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Spravna vyziva ve stafi podporuje kvalitu Zivota seniord, jejichz pocty v poslednich letech stale stoupaji. Jedna se jak o seniory zdra-
vé, tak staré pacienty s nejriznéjsimi chorobami, ktefi podstupuiji vice ¢i méné agresivni typy terapie. Dobry nutri¢ni stav jednoznacné
zlepsuje vysledky lécby véetné rehabilitace a resocializace seniora. Doporucené davky energie (25 kcal/kg) a bilkovin (1,2 g/kg) se pfi
zatézi zvysuji az na 30-35 kcal/kg a u bilkovin na 1,5 g/kg. Modifikce podle individudlniho stavu jsou vhodné. Pominout nelze ani pfijem
vitaminQ, mineralnich latek, vlakniny a tekutin. Pokud neni mozné pokryt energetické a nutri¢ni naroky pacienta stravou, je na misté
néktera z forem vyzivy umélé. Osvédcené jsou peroralni nutri¢ni doplriky k popijeni a enteralni vyziva podavana stomii nebo sondou.

Vyziva parenteralni se vdomdacim prostredi neuplatiiuje tak ¢asto jako vyziva enteralini.
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Demografické Udaje hovofi o starnuti popu-
lace. S narlstajicim poctem starych lidi dochazi
k nejriznéjsim zménam vcetné zvysenych na-
rokl na doméci péci a dopadd do sféry soci-
alni. Stoupé také potreba nutri¢ni intervence
u starych osob. PrestoZe existujf téZ zdravi staff
lidé, je stafi spise spojeno s polymorbiditou a po-
lypragmazif. Lidé se dozivaji vyssiho véku s rliz-
nym stupném postizeni funkce organt, mivajf
zavazné choroby, komplikace a jsou ve vy3ssim
veku operovani ¢i jinak agresivné [éceni.

Radné vyziva patfi mezi faktory hodné zvIast-
niho zfetele. Ve stéfi se vyskytuji oba protipoly
malnutrice, podvyziva i obezita. Pristupuji téz
specifické deficity (napriklad minerdl() a karence
(vitaminy, stopové prvky). Nedostate¢nd vyZiva
pUsobi negativné na obranyschopnost organiz-
mu, na hojeniran, na pribéh nemoci, pooperac-
ni stavy i moznosti rehabilitace, obnovy sobé-
sta¢nosti a ndvratu do doméciho prostredi.

Nejdlezitéjsi je zachovani svalové hmoty,
fungujici imunity a hojivych schopnosti orga-
nizmu.

Faktory ovliviiujici pFijem stravy
Prijem stravy per os mdze byt ovlivnén
faktory somatickymi, psychickymi i socidlnimi.
Problémy s dentici a polykanim, jednostranna
vyZiva pro neochotu ¢i strach zkouset néco
nového, nechutenstvi ¢i nevolnost po nékte-
rych lécich, zapominani, Zivot v jednoc¢lenné
domacnosti tvorf jen ¢ast ddvodl. Omezent
pohyblivosti mze vést k nedostatecnému zajis-
téni stravy, protoze si ji clovék nedokdZe obstarat.
MU0Ze viak také vést k omezovani pfijmu stravy
a tekutin, jehoz déivodem jsou obtize s pfems-
ténim na toaletu. Naopak omezeni pohyblivosti
spolu s dobrou chutf k jidlu mGze vést ke znac-
né obezité a Ubytku svalové hmoty. Dle mych

zkusenosti nenf fidkym jevem, ze obézni starsi
¢lovék bez pohybu ma vice nez 50 % tukové tké-
né. Imobilita je také jednim z dlivodU sarkopenie
(ubyvani svalové hmoty). VyZiva ve stafi tedy
musi byt jednoznacné spojena s rehabilitaci
a pfiméfenym cvicenim.

Slozeni jidelnicku

Panuje mytus, Ze stary ¢lovék uz mnoho ne-
potiebuje. Neni tomu tak. Zékladem je rozhodné
pestrd strava nejen s dostatkem bilkovin, ale i mi-
kronutrientd (minerdly, vitaminy, stopové prvky).
Nutny je pfiméfeny energeticky pifjem k udrzo-
vani télesné hmotnosti, bilkoviny pro imunitu,
hojivé a regeneracni procesy, mikronutrienty
pro svou zasadni funkci v organizmu. V literature
se uvadi, Ze starsi populace ma velmi ¢asto nizké
hladiny vitaminu C. U lidi nepohyblivych, kteff
nevychazeji ven nebo Ziji v institucich, se mtze
vyskytnout nedostatek vitaminu D. Vitaminy
i stopové prvky plsobi té7 jako antioxidanty, te-
dy poméhajf likvidovat reaktivni formy kysliku
a dusfku (ne zcela pfesny, ale pouzivany termin:
volné radikaly). Souvislost mezi pfijmem vapniku
a stavem kostry stejné jako u zeleza a krvetvorby
jsou zfejmé.

