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UNSER PORTFOLIO MIT UNSEREN BESTEN
ALLERGIENAHRUNGEN ALLER ZEITEN

APTAMIL PEPTI SYNEO
Zum Diatmanagement bei Kuhmilchproteinallergie,
von Geburt an
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\/ Mit extensivem Molkenproteinhydrolysat (eHF)

\/ Mit der einzigartigen Syneo™-Kombination
aus Prebiotika® (GOS/FOS 9:1) und ProbiotikaP
(Bifidobacterium Breve M-16V)

\/ Mit Lactose flur eine bessere Akzeptanz'®

APTAMIL PREGOMIN
Zum Didtmanagement bei Kuhmilchproteinallergie und
Malabsorption, von Geburt an

Erstlinientherapie
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APTAMIL AS SYNEO
Zum Didtmanagement bei schwerer Kuhmilchproteinallergie,
o0l von Geburt an

\/ Auf Basis reiner, non-allergener Aminosauren (AAF)

\/ Mit der einzigartigen Syneo™-Kombination
aus Prebiotika® (FOS/FOS 9:1) und ProbiotikaP
(Bifidobacterium Breve M-16V)

\/ Frei von Lactose und Kuhmilcheiweiss
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Zweitlinientherapie

APTAMIL PREGOMIN AS
Zum Didtmanagement bei schwerer Kuhmilchproteinallergie,
von Geburt an

\/ Auf Basis reiner, non-allergener Aminosauren (AAF)
\/ Frei von Lactose und Kuhmilcheiweiss

DER WEG ZUR ALLERGIENAHRUNG VON APTAMIL

KMPA-Symptome sind oftmals mannigfaltig und das Erscheinungsbild kann variieren:

Haut Gastrointestinaltrakt
Juckreiz, Ekzeme, Vermehrtes Aufstossen,
Neurodermitis, Urtikaria Koliken, anormale Stuhle (Durchfall, Verstopfung),
Gewichtsverlust oder Gewichtsstagnation als Folge

Atemwege
Allergische Rhinitis,
chronisches Husten,

pfeifende Atmung

Bestétigte KMPA oder
Verdacht auf KMPA*

Malabsorption oder
gastrointestinale Stérungen
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Bei klinisch schwerwiegenden

Symptomen

Aptamil Pepti Syneo Aptamil Pregomin

Keine Keine
Verbesserung Verbesserung

Aptamil Pregomin AS
Wenn Prebiotika®/
Probiotika® kontraindiziert**

Aptamil AS Syneo

eHF: Extensiv hydrolysierte Rezeptur. AAF: Aminosaurerezeptur. KMPA: Kuhmilchproteinallergie.

*Entsprechend dem diagnostischen Vorgehen nach der Empfehlung der SGP°
**Aptamil Pepti Syneo und Aptamil AS Syneo sind nicht geeignet fur frihgeborene Sauglinge oder immungeschwachte Sauglinge,
nicht empfohlen fur Sauglinge mit zentralem Venenkatheter oder Kurzdarmsyndrom.

Wichtiger Hinweis: Stillen ist ideal fUr das Kind. Sduglingsanfangsnahrung sollte nur auf Rat von Kinderarzten oder anderem
Fachpersonal des Gesundheitswesens verwendet werden. Lebensmittel fir besondere medizinische Zwecke sollten nur unter
arztlicher Aufsicht verwendet werden.

a) GOS/FOS hat eine prebiotische Wirkung.? b) B. Breve M-16V hat eine probiotische Wirkung.?
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WICHTIG BEI ALLERGIEN:
AUSGEGLICHENE DARM-MIKROBIOTA ZUR
UNTERSTUTZUNG DES IMMUNSYSTEMS
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Heute fur morgen vorbereiten



DYSBIOSE DER DARM-MIKROBIOTA - APTAMIL PEPTI SYNEO: APTAMIL AS SYNEO:

