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Definice malnutrice
 ,Spatna vyziva"

 dlouhodoby stav vyzivy, ktery neodpovida potrebam
lidského organismu a nepokryva jeho pozadavky

« kazda porucha vyzivy ve smyslu plus (nadvaha,
obezita) nebo minus (podvyziva), a to i pri deficitu
nebo nadbytku pouze jednoho nutrientu



; Délen!l m%

- podle typu — podvyziva, obezita, specifické
deficience

- podle pric¢iny — primarni (exogenni), sekundarni
(endogenni)

« podle stupné — lehka, stfedni, tézka
« podle trvani — akutni, subakutni, chronicke

« podle vysledku - reverzibilni, ireverzibilni



/Pﬁéiny malnutrice

primarni (exogenni)
« neadekvatni prijem stravy

sekundarni (endogenni)

« poruchy traveni (maldigesce)
poruchy vstrebavani (malabsorpce)
poruchy utilizace

zvysene ztraty

zvysSena potreba




Vyskyt malnutrice ve svete

 ve svété trpi hladem 925 milidnu lidi
« nedostatek potravy ma kazdy 6. Clovek

« kazdych 7 vterin zemre na svete jedno dite v
dusledku nedostatku potravin



alnutrice a o%el n||

Typ onemocneni % vyskytu malnutrice
Nadorova onemocneéni 5—80 %
|diopatické stfevni zanéty 0-90 %
Neurologicka onemocnéni 4 — 66 %
Kritické stavy 0-100 %
Renalni selhani 10-72%
Respiracni selhani 5—60 %

Geriatricti pacients 0-85%



protein — energetickeé malnutrice (PEM)

 marasmus — energeticka malnutrice

« kwashiorkor — proteinova malnutrice

« marasmicky kwashiorkor
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/Diagnostika mainutrice

nutricni anamnéza

klinickeé (fyzikalni )vysetreni

antropometrie

laboratorni (biochemicke) vysetreni



—— Lécba

zabranit zivot ohrozujicim situacim

stabilizace vodni a elektrolytové rovnovahy

uprava hemodynamickych zmen v cirkulaci

uprava anemie

postupna realimentace



/Dl‘jsledky malnutrice
e primarni — zvyseneé riziko infekci, sklon k

trombozam, prolezeninam, svalova slabost, spatne
hojeni ran

« sekundarni — zvySena morbidita a mortalita,
prodlouzeni doby hospitalizace rekonvalescence



Prevence a prognoza

 nutriCni screening
« prognosticke indexy

Tab. 1 - Sledovani nutricnich parametri

Zpusob sledovani Sledované parametry

Anamneéza Hmotnost v miadi, hmaotnost v pfedchorobi,
nutrisni zvyklosti (napt. vegetarian), sloZeni
potravy (karence). Zakladni onemocnéni.
Zyvraceni, prijmy, piiem per 0s.

Fyzikalni wysetfeni Dehydratace, otoky, febrilie, soor v dufing
ustni, kvalita chrupu.

Antropometrie BMI, sloZeni téla (kaliper, bioimpedance).

Eiochemie Cholinesteraza, albumin, prealbumin,
transferin, INR, mineralogram, KO + lymfocyty.

Svalova sila Stisk ruky, dynamometr.

Viyhodnoceni jideiniCku za 3 dny | Energie, biclogicke slozeni stravy.

Energeticky vydej Wpo&et podie Harrise a Benedikta, lépe
pomoci nepfime kalorimetrie

Rozhovor s rodinou Psychicky stav pacienta.

nebo ofetfujicim kEkarem