Nenfvhodné vyfazovat z jidelnicku zadnou
skupinu potravin (mlécné vyrobky, maso, ryby,
ovoce, zeleninu apod.). Pokud z néjakého dU-
vodu nenikonzumace mozna (napfiklad syrova
zelenina pro obtize s chrupem), je tfeba hledat
jinou cestu, jak zajistit dobry pfijem (v tomto
konkrétnim pfipadé napf. vitaminG a vidkniny).
Nutnd je dobra technologickd Uprava stravy,
kterd by ale méla byt sou¢asné atraktivnf.

Prijem bilkovin
Jesté zaludnéjsi to byva s prijmem bilkovin,
ktery je tfeba pfiblizné 1,2 g/kg hmotnostia den,
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nejsou-li jind omezeni (nedostate¢nost ledvin).
V pripadé zatéze organizmu zanétem, opera-
cf, Urazem, hojenfim, stoupa potreba bilkovin
azna 1,5g/kg. Dodat takové mnozstvi je nékdy
obtizné zejména u osob s celkové nizkym pero-
ralnim pffjmem stravy. Jen pro predstavu: 100g
bilkovin obsahuje 5 velkych porci masa nebo
ryby, 31 mléka nebo jogurtu (20ks), 1kg tvarohu,
0,5 kg tvrdého syra.

Pro zlepseni ptijmu bilkovin ¢asto pouziva-
me modulové dietetikum Protifar, ktery se pfi-
davé do jidla a obohacuje stravu o bilkoviny.
Priddme-li 3x2 odmérky, dodame navic 17,8g
bilkoviny. Pfi popfijeni peroralnich nutri¢nich
doplInkd (PND), které maji zvyseny obsah bilko-
vin, Ize doplnit az 20g bilkovin vypitim 200 m|
pripravku (Fortimel, Resource Protein Plus).

Prijem energie

Obvykly energeticky pfijem je 25-30 kcal/kg
(celkove okolo 2 000 kcal). Pfi zatézi a rehabilitaci
opét potifebné mnozstvi stoupa. PFi nizkém pe-
roralnim pfijmu Ize stravu obohatit energeticky
praskovym modulovym dietetikem (Fantomalt),
lipidovou emulzi k popijeni (Calogen), potravi-
nami o vysoké energetické denzité ¢i popfijenim
hyperkalorickych perorélnich nutri¢nich dopln-
ki (s obsahem energie vy3sim nez 1,3 kcal/ml:
Nutridrink, Resource Energy).

Vyhodou perorélnich nutri¢nich doplnkd je
nejen dodavka energie a protein(i v malém obje-
mu, ale také obsah mikronutrientd. Jsou to tedy
piipravky kompletni enterdlni vyzivy.

Enteralni vyziva

Nejc¢astéjsi formou enterdIni vyzivy u sta-
rych pacient( je kromé PND vyziva do zavedené
perkutdnni endoskopické gastrostomie (PEG).
Davodem pro zavedeni PEGu je neschopnost



prijimat stravu per os a funguijici zazivac trakt
vcetné zaludku (stavy po opakovanych moz-
kovych ptihodéch, téZké poruchy polykan).
Obvykle se v.domacim prostiedi podévala na-
fedéna praskova vyziva (Nutrison powder). Dnes
je mozné predepsat pifpravky tekuté, na nékteré
specidlnf je ale vyssi doplatek, ktery pacienti
nemohou nebo nechtéji akceptovat. Pripravky
enterdIni vyZivy pfedepisuje nutri¢nf specialista
s licenci pro umélou vyzivu. V. domacim pro-
stfedi Ize do gastrostomie tolerovat i ¢astecné
podavani mixované stravy.

Pro pacienty s jejunostomif jsou povoleny
pouze farmakologicky vyrobené pripravky en-
terdlnf vyzivy podavané kontinualné.

Podavani enterdIni vyZivy do nazogastrické
nebo nazojejundlni sondy starym pacientdm
doma je méné obvyklé.

Parenteralni vyziva

V urcitych indikacich je na misté i vyZziva
parenterdIni. Spise se viak u starych lidi podava
v nemocnicich k pfechodnému zajisténf nutrice
nez dlouhodobé doma.

Zaveér

ViyZiva ve staff ma sva specifika. Je vsak tfeba
zdlraznit, Ze i stary ¢lovék potfebuje kompletnf
vyZivu obsahujici vdechny Ziviny. Pestrd strava
je zdkladem. Neni-li mozn4, volime nékterou
z forem vyzivy umélé.
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