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Informacja prasowa

Bez zywienia nie ma leczenia. A niedozywienie dotyczy az 1/3 pacjentow
przyjmowanych do szpitala!

Niedozywienie nie dotyczy wytacznie oséb wychudzonych czy skrajnie chorych. Moze rozwijac sie
takze u pacjentow, ktérych waga nie budzi podejrzen — i to wtasnie czyni je tak groznym. Zdarza sie,
Ze organizm stopniowo stabnie, mimo ze pacjent ,wyglada normalnie”. A konsekwencje
niedozywienia sa bardzo powaine: od czestszych powiktan!, przez wieksze ryzyko zakazen,
az po zmniejszenie tolerancji terapii, a co za tym idzie jej wydtuzenie czy przerwanie.

Anna Sobolewska-Wawro, dietetyk kliniczny wspdtpracujgcy z Fundacjg Nutricia wyjasnia,
jak rozpozna¢ niedozywienie? Czyja to odpowiedzialnos¢? Co powinno zaniepokoi¢ pacjenta
czy opiekuna? A przede wszystkim, dlaczego zywienie powinno by¢ traktowane z takg samg uwagg
co leki czy zabiegi?

Odzywienie a operacja i rekonwalescencja

Wiekszos$¢ z nas predzej czy pdzniej trafi do szpitala — kazdego roku hospitalizowanych jest ponad
6 milionéw Polakéw. Co dziesigta osoba w wieku 45-65 lat i co pigta po 65. roku zycia byta w szpitalu
w ostatnim roku?. A warto wiedzieé, ze az 1 na 3 pacjentéw trafia tam juz w stanie niedozywienia.

Co wiecej, u kolejnych 20-30% pacjentéw stan odzywienia pogarsza sie w trakcie leczenia. To moze
prowadzi¢ do dtuiszego pobytu w szpitalu, wiekszego ryzyka powiktan i ogdlnego ostabienia
organizmu?. Nic dziwnego, ze az co pigta osoba po wypisie wraca do szpitala w ciggu 30 dni*. W tym
kontekscie coraz czesciej mowi sie o prehabilitacji, odpowiednim przygotowaniu pacjenta jeszcze przed
leczeniem. To m.in. wsparcie zywieniowe, aktywnos¢ fizyczna czy elementy wsparcia psychologicznego.
Prehabilitacja pomaga nie tylko lepiej przygotowac sie do leczenia, ale réwniez minimalizuje ryzyko
powikfan i skraca czas powrotu do sprawnosci po hospitalizacji.

Jak moéwi ekspertka Fundacji Nutricia, dietetyk kliniczny Anna Sobolewska-Wawro: pacjenci, ktorzy
opuszczajq szpital czesto doswiadczajq tzw. syndromu poszpitalnego - zmagajq sie z ostabieniem, utratg
masy miesniowej, pojawiajq sie dodatkowe dolegliwosci. Dlatego tak wazne jest, by odzywic organizm,
szczegdlnie w czasie choroby, czyli by otrzymywat odpowiedniq ilos¢ i jakos¢ sktadnikdw odzywczych.
Odpowiednie wsparcie Zzywieniowe moZze wspomagac proces leczenia, poprawiac tolerancje terapii
i wspierac codzienne funkcjonowanie pacjenta.

Jak rozpozna¢ niedozywienie i co moze je powodowac?

Stan odzywienia pacjenta oceniany jest przez lekarza przy przyjeciu do szpitala, ale opiekun takze ma
swoj3a role w rozpoznaniu pierwszych objawdw niedozywienia. Zwtaszcza, ze moze sie ono rozwijac
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Twoje positki w walce z choroba

niepostrzezenie. Sygnaty ostrzegawcze to m.in.: utrata masy ciata, zmniejszony apetyt, ostabienie, fatwe
meczenie sie, apatia, a nawet zmiany zachowania. Warto zwrdci¢ uwage takze na trudnosci
z przezuwaniem i potykaniem, ktére ograniczajg ilos¢ i jakos¢ przyjmowanego pokarmu. Szczegdlnie
narazone na niedozywienie sg osoby starsze, pacjenci przewlekle chorzy, osoby po hospitalizacji
oraz pacjenci onkologiczni. U tych oséb nawet niewielki deficyt zywieniowy moze pogtebiaé ostabienie
i zwieksza¢ ryzyko powiktan.

