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Nutricne podminéné poruchy

patologické stavy
malnutrice/ | |sarkopenie/| |nadvaha/ poruchy realimentacni
podvyZiva || kiehkost obezita | |[mikronutrienta syndrom

ESPEN, Clin Nutr, 2015



Malnutrice v nemoci

Nutricni riziko
Zhorseni pfijmu potravy
nebo ztrata télesné
hmotnosti

Pritomnost zanetu? Ano/Ne

Ne Ano Ano

Mirne az stredni Vyrazna zanétliva
Intenzity odpoved

Prosté hladoveéni Malnutrice chronickych Malnutrice akutnich
onemocneéni stavu
cista podvyziva s . . . _
= organova nedostatecnost, nadorove :
mentalni anorexie %nemucnéni, chronicky zanét, sepse, popaleniny.

sarkopenicka obezita trauma

JPEN J Parenter Enteral Nutr 2012 36: 275



Nemoc a malnutrice

Anorexie = Snizeny prijem
- Akutni stav Ztrata
nebo chronické _

Onemm{éni * tkani
Katabolismus




Mira I Vysoka
° v ’ v ’ TR Y 4 St‘r’.ednl’
Malnutrice a télesné slozeni k"".'c.';eh". Nizka
"2IK3 o Velmi nizka
BMI < 20 20-30 > 30

Somatotyp Astenie Normostenie
(podvyziva)

Deficit
svalové
hmoty (sily)

Sarkopenie




Malnutrice, hospitalizace, komplikace a mortalita

25%

20%

15%

10%

5%

0%

infekéni a neinfekréni komplikace P<0.01; mortalita P<0.05

infekéni

neinfekéni

O dobra vyZiva

B podvyziva

mortalita

Isabel et al. Clin Nutr 2003



Malnutrice v nemoci

20-40% hospitalizovanych pacienti ma nutricni riziko

nebo malnutrici

30-60% pacientu po propusténi z nemocnice ma

vyznamny nutricni deficit

malnutrice v nemoci predstavuje vyznamny klinicky a
ekonomicky problém

validni ekonomicka data pro CR chybi

kvalifikovany odhad s vyuzitim zahranicnich dat uvadi 60mid.
jako naklady na zdravotni a socialni péci indukované
zdravotnimi komplikacemi a dalsimi nasledky malnutrice v
nemoci (Elia 2007).
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Jednodenni snimek
nutricni pece

nastroj ke zlepseni vysledku nutricni péce

Narodni partneri: Mezinarodni partnefi:
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Mezinarodni databaze

nutritionDay

WORLDWIDE

DR 00 (-3 00
.. 0000 000 0000000 000
o0 o000 00000

00
00000
ooo00 00
o

000000000000000000000000000000000
000000000000000000000000000000000
00000000000000000000000

°©
o
o
o
.

o

o

o

o

o -]
ocooo0 o
4 ° o

o
o
o
o
3
°
o

oo
0000000

s 0
sesen0000
o

o

“rsees000

Sesssssso00

*2000000"
200000 o
400000 =
-
.

* 000000
*0000000
. e

00
PO0000000
20000000000

e

T o

seen .

e

“s0

00s*0 oo

o000 000

0000 ooo

0000 000

0000 Q00

0000 000

00e0 000

e 000

e 000

Owwse Q00

Oses 000

o000 Q00

0000 ooo 000000000000000

0000 0000000000000

00000000000 o0 0000000000000000

00000000000 000000000000000000000

00000000000 0000000000000000000

000000000 0000000 00000000000

00000000 000000 000000000
000 oo 00000000
000 00000
oo 13

00 00

0o




nutritionDay 2006-2014 Mezinarodni databaze \@‘

nutritionDay

WORLDWIDE

The American Journal of
CLINICAIL L NUTRITION

To eat or not to eat? Indicators for reduced food intake in 91,245
patients hospitalized on nutritionDays 2006-2014 in 56 countries
worldwide: a descriptive analysis'

: : 3164 24 4,16 54 : 5 ar . 5 g : 7.8
Karin Schindler""* Michael Themessl-Huber, Michael Hiesmayr,” Sigrid Kosak,” Mitja Lainscak,

. 9 - ., 10 SETTIN. I g1 : 12
Alessandro Laviano,” Olle Ljungqvist,”” Mohamed Mouhieddine,” Stephane Schneider,”” Marian de van der Schueren,
: .13 e 6 p: : 14 4 : 15
Tatjana Schutz,” Christian Schuh,” Pierre Singer,”” Peter Bauer,” and Claude Pichard

