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Obsah fluoridu v produktech instantní
mléčné výživy kojenců a batolat

Oganessian E.1, Broukal Z.1, Lenčová E.1, Ivančaková R.2, Dušková J.1

1Výzkumný ústav stomatologický 1. LF UK a VFN, Praha
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Souhrn

Pro racionální indikaci fluoridové suplementace u mladších předškolních dětí je nezbytné znát příjem fluoridu z výživy. Cílem
studie bylo stanovit obsah fluoridu v produktech instantní mléčné výživy (IMV) kojenců a batolat od výrobců Nutricia, Nestlé
a Hero. Stanovení byla prováděna u osmi produktů IMV pro děti ve věku 1-3 měsíců, u osmi produktů pro věk 4-10 měsíců a u šesti
produktů pro věk nad 10 měsíců. Mléčná výživa byla obnovována jednak deionizovanou vodou a jednak třemi balenými vodami
s obsahem 0,06, 0,15 a 0,56 ppm fluoridu. Obsah fluoridu byl stanovován potenciometricky selektivní iontovou elektrodou (ELIT
8221, Nico, USA) na ionometru (InoLab pH/ION 735P, WTW, Německo) po kvantitativní extrakci mikrodifuzí.

Výsledky: Obsah fluoridu v nesuplementovaných produktech IMV obnovených deionizovanou vodou se pohyboval od < 0,02
do 0,16 ppm, od 0,04 do 0,34 s vodou 0,06 ppm F, od 0,08 do 0,48 ppm s vodou 0,15 ppm F a od 0,38 do 1,04 ppm s vodou 0.56 ppm
F. Sunar Complex Premium (Hero), obohacený fluoridem (0,50 mg F/100 g prášku) obnovený v deionizované vodě a ve třech bale-
ných vodách činil 0,87, 0,86, 1,04 a 1,28 ppm fluoridu. Tento produkt IMV by měl být obnovován vodou s nízkým obsahem fluori-
du.
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Summary: The aim of the study was to estimate the contribution of instant milk formulas (IMFs) manufactu-
red by Nutricia, Nestlé and Hero available at local food market to the fluoride intake of infants in the Czech Repub-
lic. Fluoride content in IMFs dissolved in recommended bottled waters for infants has been determined in order to
estimate the background fluoride intake when recommending fluoride supplementation. Totally 8 IMFs brands for
children aged 1-3 months, 8 for 4-10 months and 6 for >10-months were involved. Formulae were dissolved either
in deionised water or in three brands of bottled waters for infants containing 0.06, 0.15 and 0.56 ppm of fluoride.
Fluoride content in dissolved IMFs was determined after HMDS-facilitated diffusion, using a fluoride ion specific
electrode ELIT 8221 (Nico, USA) and an ionometer InoLab pH/ION 735P (WTW, Germany). During preparation sta-
ge of this study it was found that the employed microdiffusion sample processing [25] gave more than 97 % fluori-
de recovery among samples.

Results: Fluoride concentrations ranged in IMFs: < 0.02 to 0.66 ppm when dissolved in deionised water, 0.04-
0.34, 0.08 to 0.48 and 0.38 to 1.05 ppm when dissolved in infant bottled waters with 0.06, 0.15 and 0.56 ppm F, res-
pectively. One brand of IMF, Sunar Complex Premium (Hero), was supplemented by fluoride (0.50 mg F/100 g of
pulver). Its fluoride content after dissolution in deionised water and bottled waters with 0.06, 0.15 and 0.56 ppm F
amounted to 0.87, 0.86, 1.04 nd 1.28 ppm, respectively. It is thus recommended to use low fluoride water for the
reconstitution of that fluoride-supplemented brand of IMF.
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ÚVOD

Kojenecká mléčná výživa spolu s mateřským
mlékem a pitnou vodou představují hlavní poten-
ciální potravové zdroje fluoridu v prvním období
života dítěte [13, 14, 15].

Mateřské mléko, stejně jako kravské mléko,
obsahují jen velmi malá množství fluoridu [11, 21],
která optimální příjem nemohou zajistit.

Jsou to tedy kojenecká mléčná výživa a voda,

které se podílejí na přirozeném příjmu fluoridu.
Součet vstřebatelného fluoridu z obou těchto zdro-
jů by neměl překračovat optimální denní příjem
(0,05-0,07 mg fluoridu/kg) [5] vzhledem k tomu, že
tento druh výživy dítěte se překrývá s první fází
kritické vývojové periody stálých frontálních zubů
[2, 4] a překročení by mohlo vést k fluorotickým
změnám. Na druhé straně by ale měl být příjem
fluoridu z přirozených potravových zdrojů co nej-
blíže optimu proto, aby se nemuselo přikročit
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k fluoridové suplementaci (např. fluoridovými
tabletami) [16]. Fluoridové suplementy zvyšují
prevalenci fluorotických změn stálých zubů i při
hladině příjmu srovnatelné s přirozenými potravo-
vými zdroji [4].

Pro správné nastavení adice fluoridu v tomto
období, pokud je indikována, je nutné obsah fluo-
ridu v jeho potenciálních potravových zdrojích
pokud možno přesně znát. Na konci devadesátých
let jsme poprvé provedli analýzu obsahu fluoridu
v produktech instanční mléčné výživy dostupných
na tehdejším spotřebitelském trhu [3].

Cílem této studie proto bylo shromáždit
a aktualizovat údaje o obsahu fluoridu v produk-
tech instantní mléčné výživy, které jsou schvále-
ny do užívání v České republice v letech 2005-
2007.