Rola diety i wsparcia zywieniowego

Az 58% opiekunow deklaruje przygotowywanie positkéw dla bliskich chorych i dbanie o to, by byty
konsumowane®. Wéréd wyzwari wymieniajg: wybieranie odpowiedniej zywnosci, dostosowane;j
do stanu chorego i jego mozliwosci, pewnos¢ co do wartosci odzywczych diety, radzenie sobie z brakiem
apetytu. Badania pokazuja, ze az 93% opiekunéw obawia sie spadku masy ciata i ostabienia miesni
u swoich bliskich. W przypadku probleméw z odzywianiem, lekarz moze zaleci¢ zywienie medyczne.
To specjalnie opracowane produkty, ktdre dostarczajg wszystkich niezbednych sktadnikdéw odzywczych
w skoncentrowanej formie.

— Tego rodzaju wsparcie zywieniowe moze — i warto, aby byto — wdrazane juz od momentu diagnozy,
np. przed planowanq operacjq. Preparat odzywczy z wysokq zawartoscig biatka bedzie m.in.
wspomagat gojenie ran pooperacyjnych. Zaleca sie stosowanie wsparcia Zywieniowego codziennie —
w takiej ilosci i na tak dtugo jak pacjent tego potrzebuje, przez minimum 14 dni a najlepiej przez caty
czas leczenia i rekonwalescencji.Jeden preparat to okoto 18 g biatka i caty zestaw witamin i skfadnikow
mineralnych w matej objetosci — 125 m/ — komentuje Anna Sobolewska-Wawro, dietetyk kliniczny
wspotpracujacy z Fundacjg Nutricia.

Najczesciej obserwowane przez opiekundw korzysci wynikajgcych ze stosowania zywienia medycznego,
to m.in. poprawa masy ciata (34%), wzrost sity (33%) i lepsze samopoczucie chorego (32%) — a takze
realne utatwienie opieki codziennej dla rodzin®.

Kampania edukacyjna ,Zywienie medyczne — Twoje positki w walce z chorobg” ma na celu budowanie $wiadomoéci na temat zywienia
medycznego jako integralnego elementu opieki zdrowotnej oraz wsparcie pacjentéw i ich opiekunéw w procesie leczenia. Od pierwszej edycji
zrealizowanej w 2016 dziatania obejmowaty edukacje na temat wsparcia zywieniowego w chorobie nowotworowej. W kolejnych latach
kampania zostata poszerzona o aktywnosci dedykowane neurologii, a takze dotyczgce zywienia dojelitowego przez specjalny dostep do
przewodu pokarmowego (bezposrednio do zotgdka lub jelita) z uwzglednieniem réznych jednostek chorobowych, w ktérych jest ono
stosowane. Inicjatywa zostata powotana w 2016 roku przez firme Nutricia. Od V edycji realizowana jest przez Fundacje Nutricia. Kampanie od
poczatku powstania wspiera wiele towarzystw naukowych i organizacji pacjentéw. www.zywieniemedyczne.pl

Fundacja Nutricia zostata powotana w 1996 r. przez firme Nutricia Polska Sp. z 0.0. Od poczatku swojej dziatalnosci Fundacja podnosi
Swiadomos¢ na temat roli zywienia, poczatkowo angazujac sie m.in. w edukacje zywieniowg w okresie 1000 pierwszych dni zycia dziecka. Od
2019 r. misjg Fundacji Nutricia jest edukacja o roli zywienia na réznych etapach zycia cztowieka. Swoje dziatania Fundacja kieruje do dzieci i
rodzicow, pacjentdw oraz ich bliskich, przedstawicieli srodowiska medycznego, instytucji publicznych i organizacji pozarzagdowych. Fundacja
prowadzi ogélnopolskie programy edukacyjne, takie jak: , 1000 pierwszych dni dla zdrowia” czy kampania ,,Zywienie medyczne — Twoje positki
w walce z chorobg”. Realizuje takze ogdlnopolski konkurs grantowy, finansujac prowadzenie badan naukowych z zakresu zywienia cztowieka.
Jest réwniez inicjatorem i koordynatorem programu: ,Kierunek — zywienie medyczne” adresowanego do przysztych pracownikéw ochrony
zdrowia www.fundacjanutricia.pl
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