Am J Clin Nutr 2016:104:1393-402.



nutritionDay 2006-2014 Mezinarodni databaze \@‘

nutritionDay

WORLDWIDE

N=91 245
Variable or group n (%)
Geographical region
Central America 511 (0.6)
| Central and Eastern Europe 8935 (9.8) I
Eastern Mediterranean 1365 (1.5)
66’8% North mm?rica ??39 (E:’,..?j
, Northern Europe 5019 (5.5)
databaze South America 7973 (8.7)
tvori paCienti Southeastern Europe 2954 (3.2)
Southern Europe 18,177 (19.9)
Z Evropy Western Europe 29,303 (32.1)
Western Pacific and Asia 0269 (10.2)

Am J Clin Nutr 2016:104:1393-402.
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N=91 245
Variable or group n (%)
Duration since admission to hospital, d
=7 50,459 (55.3)
=7 39,313 (43.1)
No information 1473 (1.6)
ICU stay
90% databaze tvofi Yes 8710 (9.5)
. . o No 77,942 (85.4)
paC|ent| ze 4 oboru No information 4593 (5.1)
. Chirurgie Main admission group
 Interna Internal 35,?’56 (39.2]
Surgery 36,813 (40.3)
* Geriatrie Geriatrics 6888 (7.5)
. Neurologie Neurology 2745 (3.0)
Other 9043 (9.9)

Am J Clin Nutr 2016:104:1393-402.
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Nastroj pro zviditelnéni nutriéni péce e o ey

» Ziskana data pro CR (% celkového poétu nDay ve svété 2015 a 2017)

* 2374 a 741 pacientd / standardni oddéleni (10,7% a 8%)

* 654 a 131 pacienti / JIP (26,2% a 15,2%)

* 289 a 41 pacientd / onkologie (9,7% a 3,1% )

* 930 a 780 klientti / zafizeni socialnich sluzeb pro seniory (31,2% a 37,5%)

SKVIMP

SPOLECNOST KLINICKE VYZIVY
A INTENZIVNI METABOLICKE PECE
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nDay in hospitals 131 oddéleni gl
N=2328 BMI (standardni oddéleni)
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nDay in hospitals ———
N=1092 BMI (vék >70a)
Z celkového poctu 2328 40,0
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Malnutrice a stari

5-15% samostatneé zijicich obyvatel ve vyssim veku

30-85% obyvatel v zarizenich socialni péce

prevence rozvoje malnutrice je efektivnéjsi nez lécba
jiz rozvinutého stavu
vyhledavani rizikovych jedinci pomoci celoplosného

validizovaného screeningu

diagnostika nutricniho stavu + nutricni bilance

cilena nutricni intervence
e dietnirezim
* indikace umélé vyzivy



Svalova sila
urcuje funkcni
zdatnost

Malnutrice zvysuje
naroky na sval jako
zasobarnu zivin
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131 stanic, 2328 pac. 977 stanic, 20540 pac.

CELA CR REFERENCE ND-15
Pocet IUzek (N):
Aktualni 22 + 13 26 + 14
Maximalni 27 + 12 32+ 15
Pocet pacientd v nutritionDay (n):
Celkem 2328 20540
Nedalo souhlas 186 (7.99%) 1956 (9.52%)
Potrebovali pomoc pri vyplnéni dotazniku 1318 (546 &%) 11016 (53 4&9%)

I Ferminalne nemocni 596 (25.6%) 2382 (11.69%) I

Specializace (n):
Interni medicina / vSeobecna 29 (22.1%) 229 (23.4%)

Interni medicina / gastroenterologie a
hepatologie 10 (7.63%) 75 (7.68%)

Interni medicina / onkologie 10 (7.63%) 76 (7.78%)

(v€. radioterapie)
Interni medicina / kardiologie 5 (3.82%) 5% (6.04%)
Interni medicina / Infek&ni nemoci 1 (0.76%) ? (0.92%)
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131 stanic, 2328 pac. 977 stanic, 20540 pac.

