége szoros Osszeflggést mutat a
szul6k edukacidjaval és egészsegtuda-
tossagaval. A hosszan tarto, kléndsen az
€jszakai szoptatas, valamint a cukros és
savas italok cumistivegesbdl térténd ada-
sa jelent6s kockazati tényezd az ECC
kialakulasaban. A tanulmanyok szerint a
szul6k tobbsége csak a tejfogak meg-
jelenése utan kezdi el a gyermekek szaj-
higiénés szokasainak kialakitasat, noha a
fogatlan szajureg tisztan tartdsa mar az
elsé életnapoktdl szUkséges lenne. A
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hianyos egészségugyi kompetenciak, a
szocidlis hatranyok és az informaciohiany
egyuttesen ndvelik a fogszuvasodas koc-
kazatat. A prevencios stratégidkban hang-
sulyos szerepet kell kapnia a célzott szuldi
edukacionak, a kénnyen elérhetd, megbi-
zhatd informacioforrésok biztositasanak
(digitélis és személyes formdban egy-
arant), valamint a multidiszciplinaris
egyUttmuikodésnek.

KOVETKEZTETESEK

A gyermekek szajlregi egeszsegenek
megdrzése nagymertékben mulik a szulék
egészségtudatossagan és megfeleld edu-
kacidjan, mivel 6k biztositjak a prevencio
folyamatanak iranyitasat és felugyeletét.
Az anyatej kedvezd hatasai mellett fontos
figyelmet forditani a magas cukortartalmu
ételek és italok szajluregi kodvetkezme-
nyeire, kUléndsen a szoptatasi és taplalasi
szokasok 6sszefuggésében. A csecsemd-
kori szajapolasi szokasok korai kialaki-
tasaval kialakithatjuk a gyermek higiénés
rutinjat, amelyet a késébbiekben, a fejl6-
dés Uteméhez igazitva, személyre szabott
és jol bevalt szgjhigiénes gyakorlatokka
formalhatunk, megalapozva ezzel akar a
szisztémas egeészséget és a jollétet.

Munkénkban megfogalmazott gyakorlati
ajanlasok részben tulmutatnak a jelenleg
elterjedt gyakorlaton, igy véleményUnk
szerint  Ujdonsag értéket keépviselnek.
Kiemelt figyelmet érdemel a szoptatast
kdvetd szajhigiéné bevezetése, amely a
fogaszati prevencid egyik hatékony és
egyszerl eszkdze lehet. Mindezeken tul
fontos hangsulyozni, hogy az UjszUléttek
és a hat honapnal fiatalabb csecsemdék
esetében, kulonbsen igény szerinti és
éjszakai szoptatasok soran, a rendszeres
szajapolas gyakorlati kivitelezése nehéz-
ségekbe Utkdzhet. Egy lehetséges meg-
oldasként, féként nappali szoptatasokat
kdvetden, néhany korty, megfeleld ming-
segl vizzel torténd itatas segithet a
szajuregben maradd tejcukor-koncent-
racid higitdsaban. Ezeket az ajanlasokat
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nem kotelezd elvarasként, hanem segit6 utani id6szak kiszamithatatlansagat, az
szandéku javaslatként fogalmazzuk meg, anyaszerep kialakulasanak folyamatat és a
maximalisan figyelembe véve a szulés szUl6k leterheltségét.
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