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Semper
Vatskeersattning+

med bakteriekultur och zink

Snabbare aterhdmtning fran
diarré och krakningar

Vitskeersittning (ORS) idr ett effektivt sdtt att minska varaktigheten av
sjukdom hos spidbarn och barn med akut diarré eller krikningar. Vitske-
ersiatening med Lactobacillus reuteri DSM 17938 (Protectis) hjilper till

att balansera tarmfloran medan zink paverkar likningsprocessen och Sem per
forebygger terinsjuknande. thSkeerSdttning

Lactobacillus reuteri DSM 17938 (Protectis) som ir en hilsofrimjande
mjolksyrabakterie, har visat sig effektiv och siker i flera kliniska stu-
dier. Denna mjélksyrabakterie 6verlever passagen i hela mag- och
tarmkanalen, bibehéller en hilsosam och fungerande mikrobiota samt
uppritthiller kroppens egna naturliga férsvar.'

Studier har visat att tillskott med zink minskar varaktigheten av akut
diarré.> WHO och UNICEF rekommenderar diirfor anvindning av zink
1 oral rehydrering for barn. Zink hjilper till att lindra och férkorta sjuk-
domen och kan ocksd forhindra dterinsjuknande.®

Forvara ORS i kylskép efter tillredning och anvind inom 6 timmar. Kan
efter tillredning dven forvaras 1 rumstemperatur i 3—4 timmar. ORS med
L. reuteri kan inte frysas eller upphettas dé den aktiva bakteriekulturens
effekt avtar.
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Fr&n 2 méanader eller tidigare
i samrad med vardpersonal

Unik vatskeersattning
med en kombination av
L. reuteri Protectis och zink

Helt séker for spadbarn

L&g osmolalitet for snabb
absorbtion - hypoton

Innehdll enligt Europeiska
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Effektiv behandling vid akut gastroenterit

Signifikant snabbare Snabbare aterhdmtning frén
dterhdmtning frén vattnig diarré'  diarré vid tidigt insattande av
Fyrtio barn i dldrarna 6-36 ménader inlagda p4 sjuk- prObiOtikG3

hus pd grund av akut diarré. 75 % hade rotavirus-
antigen 1 avforing. 19 barn fick aktiv behandling med
L. reuteri och 21 patienter fick placebo.

Denna randomiserade placebo-kontrollerade studie
undersokte effekten av probiotika (en kombination av
Lactobacillus reuteri och Lactobacillus rhamnosus) pa barn
med mild diarré och som inte var inlagda pa sjukhus.

43 barn fran foérskola och med en medianalder pd

22 manader rekryterades till studien. Resultaten visade
att probiotika var dnnu mer effektivt nir det ges tidigt

i diarrésjukdomsfasen (mindre dn 60 timmar efter forsta
symtom av diarré). Hos barn som behandlas tidigt

Efter den andra dagen av behandlingen var 74 % av
L. reuteri-behandlade barn fria frin vattnig diarré
jimfort med 19 % i placebogruppen. Fordelarna med
L. reuteri-behandling sdgs inom 24 timmar efter pa-
borjad behandling, varefter en minskning av vattnig
diarré observerades hos de flesta patienter. Studien
visade ocksd att krikningar praktiskt taget upphort
efter den forsta dagen i L. reuteri-gruppen, medan

i placebogruppen fortsatte krikningarna hos ett fatal
patienter fram till dag sex.

74 0/ fria frdn vattniga diarréer dag 2
jamfort me 6 i placebogrupp
O jamfért med 19% i placeb

minskades varaktigheten av diarré ytterligare med
ungefir 45 % och tid till dterhdmtning var 79 timmar
istillet f6r 139 timmar i placebogruppen.

45 o/ ytterligare minskad duration av diarré
o

vid tidigt insattande av probiotika

Ndaringsvarde
: - : 100 g 1 pase
erjskat antal krat(nlngcgr hos pulver ger (2,5 di) ger
Spadborn OCh Smabarn Energivérde 1160 kJ/ 60 kJ/
Femtio barn i dldrarna 6—36 ménader inlagda pa sjuk- 270 kcal 15 keal
hus med akuF diarré, randomifer?des till bc'handlirclg Protein <01g <01g
med L. reuteri eller placebo tvd ganger dagllgcn. Bida Kolhydrat 68 g 375 g
grupperna fick ocksé standard vitskeersittning som varay olukos 68 375
behandling. Dag tva var det signifikanta skillnader 9 J 29
s 1e L Fett <01g <01g
mellan grupperna som visas i1 bade krikningar och .
vattnig diarré. 16 % av patienterna i L. reuteri-gruppen Natrium 639 0359 (15 mmol)
rapporterade krikningar den andra dagen av behand- Klorid 739 049 (11 mmol)
lingen jimfort med 40 % 1 placebogruppen. Vattnig Kalium 369 02g (5 mmol)
diarré kvarstod hos 64 % av patienterna som fick Citrat 109 05g (3 mmol)
L. reuteri jimfore med 84 % 1 placebogruppen. Zink 27 mg 15mg (0,02 mmol)
Osmolalitet 220 mOsm/kg H,0

50 0/ mindre krékningar dag 2 med
O tillskott av L. reuteri Protectis Ingredienser
Glukos, natriumcitrat, kaliumklorid, natriumklorid,

laktobaciller Lactobacillus reuteri DSM 17938 (Protectis)
minimum 10? CFU/portionspdse, zinksulfat.
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