
MalnutriceMalnutrice

Porucha výPorucha výžživovivovéého ho 
stavu vyvolanstavu vyvolanáá
relativnrelativníím m čči absolutni absolutníím m 
nedostatkem jednoho nedostatkem jednoho čči i 
vvííce výce výžživových faktorivových faktorůů



DDěělenleníí::
•• A) dle pA) dle přřííččinyiny

•• 1. prim1. primáárnrníí (exogenn(exogenníí) ) 
malnutricemalnutrice

•• 2. sekund2. sekundáárnrníí (endogenn(endogenníí) ) 
malnutricemalnutrice

•• B) dle stupnB) dle stupněě

•• lehklehkéé
•• ststřřednedníí
•• TTěžěžkkéé

•• C) dle trvC) dle trváánníí

•• akutnakutníí
•• subakutnsubakutníí
•• chronickchronickéé

•• D) dle výsledkuD) dle výsledku

•• zvratnzvratnéé
•• nezvratnnezvratnéé

•• E) dle typuE) dle typu

•• malnutricemalnutrice z podvýz podvýžživy ivy 
•• specifickspecifickéé deficiencedeficience
•• nadvýnadvýžživaiva



Mechanismy vedoucMechanismy vedoucíí ke vzniku ke vzniku malnutricemalnutrice

NedostateNedostateččnnáá kyselost kyselost žžaludealudeččnníích ch 
ššťťááv, resekce v, resekce žžaludku, staludku, střřeva,  eva,  
zzáánněětlivtlivéé onemocnonemocněěnníí ststřřev, lev, lééky ky 
((antikonvulzivaantikonvulziva, , antacidaantacida, proj, projíímadla, madla, 
ATB) ATB) 

NeadekvNeadekváátntníí resorpceresorpce

Gastrektomie, chronickGastrektomie, chronickáá pankreatitida, pankreatitida, 
fibrfibróóza, nedostatek za, nedostatek disachariddisacharidáázz

Poruchy digescePoruchy digesce

Neschopnost polykat, obstrukce v Neschopnost polykat, obstrukce v 
hornhorníí ččáásti GIT, poruchy GIT motility, sti GIT, poruchy GIT motility, 
poruchy vporuchy věědomdomíí, , hyperemezehyperemeze, , 
potravinovpotravinovéé alergie, alergie, anorexiaanorexia
nervosaenervosae,, bulimie, ab,, bulimie, abúúzus alkoholu, zus alkoholu, 
chudoba, nepchudoba, nepřřííznivznivéé socisociáálnlníí pompoměěryry

NeadekvNeadekváátntníí ppřřííjemjem

PPřřííččinyinyMechanismusMechanismus



Mechanismy vedoucMechanismy vedoucíí ke vzniku ke vzniku malnutricemalnutrice

Destrukce vitaminDestrukce vitaminůů ppřři soui souččasnasnéém m 
poupoužžíívváánníí nněěkterých potravin (syrovkterých potravin (syrovéé
maso nmaso něěkterých ryb, syrový bkterých ryb, syrový bíílek lek ––
obsahuje obsahuje antivitaminyantivitaminy))

ZvýZvýššenenéé odbourodbouráávváánníí žživinivin

Fyziologicky: dFyziologicky: děětský vtský věěk, mlk, mlááddíí, , 
gravididtagravididta, laktace, operace, trauma, , laktace, operace, trauma, 
infekce, horeinfekce, horeččkaka
HyperthyreHyperthyreóózaza
nnáádorydory

ZvýZvýššenenáá potpotřřebaeba

PrPrůůjmy, jmy, ppíšíšttěělele, ztr, ztrááta krve, dialýza, ta krve, dialýza, 
diabetes diabetes mellitusmellitus, nefrotický syndrom, nefrotický syndrom

