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PrekoncepcionPrekoncepcionáális gondozlis gondozááss

1) tudatos csal1) tudatos csaláádtervezdtervezéés s 
2) k2) köörnyezeti toxinok rnyezeti toxinok éés s teratogteratogééneknek
3) 3) ttááplpláálkozlkozáás s éés s ffóólsavlsav
4) genetika4) genetika
5) doh5) doháányznyzáás, alkohols, alkohol
6) betegs6) betegséégek, gygek, gyóógyszerek gyszerek 
7) infekci7) infekcióók, k, vakcinvakcináácicióó
8) 8) pszichoszocipszichoszociáálislis ttöörrııddééss

((MorbidityMorbidity andand MortalityMortality WeeklyWeekly ReportReport, CDC, , CDC, AprilApril 21, 2006 / 21, 2006 / VolVol. 55 / No. RR. 55 / No. RR--6, 6, 
RecommendationsRecommendations toto ImproveImprove PreconceptionPreconception HealthHealth andand HealthHealth CareCare —— UnitedUnited
StatesStates))
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LehetLehetıısséégek a gek a ffóólsavlsav--ellelláátottstottsáágg
nnöövelveléésséérere

1.1. VVáárandrandóóssssáágot tervezgot tervezıık szedjenek 400ug k szedjenek 400ug 
ffóólsavatlsavat tartalmaztartalmazóó multivitamintmultivitamint

2.2. Liszt (mLiszt (máás s éélelmiszer) lelmiszer) folfolááttalttal valvalóó ddúússííttáásasa

3.3. TTööbb magas bb magas folfoláátt--
tartalmtartalmúú éétel tel 
fogyasztfogyasztáásasa
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PerikoncepcionalisPerikoncepcionalis multivitaminmultivitamin

ElElıınyei:nyei:
Nagyobb adagban jut el, egyNagyobb adagban jut el, egyééni adagolni adagoláást tesz lehetst tesz lehetııvvéé..
HypospadiasisHypospadiasis éés egyes s egyes vitiumokvitiumok kialakulkialakuláása is ritksa is ritkáább. bb. 

((CzeizelCzeizel, Dud, Dudáás 1992. s 1992. OrmondOrmond etet alal. 2009.). 2009.)

HHáátrtráányai:nyai:
A vA váárandrandóóssssáágok 40gok 40--50%50%--a nem tervezett.a nem tervezett.
DrDráága, egyga, egyééni kni kööltsltsééget igget igéényel.nyel.
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FolFolááttalttal valvalóó ddúússííttáás s 
USUSÁÁ--banban 140140µµg/100g liszt, Chilg/100g liszt, Chiléében 220 ben 220 µµg/100g lisztg/100g liszt

ElElıınyei:nyei:
OlcsOlcsóó, mindenkihez eljut a c, mindenkihez eljut a céélcsoportban (akik nem lcsoportban (akik nem 

tervezik a gyermeket:40tervezik a gyermeket:40--50%)50%)
Nagyobb Nagyobb folfoláátt--hihiáánybannyban jobb eredmjobb eredméények!nyek!

HHáátrtráányainyai
Mindenkihez (nem csak a cMindenkihez (nem csak a céélcsoporthoz) eljut, lcsoporthoz) eljut, íígy egyes gy egyes 

esetekben tesetekben túúladagolladagoláás lehet: ls lehet: láásd ksd kééssııbbbb
A betegsA betegséégek monitorozgek monitorozáása szsa szüüksksééges!ges!
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NemzetkNemzetköözi tapasztalatokzi tapasztalatok
USA, USA, CanadaCanada, Ausztr, Ausztráália, Chile, Csehorszlia, Chile, Csehorszáág g ––

kkööteleztelezıı fortifikfortifikáácicióó: 15: 15--55%55%--os csos csöökkenkkenéés a s a 
NTD gyakorisNTD gyakorisáággáábanban

