Oponentsky posudek
na bakal&kou praci p. Jany Skodové

na téma

Podavani stravy pacienim, seniomim v LDN

Bakaldska prace p. Jany Skodové obsahuje podrobiighled podavani stravy
ve dvou zéizenich LDN. Jedna se o velmi aktualni téma vzhtede stale se zvySujici
starnouci populaci.

Uvodni teoretick&ast je podrob® rozpracovana s ohledem na zakladni Ziviny, vitamin
mineralni latky a stopoveé prvky.

U fyziologie vyzivy senioli neni zpracovana zakladni energetickarglud, ktera se téh
neneni. BEhem jednoho desetileti je sniZzen energetidijgm pouze o 2%.

Pri vyzivé malnutrEnich senioi je dopordovan v prvnim stadiu diny prijem per os
s podavanim sippingovychripravki se zvySenym obsahem bilkoviniigtavky se popiji
béhem hlavnich jidel.

PIna enteralni nebo parenteralni vyZiva je podaviémaly, neni-li profit u malnuttiho
pacienta fi béZné vyZi a sippingu.

V popisu Dietniho systému jsou popisovany i diekyeré se v dnesSni débné vyzié
jiZ nepouzivaji.

Dieta O - tekuta a dieta 1s — tekuta vyZivna nejsoudnedSni dob akceptovany
pro nedostatmou energetickou a biologickou hodnotu, tyto dietgvyhovuji ani
hygienickym gedpisim. Pokud m& nemocny naordinovangkterou z tekutych diet,
je podavana enteralni vyziva. Jiné diety nejsouzp@ny vzhledem k novym vy§ewacim
a laboratornim metoddm — dieté& pkultnim krvéceni.

U problematickych Klierit (mentalni anorexie — neni vhodné podani d. 11 Zvag),
nutricnimi terapeuty je vypracovan individualni stravavalén.

Nutri ¢ni terapie

Sippingové pipravky jsou kompletni vyvazenou tekutou stravowinytou pro nemocné
se zvySenou pebou energie a zakladnich Zivin. Do této kategpa# special@ vyrabene
pripravky ugené pro pacienty s dekubityiipravky pro pacienty se snizenou nebo zvySenou
potrebou bilkovin, pacienty s diabetem.

K riznym onemockénim jsou vyrabny odliSné pipravky a proto je nelze podavat vSem
nemocnym, kté# negijimaji z jakéhokoli dvodu dostat&né mnozstvi &né stravy.



Tekuté vyzivy vyrdbné [EZnou technologickou Upravou nejsou akceptovany,
protoZe nesplji doporiené denni davky zakladnich Zivin a mikronutniert hygienického
hlediska je téZ nelze podavat 24 hodin. Za tekuwtativu je povazovana pouze klinicky
vyrakena vyziva se zndAmym obsahem energie a ostatnitch Ziv

Podavani stravy paciamh — strava je dodavana na étihi formou tablat (ne tablet).
Empiricka ¢ast

Prace porovnava soubor vybranych klieme dvou z#izeni. Hodnoceni vysledkformou
dotaznik bylo provedeno pdivé, statisticky pistup je bezchybny. VSechny vysledky jsou
interpretovany objektivh Cela studie 60 nemocnych je zaloZena ndiypevypracovanych
dotaznicich.

Zavér

Bylo zpracovano velmitdezité téma, které fize mit g neznalosti vyZivy ve stdndvaznost
na dalSi problémy s poruchami vyzivy a vzrikke malnutrice.

V teoretické ¢asti shledavam nedostatky v rozpracovani vyZzivyiosén Praci provedla
vSeobecna sestra, ktera nema podrobné znalogtiérnzo sloZeni potravy adébné vyzie.
Toto pislusi nutrénim terapeuim, ktai zajif'uji vhodnou nutrici pro nemocné. Prace
obsahuje podrobné tabulky a grafy, které urychdajiled na vysledkovotast.

Bakal&ska prace obsahuje citace domaciho i zatmémd pisemnictvi, prace s literaturou je
dobra.

Obsah bakat&ké prace je napsan na velmi dobré arovni.

V psaném textu se vyskytujtgklepy, ve ¥tach chybi slova, jsou pravopisné chyby a nejsou
dodrZzovany mezery mezi psanym textem.

Praci hodnotim — velmi dabe.
K praci mam tyto dotazy:

1) Jaky je standard pro podavani enteralni vyzwyaG?
2) Mohou byt obézni pacienti téZ v malnutrici?
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