CELA CR REFERENCE ND-15

Hmotnostni ubytek v poslednich 3 meésicich (n):
Celkovy podet respondentd 2003 (26.49%) 17354 (26.39%)
Ano 877 (42.2%) 7584 (42.1%)
Ne 886 (42.69%) 7070 (32.29%)
Ne, pfibral jsem P9 (4.769%5) 1366 (7.58%%)
Nevim 141 (6.799%) 1334 (7.409%)
Mira poklesu hmotnosti (n):
Pacienti, kteri zhubli
0-4kg 877 (42.29) 7584 (42.19%)
5_8kg (12 . 17%)
~8 kg 160 (7.70%9%) 1320 (7.719%)

) o 266 (12.89%) 1211 (10.69%)
Nejsemn si jisty(a) 51 (2.45%) 824 (4.57%)

Jak dobre jste jedli v poslednim
tydnu? (n):

Normalnsg 1062 (51.4%%) 8526 (47 .39%)
Trochu méné nez normalné 468 (22.5%9%) 4017 (22.39)
Méné nez polovinu normalu Chybé&jici udaje 275 (13.29%) 2635 (14.695)
Meéné nez ctvrtinu 222 (10.79%) 2020 (11.2%)

Missing 41 (1.97%) 681 (3.78%)
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131 stanic, 2328 pac.

977 stanic, 20540 pac.

CELA CR REFERENCE ND-15
Nutricni péce (n):
Enteralni vyZiva 185 (7.95%) 1337 (6.51%)
Parenteralni vyZiva 110 (4.73%) 624 (3.38%)
Enteralni + parenteralni vyziva 37 (1 _599%) 147 (Q 729%)

Specialni dieta
Bilkovinné pridavky
Bézne diety

Jine

Chybéjici udaje

Katétry a sondy (n):
Zadna

Centralni zilni
Nasogastricka

Jiné (PEG, PEJ,...)

296 (12.7%)

343 (14.790)
1768 (75.9%)
38 (1.63%)
80 (3.44%)

1522 (65.4%)
170 (7.30%)
8 (0.34%)
628 (27.0%)

5141 (25.0%)

>T70 {10.6=7')'|o

12087 (58.8%)
875 (4.26%)

1177 (5.73%)

12998 (43.3%)
1405 (6.84%)
365 (1.78%)
5772 (28.1%)
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55 oddéleni, 741 pacientu 9133 pacientl
CELA CR REFERENCE ND-2017
Nutri¢éni stav:
Malnutrice ‘ 47 (7.6%) 914 (10.0%)
Nutriéni riziko 89 (14.4%) 1610 (17.6%)
Ne 460 (74.3%) 5843 (64.0%)
Nevim 23 (3.7%) 766 (8.4%)
VyZiva a nutri¢ni intervence:
Zakladni nemocniéni dieta | 520 (84.0%) 5097 (55.8%)
Dieta + pridavky 40 (6.5%) 801 (8.8%)
Pitna enteralni vyziva (PZLU- P2iayiny Brozyiasti 133 (21.5%) 1073 (11.7%)
Enteralni vyziva do sondy 11 (1.8%) 495 (5.4%)
Parenteralni vyziva 25 (4.0%) 485 (5.3%)
Specialni diety 73 (11.8%) 3173 (34.7%)

Zadna 12 (1.9%) 506 (5.5%)



Obecneé zasady dietni intervence
u malnutrice v prubéhu nemoci

—mensi porce, casta frekvence, oblibena jidla

—rezimova opatreni — nevynechavat jidla

—dietni restrikce na minimum

—relativne vyssi obsah energie, bilkovin a
mikronutrientu

— pocitat se zmenenym vnimanim chutovych |
cichovych podnétu

—vyhledavani + vCasna nutricni intervence
vcetne umele vyzivy

—rehablilitace s kondichim rezimem, zameéreni
na udrzeni pripadne obnoveni sobestacnosti
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Riziko malnutrice \QEESSEES VELML ARUSTERE Riziko
: - \ dehydratace

MIX-TEKUTE STREDNE ZAHUSTENE
. \4 Y,

MiRNE ZAHUSTENE
Specialni diety pro TROCHU ZAHUSTENE

poruchy polykani  @——"  eezzuusren

NAPOJE




Mix- tekuté
Jemné pyré

o

Vanilkovy puding fidky a Spenatova polévka se smetanou mixovana

Zdroj: stravovaci provoz VFN, Praha



Huste pyreé

Bramborova kase s mrkvi, syrem a Sunkou. Jahodovy dezert s tvarohem

Zdroj: stravovaci provoz VFN, Praha



Mleté maso, mrkvové pyré, bramborova kase. Mleté hovézi maso

Zdroj: stravovaci provoz VFN, Praha



Mekka krajena

Zdroj: stravovaci provoz VFN, Praha
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55 oddéleni, 741 pacientu

