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V souvislosti s vyzivou hospitalizovanych pacientd mluvime o nutricni péci, ktera je dulezitou

soucasti komplexni lécebné a preventivni péce o pacienta. Cilem nutricni péce je podporit
organismus béhem lécby a predejit rozvoji komplikaci. Nutricni péce odpovida aktualnim
odbornym doporucenim dle nejnovéjsich poznatku v oblasti klinické vyzivy.
Personalizovana péce: nemocnice zajistuji stravu, ktera zohlednuje specifické potreby pacientd.
Pro tyto Ucely se kromé diet a pridavkd vyuziva i uméla vyziva ve formé sippingu, sondové enteralni

nebo parenteralni vyzivy

Malnutrice, neboli také podvyziva, je
dusledkem nemoci a/nebo nevhodné | :=1olo 100 i [T TR

stravy [1.  Malnutricni pacienti maji o 3,4x vyssi riziko umrti béhem pobytu v nemocnici
oproti dobre Zivenym pacientdm horsi e 19x delsi pobyt v nemocnici

pribéh nemoci i lécby. o 2x Castéjsi prelozeni na oddéleni dlouhodobé péce
e 14x castejsi potrebu domaci zdravotni péce

Az 40 %
hospitalizovanych Malnutrice zvysuje naklady na zdravotni péci o 13-15 %.
OO Dalsi naklady vznikaji v ddsledku opakovanych pobytd v nemocnici, které
pacientd muze byt . . . 3 }
J o jsou u malnutricnich pacientd podstatné pravdépodobnéjsi.
ohrozeno malnutrici
90-100 miliard K¢ rocne jsou odhadované naklady na zdravotni a

(podvyzivou)

socialni péci v dUsledku malnutrice pri nemoci.

"V roce 2023 byla zalozena Meziresortni pracovni skupina pro institucionalni stravovani ‘
(https://ppo.mzcr.cz/workGroup/205). Ta ma za cil sjednotit minimalni pozadované standardy pro verejné
stravovani, vCetné skol, nemocnic a socialnich sluzeb. Zajistuje metodickou podporu a organizuje vzdélavaci
akce, vcetné Trzisté dobrych priklady. Trzisté podporuje sdileni osvédcenych postupd mezi nemocnicemi a
poskytuje skoleni pro kuchare a personal, aby se zlepsila nejen kvalita, ale i atraktivita pokrmU. Motto akce je
~Jde to". Soucasti akce jsou také praktické kurzy pripravy setrici diety a prezentace stravy, kterych se
Ucastni 40 nemocnicnich kuchard. Cilem kurzu je naucit se, jak tuto dilezitou nemocnicni dietu pripravit
atraktivné, protoze i zpUsob, jakym je strava prezentovana, muze vyrazné ovlivnit chut pacientd jist, a tedy

_ primo prispét k jejich zotaveni.

Vice informaci o 5 principu institucionalniho stravovani:

vystupech skupiny:

o . Pokrmy jsou Pokrm_)r]s_.ou
lakavé, pacient & adekvitnive
1 zaméstnanec je rad 2 smysly vyzivovém, 3
ochutna a sni. Plni preventivni
““ P nebo légebnou EE
ATRAKTIVNOST ADEKVATNOST iz VZDELAVANI

#ﬂ

. *s garantuje rovny smyslu ekonomickém nemocniéniho

.:ﬂﬂ."" e pristup k naplnéni 5 a ekalogickem, h stravovani jsou
Laad individualnich potfeb . soustavné ve vyzive

ROVNOST UDRZITELNOST :':g;:ta’:f ni

VyZiva v institucich UdrZitelnost ve Viichni aktéfi

[1] https://www.rizikamalnutrice.cz/onemocneni/#malnutrice-pri-nemoci
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