ZvýZvýššenenéé ztrztráátyty

VrozenVrozenéé enzymatickenzymatickéé poruchy, poruchy, 
choroby jater, chronickchoroby jater, chronickáá renrenáálnlníí
insuficience, linsuficience, lééky(cytostatika, orky(cytostatika, oráálnlníí
antikoncepce, kortikosteroidy)antikoncepce, kortikosteroidy)

Poruchy utilizacePoruchy utilizace

PPřřííččinyinyMechanismusMechanismus



VelkVelkéé energetickoenergeticko--proteinovproteinovéé malnutricemalnutrice
(Protein (Protein EnergyEnergy MalnutritionMalnutrition PEM) PEM) 

•• Výskyt Výskyt –– ppřřeveváážžnněě dděětstvtstvíí
•• rozvojovrozvojovéé zemzeměě (1/2 d(1/2 děěttíí nepnepřřeežžije 5 let)ije 5 let)
•• vyspvyspěělléé zemzeměě –– pacienti v nemocnicipacienti v nemocnici

•• PEM zahrnujePEM zahrnuje
•• KwashiorkorKwashiorkor
•• MarasmusMarasmus
•• PPřřechodnechodnéé formy formy marasmickmarasmickééhoho kwashiorkorukwashiorkoru

•• V souV souččasnosti postiasnosti postižženo okolo 200 milieno okolo 200 milióónnůů dděěttíí v rozvojových zemv rozvojových zemíích (Asie, ch (Asie, 
LatinskLatinskáá Amerika, BlAmerika, Blíízký východ a Afrika) zký východ a Afrika) –– 1/3 d1/3 děěttíí pod 5 let z celpod 5 let z celéého svho svěěta ta 
je je malnutrickmalnutrickáá

•• Dle WHO klesl poDle WHO klesl poččet postiet postižžených dených děěttíí pod 5 let z 42.6 % v roce 1975 na  pod 5 let z 42.6 % v roce 1975 na  
34.6 % v roce 1995 34.6 % v roce 1995 

•• PoPošškozenkozeníí dděěttíí –– psychickpsychickéé i fyzicki fyzickéé



DDůůsledky PEMsledky PEM

•• PrimPrimáárnrníí
•• ZvýZvýššenenéé riziko infekcriziko infekcíí oslabenoslabeníím m imunitnimunitnííhh o a o a 
antibakteriantibakteriáálnlnííhoho obrannobrannéého systho systéémumu

•• ZpomalenZpomaleníí hojenhojeníí ranran
•• HypoproteinHypoproteinéémiemie
•• EdEdéémymy
•• SnSníížženenáá motilita stmotilita střřevev
•• SvalovSvalováá slabostslabost
•• Sklon k trombSklon k trombóózzáám, embolim, emboliíím, prolem, proležženinenináámm……

•• SekundSekundáárnrníí
•• ZvýZvýššenenáá morbiditamorbidita
•• ProdlouProdloužženeníí doby hospitalizacedoby hospitalizace
•• ProdlouProdloužženeníí rekonvalescencerekonvalescence
•• ZvýZvýššenenáá mortalitamortalita



HodnocenHodnoceníí nemocných s rizikem nemocných s rizikem malnutricemalnutrice

•• ZnaZnaččnnáá podnormpodnormáálnlníí ttěělesnlesnáá hmotnost hmotnost << 80% norm80% normáálulu
•• ÚÚbytek hmotnosti bytek hmotnosti 

•• >> 2% b2% běěhem 1 týdnehem 1 týdne
•• >> 5% b5% běěhem 1 mhem 1 měěssíícece
•• >> 7,5% b7,5% běěhem 3 mhem 3 měěssííccůů
•• >> 10% b10% běěhem 6 mhem 6 měěssííccůů