9133 pacientil

CELA CR

REFERENCE ND-2017

Subjektivni hodnoceni kvality nemocniéni diety pacienty:

Vysoka spokojenost
Spokojenost s vyhradami
Neutralni postoj

Nespokojenost
Vyrazna nespokojenost

Nevim
Chybi odpovéed

Konzumace diety tento den:

Cela nebo podstatna ¢ast porce
Polovina porce

Ctvrtina porce

Nic

Chybi odpoveéed

138 (23.3%)
246 (41.5%)

2368 (27.1%)
2629 (30.1%)

113 (19.1%)
40 (6.7%)
17 (2.9%)
31 (5.2%)

8 (1.3%)

290 (48.9%)

1752 (20.0%)
691 (7.9%)
261 (3.0%)
726 (8.3%)
317 (3.6%)

4213 (48.2%)

203 (34.2%)

2075 (23.7%)

49 (8.3%) 1064 (12.2%)
31 (5.2%) 1004 (11.5%)
20 (3.4%) 388 (4.4%)
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55 oddéleni, 741 pacientu 9133 pacientt

CELACR

REFERENCE ND-2017

Pro¢ jste nesnédl(a) celou porci?

Nevyhovuje mi nemocniéni strava
Nevyhovala mi viné nebo chut’ jidla
Nemél(a) jsem hlad

Nemam svou obyklou chut kK jidlu

Mam problémy s polykanim

Jim normalné mensi porce

Kvuli pocitu na zvraceni nebo jsem dokonce zvracel(a)
Byl(a) jsem p¥iliS unaveny(a)

Potreboval jsem pomoc pfi jidle

Nesmeél(a) jsem jist

Propasl(a) jsem jidlo kvuli zakroku nebo vysetieni
Nechtél(a) jsem jist

Bez odpovédi

8 (2.8%)

608 (14.7%)

()

nutritionDay

WORLDWIDE

46 (16.3%)
64 (22.6%)
74 (26.1%)

474 (11.4%)
709 (17.1%)

1167 (28.2%)

14 (4.9%) 239 (5.8%)
69 (24.4%) 457 (11.0%)
4 (1.4%) 345 (8.3%)

14 (4.9%) 227 (5.5%) |
1 (0.35%) 73 (1.8%)

23 (8.1%) 460 (11.1%) |
2 (0.71%) 243 (5.9%)
2 (0.71%) 54 (1.3%)
19 (6.7%) 510 (12.3%)



nutritionDay 2015 a 2017 v CR @
nDay in hospitals SOUHRN i

WORLDWIDE

diky nDay 2015 a 2017 se podafilo v CR ziskat velké mnoZstvi dat
mezi hospitalizovanymi je vysoka mira nutricniho rizika a malnutrice

e vysoky pocet geriatrickych pacientu s nizkym BMI

e vysoky podil pacientu s velmi vyznamnym hmotnostnim ubytkem
relativneé vysoké zastoupeni umelé vyzivy v pomeéru ke specialnim dietam
vyznamny podil odstranitelnych pricin nizkého peroralnich prijmu
Uroven nutrié¢ni pé&e v CR je srovnatelna se rozvinutymi zemémi



Zavery

* malnutrice v nemoci je zavazny medicinsky a spolesensky problém
o kvalitni nutricni pécCe patfi mezi velmi efektivnhi medicinské
Intervence

« dietni system a nutricni podpora jsou zakladem boje proti
nemocnicni malnutrici

» vysledky Nutriéniho dne 2015 a 2017 v CR jsou dualezitym zdrojem
mfarma(:l pro dalsi zlepsovani klinicke vyzivy a systemu nutricni
podpory:

minimalizace dietnich restrikci u pacientd v malnutrici
zvyseni kvality zakladnich i specialnich diet v nemocnicich

Eduﬁag)e a zlepSeni situace nemocni¢niho personalu (nutriéni terapeuté a
uchari

zviditelnéni problematiky malnutrice v nemoci a edukace pacientu agejich
blizkych o jejich dopadech na vysledky zdravotni péce a kvalitu zivota

edukace verejnosti o rozdilech mezi dietou pro zdravi a v nemoci



