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Wskazania do zywienia
pozajelitowego

N

Zywienie drogg przewodu = Zywienie droga przewodu
pokarmowego jest pokarmowego jest
niemozliwe niewystarczajace

| |

Catkowite zywienie pozajelitowe Czesciowe zywienie pozajelitowe




Zywienie pozajelitowe -
przeciwwskazania

- wstrzas
- niestabilnos¢ hemodynamiczna
- niewydolnosc¢ zyciowowaznych narzadow

- hipertrojglicerydemia (> 350 mg/dl) —
wstrzymanie emulsji ttuszczowych



Sposdb podazy zywienia pozajelitowego

//\

Zywienie ciggte (24 Zywienie cykliczne (12
godz.) - 18 godz.)
* catkowite * catkowite / czesciowe
* chorzy wyniszczeni, * dosc¢ dobry stan pdzywienia
* niestabilni metabolicznie i elektrolitowo * chorzy stabilni metabolicznie i
elektrolitowo




Co potrzebujemy da¢ choremu?

Aminokwasy

Weglowodany

Ttuszcze

Elektrolity

Witaminy

Mikroelementy/ pierwiastki sladowe
Substancje specjalne

Leki



Zasada kompletnosci

Zywienie pozajelitowe moze byc¢ skuteczne tylko pod warunkiem
dostarczenia ustrojowi wszystkich niezbednych sktadnikow.

Na poziomie komorki wszystkie te sktadniki sg niezbedne, a
niedobor ktoregokolwiek z nich uniemozliwia skuteczne
wykorzystanie pozostatych.

U niektorych pacjentow moze zaistnie¢ koniecznos¢ odstgpienia
od podawania przez jakis czas jednego lub kilku skfadnikow w
ZWigzku z zatrzymywaniem ich nadmiaru w ustrolju Moze to
dotyczyc jednego lub kilku mineratéw lub emulsji tluszczowej.



Aminokwasy

- niezbedne do syntezy biatek

- Zawsze muszg zawierac przynajmniej 8 aa niezbednych
oraz aa nieniezbedne;

-gotowe roztwory aa np. Aminoplasmal, Aminosteril,
Vamin, Aminomel,

- zawartos¢ azotu: 12 — 16,0 g/I

- dodatkowa zawartosc elektrolitow: Na+, K+, Mg++
-0,8-2,0g/ kg/ dobe



Weglowodany

- sg jednym z dwoch zrodet energii,

- dodatkowo: zmniejszenie glukoneogenezy, zapewnienie
optymalnego zuzycia aminokwasow,

- regulacja metabolizmu ttuszczow,

- glukoza w roztworach 10, 20, 40 %; 1 g = 4 kcal

- inne (obecnie niedostepne r-ry): ksylitol, sorbitol,
fruktoza

- stanowig 50 — 75% zapotrzebowania energetycznego,

- maks. 5 mg/ kg/ min



Emulsje ttuszczowe

- zrodto energii oraz niezbednych kwaséw ttuszczowych
(linolowego i linolenowego), regulacja przemian biatek,
-1 gram =9 kcal

- emulsje kwasow LCT lub MCT/ LCT

- roztwory 10, 20 i 30% np. Lipofundin, Lipovenoes;
Intralipid;

- 25 - 50% zapotrzebowania energetycznego;

-0,1 g/ kg/ godz (LCT) lub 0,15 g/ kg/ godz (MCT/LCT)

- nie podawac gdy hipertriglicerydemia ( > 350 mg/ dl)



Problemy z emulsjami ttuszczcowymi

Emulsje pochodzgce z oleju sojowego zawieraja:

nadmierng ilos¢ nienasyconych kwasow ttuszczowych,
- zbyt mata ilos¢ alfa-tokoferolu,

- zbyt duzg ilos¢ metabolitéw przemian tlenowych,

- zachwianie struktury bton komorkowych,

- zwiekszona synteza prozapalnych leukotrienow i
prostaglandyn,

- uposledzenie reakcji odpornosciowych



Sposoby rozwigzania problemoéw

emulsje MCT/ LCT
emulsje oparte na oliwie z oliwek,
omega-3 kwasy ttuszczowe

SMOFLipid - mieszanine oleju sojowego, oliwy z
oliwek, oleju rybiego i trojglicerydow
sredniotancuchowych