•• AlkoholismusAlkoholismus
•• VVííce nece nežž 5 dn5 dnůů žžáádný pdný přřííjem potravyjem potravy
•• DDééletrvajletrvajííccíí ztrztrááty ty žživin pivin přři i malabsorpcimalabsorpci, syndromu kr, syndromu kráátktkéého stho střřeva, eva, 

drendrenáážžíích, dialýze..ch, dialýze..
•• ZvýZvýššenenáá potpotřřeba eba nutrientnutrientůů po traumatech, poppo traumatech, popááleninlenináách, sepsich, sepsi
•• PouPoužžíívváánníí lléékkůů s s úúččinkem inkem katabolickýmkatabolickým nebo nebo anorektickýmanorektickým
•• NemoNemožžnost nebo chybnost nebo chyběějjííccíí vvůůle ke spoluprle ke spoluprááci ci 



MarasmusMarasmus
•• NedostateNedostateččný pný přřííjem vjem vššech ech žživinivin

•• Vývoj bVývoj běěhem nhem něěkolika mkolika měěssííccůů aažž rokrokůů
•• Výskyt: hlavnVýskyt: hlavněě dděěti 6 ti 6 –– 18 m18 měěssííccůů vvěěku  ku  

•• PPřřííznaky: znaky: 
•• CelkovCelkováá vyhublost, vzhled starvyhublost, vzhled staréého ho ččlovlověěka ka –– kosti a kkosti a kůžůžee
•• RRůůstovstováá retardace u dretardace u děěttíí
•• Psychomotorický vývoj opoPsychomotorický vývoj opožždděěn (vývoj mozku, schopnost un (vývoj mozku, schopnost uččeneníí))
•• SnSníížženenáá hmotnost pod 60 hmotnost pod 60 –– 80 % normy80 % normy
•• Atrofie svalAtrofie svalůů, vis, visííccíí kkůžůže e –– KKŘŘT T << 3 mm u mu3 mm u mužůžů a a << 7 mm u 7 mm u žžen, OP en, OP << 19,5 cm u mu19,5 cm u mužůžů a a <<

15,5 cm u 15,5 cm u žženen
•• Projevy nedostatku vitaminProjevy nedostatku vitaminůů a minera mineráállůů
•• NiNižžšíší mortalita nemortalita nežž u u kwashiorkorukwashiorkoru
•• Hladina albuminu niHladina albuminu nižžšíší
•• Dobrý apetitDobrý apetit

•• Chronický stav Chronický stav –– nnááprava opatrnprava opatrnáá a pomala pomaláá



KwashiorkorKwashiorkor
•• ProteinovProteinováá malnutricemalnutrice

•• Výskyt Výskyt –– nejnejččasstasstěějiji dděěti, pacienti s ti, pacienti s akak. onemocn. onemocněěnníímm

•• Nedostatek bNedostatek bíílkovin s  relativnlkovin s  relativníím m čči absolutni absolutníím nadbytkem sacharidm nadbytkem sacharidůů

•• U akutnU akutníích onemocnch onemocněěnníí –– vyvyššíšší spotspotřřeba beba bíílkovin a energie a plkovin a energie a přřííjem jem 
potravy je omezen potravy je omezen 

•• PPřřííznaky:znaky:
•• pomalý rozvoj pomalý rozvoj –– nněěkolik týdnkolik týdnůů
•• EdEdéém m –– dolndolníí konkonččetiny, vypoukletiny, vypoukléé bbřříšíško, obliko, obliččejej
•• ZhorZhorššenenéé hojenhojenííranran, pad, padáánníí vlasvlasůů, ko, kožžnníí zmzměěnyny
•• Apatie, nechuApatie, nechuťť k jk jíídlu, infekce, prdlu, infekce, průůjmy, chudokrevnostjmy, chudokrevnost
•• SnSníížžený albumin pod 28g/l, ený albumin pod 28g/l, transferintransferin pod 1,5g/l, lymfocyty pod 1500/mmpod 1,5g/l, lymfocyty pod 1500/mm33

•• VysokVysokáá mortalitamortalita
•• OpoOpožždděěnníí psychomotorickpsychomotorickéého vývoje, mentho vývoje, mentáálnlníí retardace, pretardace, přřededččasnasnáá úúmrtmrtíí



