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PEPTAMEN® JUNIOR ADVANCE

Sondeerneering for barn med
redusert gastrointestinal funksjon

Peptamen® Junior Advance er en energirik og ernzerings- DOSERING
messig fullverdig sondeernzering med en spesifikk Anbefalt daglig inntak er 500-1500 ml avhengig
sammensetning utviklet for 8 mate de spesielle behovene av barnets behov, eller i henhold til anbefaling fra
hos pasienter som er vanskelig 4 behandle med nedsatt helsepersonell.
gastrointestinal funksjon.
OPPBEVARING / HENGETID

Peptamen® Junior Advance er spesielt egnet for barn fra Uapnet forpakning oppbevares tgrt og kjelig. Sammen-
1 8r og bestar av delvis hydrolysert 100% myseprotein koblet med ernaringssett administreres produktet
— for god toleranse og okt proteinsyntese’"* samt for innen 24 timer. Apnet flaske med korken pa kan oppbe-
raskere magesekktemming og redusert refluks.® vares i kjoleskap og brukes innen 24 timer.
Peptamen® Junior Advance inneholder 60% av total mengde
fett fra MCT-fett og er beriket med omega-3-fettsyrer — for NARINGSFAKTA per 100 ml
optimal absorpsjon® og redusert produksjon av inflammato- Energi 151 keal
riske metabolitter.”®

Fett 39 E% eller 6,6 g fra MCT-fett og
Peptamen® Junior Advance inneholder fiber fra frutooligo- soya-, fisk- og rapsolje
sakkarider og inulin - for en prebiotisk effekt. *'° Karbohydrat 48 E% eller 18 g fra maltodekstrin
BRUKSOMRADE Fiber 1E% ellfer 0,79 fr§ -
Neaeringsmiddel til spesielle medisinske formal. Enteral fruktooligosakkarider og inulin
sondeernering for kostbehandling av pasienter med Protein 12 E% eller 4,5 g fra hydrolysert
sykdomsrelatert underernaering og med malabsorpsjon myseprotein
Eg/eller darll.g fordzyelse. Ikke egnet for pa5|'enter. med Laktose <0,20g

umelkproteinallergi. Egnet som eneste naeringskilde.

For barn fra 1 ar med gkt energibehov. Gluten Glutenfri

Flasken ristes f@r bruk.
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* 22,5 g hydrolysert myseprotein**

*per 100 ml ** per 500 ml For helsepersonell
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NZRINGSDEKLARASJON per 100 ml INGREDIENSER
Energi kcal 151 Vann, maltodekstrin, hydrolysert myseprotein,
kJ 632 (melk), MCT-olje, vegetabilske oljer (soya, raps),

mineraler (kalsiumfosfat, magnesiumklorid,

0,
f‘:\t/é::ZVErﬁ)ettet g 28 natriumsitrat, kalsiumsitrat, kaliumsitrat, kalium-
_MCT g 4'0 klorid, natriumklorid, natriumfosfat, kaliumfosfat,
— hvorav enumettet q 0'86 kaliumhydroksid, magnesiumoksid, jernsulfat, sink-
— hvorav flerumettet g 0'92 sulfat, kobberglukonat, mangansulfat, natriumfluorid,
_ Omega-3 mg 2b0 kaliumjodid, kromklorid, natriumselenitt, natrium-
Forhold n-6:n-3 391 molybdat), fiber (fruktooligosakkarider, inulin),

' o emulgator (soyalecitin, E471), fiskeolje, aroma,
Karbohydrat (48 E%) g 18 vitaminer (C, E, niacin, pantotensyre, By, riboflavin,
- hvorav sukkerarter g 2,1 tiamin, A, folsyre, K, biotin, D), kolinklorid, taurin,

- hvorav laktose g <0,20 fortykningsmiddel (E412), L-karnitin, stabilisator

Fiber (1 E%) g 0,70 (E407).

- hvorav lgselig g 0,70 Kontrollér alltid informasjonen pa forpakningen

— hvorav uopplgselig g 0 for bruk.

Protein (12 E%) g 4,5 Halal-sertifisert

MINERALER

Natrium mg 95

Kalium mg 180 BESTILLING

Klorid mg 150 P . .

Kalsium g 160 rodukFet kan kjgpes via apotek, N

Fosfor mg 80 bandagist eller leverandgr av medisinsk

Magnesium mg 30 forbruksmateriell. Grossister bestiller hos:

Jern mg 15 Nestlé Sverige AB, Box 7173, 250 07 Helsingborg

Sink g 1.0 Bestilling: orders@no.nestle.com

Kobber mg 0,12

Mangan mg 0,21 Spersmal ang. bestilling:

Fluorid mg 0,19 kundeservice@no.nestle.com

Selen ug 7,0 TUf. kundeservice: 67 81 73 99

Krom Hg 4,0

T:c:ybde" ﬁg 11 SMAK FORPAKNING BEST.NR. VARENR.
Neutral 12 x 500 ml 691034 976170

VITAMINER

Vitamin A Hg 102

z!:aﬁf: E ”mg gg Peptamen® Junior Advance kan

V:t:m:n K ugg 8:0 foreskrives pa bla resept.

Vitamin C mg 18

Tiamin L 016 6.Bach AC, Medium-chain trigycerides: an update. Am J Clin Nutr

Rl_bo_flavm mg il 1982;36:950-962. 7. Calder P. n-3 Fatty Acids, Inflammation, and

N_|acm_ mg NE 2,6 Immunity— Relevance to Postsurgical and Critically Ill Patients.

Vitamin B¢ mg 0,20 Lipids 2004; 39(12):1147-61. 8. Mayer K et al. Fish Ol in Criticall

Folsyre HY 36 lllness. Curr Op Clin Nutr Metab Care 2008;11:121-7. 9. Kolida et al.

Vitamin Bq5 Hg 0,28 Prebiotic effects of inulin and oligofructose. Br J nutr 2002;87

Biotin Hg 3,6 (suppl 2): 5193-5197. 10. Khoshoo V, et al. Tolerance of an

Pantotensyre mg 0,70 enteral formula with insoluble and prebiotic fiber in children
with compromised gastrointestinal function. J Am Diet Assoc

OVRIGE NZAERINGSSTOFFER 2010;110:1728-1733.

Taurin mg "

L-karnitin mg 5,9

Kolin mg 24

Osmolaritet mOsm/L 415

Osmolalitet mOsm/kg H,0 540

Vann g/100 ml 76,5

NE: Niacinekvivalent

hl p—~ Nestlé Health Science
. estle Postboks 683, Skoyen
0214 0slo

o HealthScience www.nestlehealthscience.no