Sposoby rozwigzania problemoéw

Intralipid Lipoven Lipofundin-MCT Structolipid Omegaven Lipoplus ClinOleic SMOFLipid
Manufacturer Fresenius-Kabi, Fresenius-Kabi, B. Braun, Germany Fresenius-Kabi,  Fresenius-Kabi, B. Braun, Baxter, France  Fresenius-Kabi,
Germany Germany Germany Germany Germany Germany
Oil source (% by Soybean Soybean Coconut (50%), Coconut (36%),  Fish (100%) Coconut (50%), Olive (80%), Coconut ({309%),
weight) soybean (50%) soybean (649 soybean soybean soybean (306),
(40%), fish (20%) olive (25%),
(10%) fish (15%)

Typical FA composition (% of total FA)

Caproic 0.5 Trace Trace

Caprylic 28.5 26 30 10

Capric 20 10 19.5 11

Lauric 1 Trace Trace

Myristic 5 0.5 Trace 1

Palmitic 11 12 7.5 7 12 f 12 10

Stearic 4 5 2 3 . 2.5 2 35

Palmitoleic 9 0.5 1.5 15

Oleic 24 2 11 14 15 8 62 3l

Linoleic 53 53 29 35 4.5 24.5 19 20

#-Linolenic 8 8 4.5 4 1.8 35 25 2

Arachidopic 2

Tosapentaeno 20 35 3

Docosapentaenoic 2 3 Trace
BQgosahe xae npd 12 25 2

x-Tocopherol 87 132 502 16 505 562 75 500

(pmol/L)

FA fattv aride

Olej rybi to nie jest to samo co EPA i DHA



Elektrolity

- w czasie ZP nalezy podawaé wszystkie elektrolity,

- standardowo zawarte w roztworach aminokwasow,

- mozna dodawac do gotowego worka/ poszczegdlnych
sktadnikow

- s0d, potas — chlorki; wapn — glukuronian i chlorek;
magnez — siarczan i chlorek; fosfor — fosforan sodowy
-przyktadowe roztwory: KCL 15%, Mg SO,; Addiphos




Elektrolity —
zapotrzebowanie dobowe

Sod 1 -2 mM/ kg

* Potas 0.5 -2 mM/ kg
Wapn 0.1 mM/ kg
Magnez 0.1 — 0.2 mM/ kg
Fosfor 0.1 — 0.5 mM/ kg



Witaminy

- 9 witamin rozpuszczalnych w wodzie, 4 w ttuszczach

- niezbedne do metabolizmu biatek, ttuszczow i weglowodanow,
- nalezy od poczatku podawac wszystkie witaminy !

- u ok. 50% chorych stwierdza sie niedobory witamin (szczegdlnie
D, kw. foliowego, biotyny, E i A)

- podaz jedynie niektorych witamin modyfikuje zapotrzebowanie
na inne, np. zwiekszenie C zmienia zapotrzebowanie na B, i B,,

- koenzymy

- regulacja wzrostu i stanu tkanek

- wychwytywanie wolnych rodnikow

- nie sg syntetyzowane przez organizm - muszg by¢ podawane z
zewnatrz — preparaty Soluvit + Vitalipid, Cernevit



Pierwiastki sladowe

- zelazo, jod, chrom, cynk, miedz, selen, molibden,
mangan i fluor,

- konieczne od poczatku zywienia !

- brak podazy prowadzi do uszkodzenia komorek

- preparat: Addamel/ Tracutil/Decaven

- mozna podac do gotowego worka/ potproduktu



W jaki sposob mozemy
podac ZP?



HISTORYCZNA PODAZ 7P

System wielu butelek



Nowoczesne zywienie pozajelitowe —
zawsze All-in-One (system 1 worka)

' Mieszanina AlO
Glukoza 10-40% ogr. stabilnosc¢

Na, K, Ca, P
Glukoza
Aminokwasy Aminokwasy
Na, K, Mg Emulsja LCT (MCT)
Na*
K+
Emulsje tluszczowe Ca*
Mg++
pt+
Diorwiastki Sladowe Fe, Zn, Mn, Cu, Cr, Mo,
Se, FJ

Witaminy (Vit. A, B, C, D, E, K...)