MATERIÁL A METODA

Pro analýzy obsahu fluoridu jsme shromáždili
celkem 22 nejčastěji používaných produktů
instantní mléčné výživy, z toho osm pro děti 1-3
měsíce staré, osm produktů pro děti ve stáří 4-10
měsíců a 6 produktů pro děti starší 10 měsíců.

Jednotlivé produkty byly obnovovány
v hmotnostních navážkách doporučených výrobci
jednak fluoriduprostou deionizovanou vodou
a jednak třemi balenými vodami, vhodnými pro
výživu kojenců a batolat [17] s obsahem 0,06, 0,15
a 0,56 ppm fluoridu.

Obsah fluoridu ve vzorcích IMV byl stanovo-
ván potenciometricky selektivní iontovou elektro-
dou (ELIT 8221, Nico, USA) na ionometru (InoLab
pH/ION 735P, WTW, Německo) po kvantitativní
extrakci mikrodifuzí s méně než pětiprocentní
ztrátou [25].

Vzorky všech hodnocených produktů byly ana-
lyzovány vždy trojmo a u některých produktů ana-
lyzovaných v roce 2005 jsme opakovali vyšetření
v roce 2007. Z naměřených hodnot byly kalkulo-
vány průměrné hodnoty pro jednotlivé produkty
a použité vody k jejich obnovení.

VÝSLEDKY

Obsah fluoridu v jednotlivých produktech
instantní mléčné výživy je uveden v tabulce 1.

Z výsledků plyne, že produkty počáteční
a pokračující mléčné výživy pro kojence a batolata,
dostupné na našem trhu, obsahují samy o sobě jen
malá množství fluoridu (0,10 až 0,52 ppm po obno-
vení fluoriduprostou deionizovanou vodou).
O obsahu fluoridu v obnovené mléčné výživě pro-
to rozhoduje hladina fluoridu obsažená v použité
vodě.
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oridu na 100 gramů prášku [23] obsahoval po obno-
vení v deionizované vodě 0,87 ppm fluoridu a při
použití vody s obsahem 0,15 a více mg F/l finální
roztok obsahoval již více než 1 ppm fluoridu.

DISKUSE

Obsah fluoridu v produktech kojenecké mléčné
výživy je již více než deset let předmětem soustav-
ného zájmu v zemích, ve kterých se podařilo radi-
kálně snížit kazivost stálých zubů [1, 6, 7, 22].
Důvodů je několik. Současné preventivní progra-
my jsou opřeny o všestranné použití fluoridů
v přirozených potravových zdrojích i v prostřed-
cích ústní hygieny. Spolu s poklesem kazivosti sig-
nalizuje řada zemí mírný vzestup prevalence zub-
ní fluorózy (i když převážně v mírném stupni
změn vzhledu skloviny) [4]. To svědčí o nadopti-
málním příjmu fluoridu v období kritické periody
vývoje skloviny stálých zubů [2, 9, 14].

Na tomto nadoptimálním příjmu fluoridu se
teoreticky mohou podílet v prvních dvou letech
života dítěte jednak produkty kojenecké výživy
[14] a jednak zubní pasty a jiná orální kosmetika,
používané pečujícími osobami při čistění zubů
malých dětí [19, 26].

Vzhledem k tomu, že se expozice fluoridu z obou
těchto možných zdrojů časově překrývá s kritickou
periodou vývoje skloviny stálých frontálních zubů,
je nutné možnou nadoptimální expozici kontrolo-
vat [8, 20].

Obsah fluoridů v produktech kojenecké mléčné
výživy je v USA již od roku 1978 upraven přísluš-
nými normami na maximálně 0,3 mg fluoridu
na kg vzhledem k tomu, že podstatná část komu-
nálních zdrojů pitné vody v USA je fluoridována
a mléko se tedy obnovuje vodou se samotným
obsahem kolem 1 ppm fluoridu [10].

Komunální i individuální zdroje pitné užitkové
vody v České republice až na malé výjimky obsa-
hují pouze bazální koncentrace fluoridu (0,05-0,20
ppm) [12] a podobně je tomu i v případě součas-
ných balených vod kojeneckých a vod vhodných
pro výživu kojenců a batolat [17, 24]. Při obnovo-
vání mléka těmito vodami s nízkým obsahem flu-
oridů můžeme tolerovat produkty kojenecké mléč-
né výživy, jejichž sušina obsahuje 0,3-0,5 mg
fluoridu na kg. Obsah fluoridu ve všech produk-
tech, které jsou v současnosti na českém trhu, spa-
dá do tohoto bezpečného pásma.

Produkty kojenecké mléčné výživy samy tedy
rozpoznatelně nezvyšují alimentární příjem fluo-
ridu. Jsou to spíše balené vody s vyšším obsahem
fluoridů (např. Dobrá voda), používané k jejich
obnovování, které by při pravidelném
a výhradním používání měly být důvodem
k redukci dávkového schématu fluoridové suple-
mentace [18].
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UPRAVUJEME VODU DOMA I NA CHATù

Václav Michek, Anita Dafiíãková

Kniha určená všem, kdo řeší problémy s kvalitou pitné vody v domácnosti,
na chalupě nebo na chatě, nebo při volném pobytu v přírodě.Ti, kdo chtějí
vědět, co pijí, získají informace o vodě ve vodovodu, balené vodě, o vodě
ve studni i o laboratorním vyšetření kvality pitné vody a naučí se číst správ-
ně rozbor.
Hlavním přínosem publikace jsou pak podrobné návody na úpravu, dez-
infekci a filtraci vody, doporučení, jaká zařízení k úpravě vody jsou vhod-
ná pro domácnost, jak se starat o vodu ve studni i na táboře a mnoho
dalších cenných rad.
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