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Nutri¢ni péce u pacientu s
dysfagii

Mgr. Lucie Machacova

Dysfagie

* Porucha polykani
* Béhem transportu bolusu z Ust do Zaludku

* Porucha polykéni pevnych/tekutych potravin,
slin, lékd, tekutin

Na dysfagii pomyslime u vSech onemocnéni a

19.5.2016 stavil, kdy je néjakym zptisobem postizend
hlava, dutina ustni, hltan, jicen, nervové a
svalové funkce!

Priciny dysfagie Véasna diagndza

Neurologickd onemocnéni

Nadory, poranéni a strukturalni zmény v
oblasti mozku, d.u., hltanu, jicnu

Potize s kousanim
Nervosvalova onemocnéni,
Psychiatrickd onemocnéni

* SniZzuje morbiditu
* SniZuje pocet dnl hospitalizace

* Primérna délka hospitalizacnich dnli u vSech
pacientl s dysfagii byla 4,04 oproti 2,4 dne pro
pacienty bez dysfagie

Priznaky dysgafie

Klokotavy hlas
Drooling
Davivy reflexni kasel
Dysfonie, dysartrie ¢ 50-60 % pacientli ma
Aspirace velmi slaby €i Uplné

“ nepfitomny reflexni
Kasel . T

kasel — pacienti tiSe

Reflux aspiruji
Odynofagie

Afagie

Komplikace

* Aspiracni pneumonie
* Malnutrice
* Dehydratace
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Dehydratace

* Naruseni vnitifni rovnovahy organismu
* Dulezitd je bilance tekutin
* Zapocitdvame EV do pitného rezimu?

Dehydratace zvysuje riziko recidivy u CMP !!

Dysfagicky tym

 klinicky logoped

* nutri¢ni terapeut

o |ékaf

* sestry

* ORL lékar, rentgenolog

« fyzioterapeut, ergoterapeut

* oSetfovatelé, rodina, samotny pacient

* dalsi odbornici (gastroenterolog,
psycholog,stomatolog,..)

Diagnostické postupy

* Rutinni screening poruch polykani
* Vysetreni klinickym logopedem
* Specializovana vysetreni dle vysledku

* Screeningové metody
— Test polykani vody
— Test polykani vice konzistenci
— Test provokujicici polykani

GUSS — Gigging swallowing screen

* Test polykani vice konzistenci

* Koncipovan jako step by step = hodnoceni
dysfagie s oddélenym posouzenim netekutych a
tekutych konzistenci

* Vysledek = 4 stupné dle zdvaznosti

* Vyhoda= vypracované doporuceni, dieteticka
opatreni
* Cil= bezpecné polykajici pacient

Zpusob vyZivy pacienta

» stanoveni energetické potieby + potieby B

* nutricni parametry (abumin, prealbumin, 8, CRP, ..)

* strava per os — vhodné konzistence
* vyuziti modularnich dietetik

* enteralni vyZiva — sondova, sipping
* parenteralni vyZiva

Podavani vyzivy neoralni cestou

* Nelze per os — do 48 hodin zavést - NGS
* Pretrvavajici stav (min.2-3 tydny) > PEG

* Sondova vyziva

* Parenterdlni vyZiva
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Podavani vyzivy ordlni cestou

* Nutri¢ni intervence - modifikace stravy
+ Uprava stravy na zkladé komplexniho
vysetieni klinickym logopedem
— Strava bezpecéna
— Minimalizovat riziko aspirace
— Energeticky vyvazena

— Obohacovat o mudularnich dietetika ci sipping ke

stravé

Varianty textur

Zahusténé tekutiny
Pevné latky ve formé pyré ¢i pudinku
Sekané nebo mleté polotuhé latky

Bé&Zna strava s omezenim hrubych, tvrdych,
lepivych, potravin

Zahusténé tekutiny

* vhodné pfi opozdéném polykacim pohybu
* Tti formy:

— Nektar

— Med

— Pudink

PFipravky na zahusténi

V CR Potraviny pro zvlastni Iékarské ucely
— Nutilis (Nutricia)
— Resource ThickenUp (Nestlé)

Pevné latky ve formé pyré ¢i pudinku

* Homogenni, soudrzné

* Nutna kontrola polykani
* Neni nutné kousat

* Nesmi obsahovat hrudky

* Pr: kase, pyré, jogurt

Sekané nebo mleté polotuhé latky

VyZaduji mirné zvykani, lehce Zvykatelné
Mékké pevné potraviny

Drobné ¢i nakrajené

Dostatecné vlhké ¢i navlh¢ené/rozmocené
Pr.mokry piskot, mleté maso, syr cottage
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Dysfagicka dieta v nemocnici ?

Dysfagickou dietu zastupuiji diety:
—¢. 0 (tekuta),

—¢. 1 (kasovita),

— ¢. 14 (individualni)

— ¢. 3G (geriatricka)

Dysfagicka dieta - DYS

Duben 2016

Indikace: pro pacienty s poruchou polykani,
pfi neurologyckych onem., po operacich v
oblasti Ust, krku, pro geriatrické pac., déti s
prozenym neurol.postizenim.
Charakteristika: konzistence pyré, vhodna i
pro diabetiky, nenadymava

PInohodnotna, vhodna do dom. osetreni

Shrnuti

Dysfagie = porucha polykani

Casty symptom mnoha onemocnéni
objevujicich se ve vyssim véku, rizna etiologie
Ovliviiuje schopnost pfijimat potravu a
tekutiny

Nelécenad dysfagie muize vést az k Zivot
ohrozujicim komplikacim