Nowoczesne zywienie pozajelitowe —
zawsze All-in-One (system 1 worka)

2005 § 22



Pracownia zywieniowa




Mieszanina All in One




Przygotowanie worka — kblejnos¢
napetnianiz

1/ glukoza + anNpokwasy: dgdanie elektrolitow i
pierwNgstkow gladowych

2/ NIE WOLNO tACZYCYXQO ORANOW Z WAPNIEM !!1
3/ emulsje ttyfzd&owe + witaminy

4/ jezeli fosforany pgdaje sie Na poczatku, to wapn na
koncu,

5/ miegfanie przez ugniatgie worka



Przygotowanie worka




Zlecanie zywienia
pozajelitowego



ecanie zywienia pozajelitowe

KARTA ZLECEN

(All'in one)

Nazwisko i imig chorego

WIBK o isnaicssmenuiisss WRGR e oddziat

Aminokwasy
(nazwa preparatu)

Objetosé

Weglowodany

Tius: %o
(nazwa p::;:ratu) Stezenle ObJetast

Elektrolity (postag) llogé Objetosé

mEq
Mg mEq
Ca mEq
Pi mEq
Addamel ml

Insulina
Zantac
Aminofilina
Inne

=

tko

C

Przetoczy¢ w godz. 10-14-18-22-2-6-10

¢ i ( ) pompa grawitacyjnie

Zlecajacy Zlecono Odstawiono

GRALL - 106799 "

O



Pracownia zywienia

Diety standardowe z maksymalng objg¢to$cig i z maksymalng

iloscig elektrolitéw
DIETA 02
Waga pacjenta (kg): 45
Azot 6,8 g; Calkowita zawartos¢ kalorii 1184 kcal, kalorie niebiatkowe 1015 keal. (glukoza:tluszeze 69:31)
Osmolarnoéc 986 mOsm/I

Roztwor Objetos¢ |[AA| N | G | Tl | Kalorie Elektrolity (mmol)

m)) |(@]|@]|@®]|@] kel | Na" K" Mg" Ca** H,PO, CI
Aminoplasmal 10% E 420 |42 [6.8 18,11[10,5( 1,1 - 3,78 | 23,94
Glukoza 40% 437.,5 175 700
Lipofundin mct/cr 20% 165 335 315
Aqua pro inj. 675,77
Cernevit 10
Addamel 10
15% Kalium chloratum 28.5 57 57
10% Natrium chloratum 20,26 34,45 34.45
20% Magnesium sulf. 4,25 3.4
10% Calcium chloratum 10 4.5 9
Glycophos 18,72 37.44 18,72
Razem 1800 1015 9% [67,5| 45 | 4,5 | 22,5 |124,39




Worek W|elokomorowy

ll\‘i?g |l\,| ‘._‘

Objetosé ml
Aminokwasy g
Azotg

Glukoza g

Lipidy g

E. catkowita kcal
E. niebialkowa kcal

Osmolarnos¢ mOsm/l
Osmolarnos¢ mOsm/kg

Elektrolity mmol
Sod

Potas

Wapn

Magnez
Fosforany®)
Chlorki

Octany

Cynk

1250
40
5.7
80
50

955

795
840
920

30

75

48

40
0,03

rark
WOIKa

peri

obwodowe i c

1875
60
8.6
120
75

1435

1195

840

920

75
45
45
45
11,25
72
60

0,045

2500

80
14
160
100
1910
1590
840
920

0,06

1250

6.8
150

1265
1075
1215
1540

50
35

15

45

45
0,03

plbé

Zyly centraine

1875
72
10.2
225
75
1800
1615
1215
1540

75
52,5

225
67,5
67,5

0,045

2500
36
136
300
100
2530
2155
1215
1540

100
70

30

90

30
0,06



Wybor drogi podazy

Zawsze nalezy rozwazyC potfgczone zywienie pozajelitowe i
dojelitowe u chorych, u ktorych istniejg wskazania do wsparcia
zywieniowego, oraz ktorym nie mozna zapewnic¢ odpowiedniej ilosci
kalorii (min. 60% dziennego zapotrzebowania) drogg dojelitowa, np.:
w przypadku przetok w géornym odcinku przewodu pokarmowego.



Planowanie: czas trwania leczenia

* czas zywienia pozajelitowego lub dojelitowego stosowane
jako jedyna metoda musi wynosic¢ 7-14 dni (sr. 10) z tym,
ze wigczenie zywienia doustnego powinno byc
poprzedzone podawaniem przez 3-5 dni zbilansowane]
diety przemystowej,

« w tym czasie udaje sie, przy prawidtowo zaplanowanej
podazy i REHABILITACJI, uzyskac przyrost masy ciata o 2
kg, utrzymanie stez. aloumin, wzrost stezenia biatek o
krotkim czasie trwania (prealbumina, transferyna) | wzrost
sity miesniowe.