Charakteristické znaky kwashiorkoru





Wellcome classification of severe forms of protein-energy
malnutrition

UndernourishmUndernourishm
entent

KwashiorkorKwashiorkor6060--8080

NutritionalNutritional
marasmusmarasmus

MarasmicMarasmic
kwashiorkorkwashiorkor

<60<60

OedemaOedema absentabsentOedemaOedema presentpresentPercentagePercentage ofof standard standard 
weightweight for for ageage



TheThe GomezGomez classificationclassification ofof malnutritionmalnutrition basedbased on on 
weightweight--forfor--ageage standardsstandards

<<60<<60Grade III Grade III (severe (severe malnutritionmalnutrition))

6060--74.974.9Grade II Grade II ((moderatemoderate malnutritionmalnutrition))

7575--89.989.9Grade I Grade I ((mildmild malnutritionmalnutrition))

>90>90NormalNormal

PercentagePercentage ofof
standard standard weightweight for for 
ageage

ClassificationClassification



RozdRozdííly mezi dvly mezi dvěěmi krajnmi krajníími typy PEMmi typy PEM

Vlasy kVlasy křřehkehkéé a sucha suchéé, snadno vypad, snadno vypadáávajvajíí, , 
zmzměěna barvy, rovnna barvy, rovnéé
KKůžůže e -- lléézeze

Vlasy tenkVlasy tenkéé, such, suchéé, , řříídkdkéé, snadno , snadno 
vypadvypadáávajvajíí
KKůžůže tenke tenkáá a sucha sucháá, vr, vráássččititáá

ZtrZtrááta chutita chutiApetit mApetit můžůže být v norme být v norměě čči narui naruššenen

Apatie, neApatie, neššťťastnost, smutek, podrastnost, smutek, podráážždděěnostnostStrach, apatieStrach, apatie

HepatomegalieHepatomegalieJJáátra beze zmtra beze změěnn

EdEdéémymyBez edBez edéémumu

60 60 –– 80% hmotnosti pro daný v80% hmotnosti pro daný věěk k << 60% hmotnosti pro daný v60% hmotnosti pro daný věěkk

ZtrZtrááta sval. hmoty s retencta sval. hmoty s retencíí tukutukuVelkVelkáá ztrztrááta svalovta svalovéé hmoty se ztrhmoty se ztráátou tukutou tuku

Pokles hmotnostiPokles hmotnostiVelký pokles hmotnostiVelký pokles hmotnosti

Rozvoj nRozvoj nááhlý hlý –– akutnakutníí PEMPEMVývoj pozvolný Vývoj pozvolný –– chronickchronickéé PEMPEM

NedostaatekNedostaatek proteinproteinůů, infekce, infekceNedostatek proteinNedostatek proteinůů, energie, vitamin, energie, vitaminůů a a 
minermineráállůů

DDěěti 1ti 1--3 roky3 rokyDDěěti ti << 2 roky2 roky

KwashiorkorKwashiorkorMarasmus Marasmus 



MarasmickýMarasmický kwashiorkorkwashiorkor

•• Kombinace nedostatku bKombinace nedostatku bíílkovin, energie, lkovin, energie, 
vitaminvitaminůů a minera mineráállůů spolu s infekcemispolu s infekcemi

•• VVěěttššina pina přříípadpadůů PEM PEM 

Prevence PEMPrevence PEM

•• maximmaximáálnlníí vyuvyužžititíí vvššech zdrojech zdrojůů bbíílkovin lkovin ––
rostlinnrostlinnéé i i žživoivoččiiššnnéé,  ve vý,  ve výžživivěě ddííttěětete

•• V rozvojových zemV rozvojových zemíích obrovský problch obrovský probléémm
•• NutriNutriččnníí programy pro rozvojovprogramy pro rozvojovéé zemzeměě