Hollandia (SvHollandia (Sváájc, Anglia, jc, Anglia, ÍÍrorszrorszáág g stbstb) ) ––
szupplementszupplementáácicióó ajajáánlnláásasa
maximum 43%maximum 43%--os csos csöökkenkkenééss

MMáálta, Finnorszlta, Finnorszáág g 
–– ttááplpláálkozlkozáássi aji ajáánlnlááss
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A kA kööteleztelezıı ddúússííttáás mells melléékhatkhatáásaisai
JJóók:k:

SzSzíívv-- éérrendszeri betegsrrendszeri betegséégek gek 
(infarktus (infarktus éés s folatfolat--szintszint kköözzöött tt 
fordfordíított tott öösszefsszefüüggggéés, de ks, de kéétes tes 
populpopuláácicióó--szintszintőő eredmeredméények)nyek)

NeuroblasztNeuroblasztóómama gyakorisgyakorisáága 60%ga 60%--kal kal 
cscsöökkentkkent

EmlEmlıırráák (2006k (2006--os os metameta--analanalííziszis
szerint)szerint)

AlzheimerAlzheimer ((szupplementszupplementááltakbanltakban 55%55%--
kal kisebb eskal kisebb eséély, ly, folfoláátt--hihiáányosaknyosak
3,5x RR)3,5x RR)
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A kA kööteleztelezıı ddúússííttáás mells melléékhatkhatáásaisai

Rosszak:Rosszak:
Elfedi a B12Elfedi a B12--hihiáánytnyt
VastagbVastagbééll--rráák (k (USUSÁÁ--banban

KanadKanadáában, Chilban, Chiléében igazoltben igazoltáák, 2,9 RR)k, 2,9 RR)
Prosztata rProsztata ráák (USAk (USA--vizsgvizsgáálatban 2,6 RR 2009latban 2,6 RR 2009--

ben)ben)
IkerIker--terhessterhesséég gyakorisg gyakorisáága nga nııhet (?)het (?)
GyGyóógyszer interakcigyszer interakcióók (k (anticonvulzanticonvulzíívumokvumok, , folfoláátt--

antagonistantagonistáákk))
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MagyarorszMagyarorszáági helyzetgi helyzet

A nA nıık (82%k (82%--ban) tudnak a ban) tudnak a ffóólsavlsav hathatáássáárróól, l, 
ennek ellenennek ellenéére nagyon kevesen szedik (9%) a re nagyon kevesen szedik (9%) a 
megfelelmegfelelıı ididııszakban.szakban.

TTááplpláálkozlkozáási vizsgsi vizsgáálatok szerint tlatok szerint tööbbsbbsééggüünk nk 
ffóólsavlsav--hihiáányosnyos (is). (is). FFóólsavlsav--szintszint vizsgvizsgáálat lat 
kevkevéés van, de ugyanezt igazolja.s van, de ugyanezt igazolja.

MTHFR polimorfizmus MTHFR polimorfizmus –– 11% homozig11% homozigóóta.ta.
Gyakran szednek Gyakran szednek multivitamintmultivitamint (30%).(30%).
NNııgygyóógygyáászati ajszati ajáánlnláás ls léétezik.tezik.
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TervTerv

�� Be kellene vezetni a liszt kBe kellene vezetni a liszt kööteleztelezıı ddúússííttáássáát t ––
megfelelmegfelelıı vizsgvizsgáálatok utlatok utáán.n.

�� EgyEgyéértelmrtelmőő üüzeneteket kellene megfogalmazni zeneteket kellene megfogalmazni 
a lakossa lakossáág felg feléé a a perikoncepcionperikoncepcionáálislis ((ffóólsavlsav--
tartalmtartalmúú) ) multivitaminmultivitamin kedvezkedvezıı hathatáásairsairóól. l. 
ElEléég a 12. hg a 12. héétig szedni!tig szedni!



Tisztiorvosi tanfolyam 2009

KKööszszöönnööm a figyelmet!m a figyelmet!


