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Streszczenie

Biegunka zwigzana z antybiotykoterapig (biegunka poantybiotykowa, ang. antibiotic-
associated diarrhoea - AAD) jest czestym powiktaniem zwigzanym ze stosowaniem
antybiotykow. Wystgpienie AAD moze skutkowac koniecznoscig modyfikacji lub zakonczenia
leczenia antybiotykiem, hospitalizacji, zastosowania nawadniania dozylnego a takze
zwiekszenia kosztow zwigzanych z opieka medyczng. Aktualne metody zapobiegania AAD
redukuja ryzyko jej wystgpienia, jednakze nie sg w petni skuteczne.

W pierwszym przeprowadzonym w ramach niniejszej pracy doktorskiej badaniu
oceniono skutecznos¢ laktoferyny wotowej w zapobieganiu AAD u dzieci. Przeprowadzono
badanie z randomizacjg, metodg podwadjnie Slepej proby kontrolowanej placebo. Do badania
wigczono 156 dzieci w wieku 1 - 18 r.z. u ktérych stosowano antybiotykoterapie. Pacjenci byli
losowo przydzieleni w stosunku 1:1 do grupy eksperymentalnej otrzymujgcej 200 mg
laktoferyny wotowej na dobe lub do grupy kontrolnej otrzymujacej placebo. Czas interwenc;ji
byt rowny okresowi antybiotykoterapii, obserwacje pacjentéw prowadzono przez
dodatkowych 14 dni. Pierwszorzedowy punkt koncowy - AAD - wystgpit z wiekszg czestoscig
w grupie eksperymentalnej w poréwnaniu do grupy placebo. Nie wykazano skutecznosci
stosowania laktoferyny wotowej w zapobieganiu AAD u dzieci.

Whioski ptyngce z powyzszego badania oryginalnego nie uzasadniajgce zastosowania
laktoferyny wotowej w prewencji AAD byty podstawg do zaplanowania i przeprowadzenia
badania oceniajgcego rzeczywiste wykorzystanie metod zapobiegajacych jej wystgpieniu u
dzieci w Polsce.

Przeprowadzono anonimowe badanie ankietowe, w ktérym pozyskano wiedze nt.
opinii rodzicéw dotyczacej probiotykdw, ustalono czy w czasie antybiotykoterapii u dzieci
stosowano probiotyki, ktére z preparatéw wykorzystano w prewencji AAD oraz ustalono kto
zalecit zastosowanie danego preparatu. W badaniu wykazano, ze znaczna czes$¢ produktow
stosowanych w prewencji AAD nie zawiera probiotykdw redukujacych ryzyko wystgpienia AAD
zalecanych przez towarzystwa naukowe.

Podsumowujgc, wynik badania z randomizacjg wskazuje, ze laktoferyna wotowa nie
zmniejsza ryzyka wystgpienia biegunki poantybiotykowej - wrecz przeciwnie, prowadzi do jego

zwiekszenia. Wpyniki badania ankietowego uzasadniajg stwierdzenie, Ze pomimo



powszechnosci wiedzy na temat stosowania probiotykdw w prewencji AAD, problem ten

daleki jest od optymalizacji.