MIT ALLERGIEN VERKNUPFT REDUKTION VON KMPA-ASSOZIIERTEN SYMPTOMEN WENIGER INFEKTIONEN UND ANTIBIOTIKA-EINSATZ
70 % der Immunzellen befinden sich im Darm.! Eine ausgeglichene Darm-Mikrobiota Aptamil Pepti Syneo: Das einzige extensive Molkenproteinhydrolysat (eHF) mit Pre-® und Aptamil AS Syneo: Die einzige Aminosduren-Formula (AAF) mit Pre-® und Probiotika®
ist wichtig fiir die Entwicklung des Immunsystems.? Probiotika® zum Didtmanagement bei KMPA - fiir eine ausgeglichenere Darm-Mikrobiota.® zum Diatmanagement bei schwerer KMPA - fiir eine ausgeglichenere Darm-Mikrobiota.”
Kinder mit Kuhmilchproteinallergie (KMPA) haben oft eine unausgeglichene Darm-Mikrobiota, Nach 12 Monaten: signifikante Reduktion von KMPA-assoziierten Symptomen’ Signifikant weniger Infektionen und deutlich Signifikant weniger Berichte von gastrointestinalen
auch Dysbiose genannt3-> geringerer Einsatz von Antibiotika’” (GI) Infektionen mit Spitalaufenthalt™
gesunden, gestillten Sauglingen Sauglingen mit KMPA# 5 24 Atemgerausche keuchender Atmung Asthmamedikation Infektionen Antibiotika-Einsatz stationdren Aufenthalt
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\ eHF Pepti Syneo eHF Pepti Syneo eHF Pepti Syneo AAF AS Syneo AAF AS Syneo AAF AS Syneo
Doppelblind, kontrolliert, randomisiert, Doppelblind, kontrolliert, randomisiert, Multicenter, Kinder bis zu 13 Monaten
Relative Haufigkeit M Bifidobacterium spp. M Cluster von Clostridien/Eubakterium Andere Bakterien (nicht analysiert) Doppelblind, kontrolliert, randomisiert, Multicenter n=75, Follow-up (12 Monate) Kinder O-8 Monate mit diagnostizierter KMPA, n=110, aus adverse Events mit bestatigter KMPA, n=169, Follow-up (36 Monate, aus adverse Events)
SYNEO - UNSERE PATENTIERTE KOMBINATION AUS APTAMIL PEPTI SYNEO APTAMIL AS SYNEO
PREBIOTIKA2 UND PROBIOTIKA? ZUR MODULATION DAS EINZIGE EXTENSIVE MOLKENPROTEINHYDROLYSAT (EHF) DIE EINZIGE AMINOSAUREN-FORMULA (AAF)
DER DARM-MIKROBIOTAS. 8 MIT PREBIOTIKA2 UND PROBIOTIKA® MIT PREBIOTIKA2 UND PROBIOTIKAP
PREBIOTIKA® PROBIOTIKAP Studiendaten haben gezeigt: Studiendaten haben gezeigt: —
scGOS/IcFOS (9:1)* Bifidobacterium Breve M-16V

v/ Bringt die Darm-Mikrobiota N v’ Bringt die Darm-Mikrobiota
([ 00 ins Gleichgewicht**® ins Gleichgewicht**” (000 )
v/ Stimulieren das Wachstum v/ Bifidobacterium Breve M-16V ist

von Bifidobakterien® die haufigste Bifidobakterium- Aptamil- A amil.

Spezies in Muttermilch und in
v/ Positiver Einfluss auf

der Darm-Mikrobiota gestillter - K o v’ Signifikante Redgktion _ 4 Weniger BeriC.h.te Uber Infgktionen - &
das Immunsystem Sauglinge® ™ - der KMPA-assoziierten im Rahmen klinischer Studien***: e .
(IgE-Werte sinken)™

' Symptome***® . : :
\/ Praklinische Studien zeigen pEpTl SYNEU " W|emger lhfektlonen und,b. ke AS SYNEU
o antiallergisches Potential hno seltener Einsatz von Antibiotika Zirn Diraragomen 3

von B. Breve M-16V" 2 * Weniger gastrointestinale Infektionen, die . TIN5k 5 s TS D LA OE A
einen Spitalaufenthalt erfordern'®

v/ >30 Klinische Studien
an Sauglingen

\/ Langjahrige,
sichere Anwendung?-?3

*In Aptamil AS Syneo mit IcFOS/scFOS, um Ruckstédnde von Kuhmilcheiweiss auszuschliessen.

Studiendaten haben gezeigt: Die Synergie aus Pre-° und Probiotika® Das einzige extensive Molkenproteinhydrolysat (eHF) mit Pre-> und Probiotika® Die einzige Aminosduren-Formula (AAF) mit Pre-2 und Probiotika®
wirkt gezielt gegen eine Dysbiose der Darm-Mikrobiota® " zum Didtmanagement bei Kuhmilchproteinallergie zum Diatmanagement bei schwerer Kuhmilchproteinallergie

**Bezogen auf Bifidobakterien & Cluster aus Eubakterien & Clostridien. ***Gegeniber einer Standard eHF/AAF-Formula.



