Pi¢ powaoli, 1 butelke do 2
godzin. Preparat mozna rozcienczad
z wodg lub dodawac do potraw.

biegunka, wzdecia,
nudnosci, wymioty, zgaga, bdle
brzucha, ostabienie, omdlenia i poty.

Najczestszymi przyczynami powiktan
jest zbyt szybkie spozycie doustnej
diety przemystowej, nieodpowiednia

temperatura oraz alergie pokarmowe.

ZESPOL DS. ZYWIENIA KLINICZNEGO
SZPITAL UNIWERSYTECKI
W KRAKOWIE

ZYWIENIE KLINICZNE



Pacjent dobrze odzywiony
(brak utraty masy ciata, biegunek, wymiotéw, dobry
apetyt)

Pacjent niedozywiony lub zagrozony

niedozywieniem
(duza utrata masy ciata, biegunki, wymioty lub brak
apetytu).

e Przed operacja: 2 - 3 x 1 butelka / dobe
przez 14-21 dni (w zaleznosci od stanu
odzywienia) doustna dieta przemystowa
wysokobiatkowa zawierajgca skfadniki
immunomodulujgce - arginina, glutamina,
kwasy omega 3, nukleotydy. Dieta
dostosowana do jednostkl chorobowej oraz
zapotrzebowania na sktadniki odzywcze.

Po operacji: 2 - 3 x 1 butelka / dobe przez
5-21 dni (w zaleznosci od stanu odzywienia)
doustna dieta przemystowa wysokobiatkowa
zawierajgca sktadniki immunomodulujgce -
arginina, glutamina, kwasy omega 3,
nukleotydy. Dieta dostosowana do jednostki
chorobowej oraz zapotrzebowania na
sktadniki odzywcze.

Pacjenci niedozywieni/wyniszczeni

z dysfagia i/lub niewydolnym uktadem
pokarmowym kwalifikowani beda do
zywienia klinicznego droga dojelitowa
lub pozajelitowa.

Ryzyko niedozywienia / niedozywienie:

Duze ryzyko zywieniowe

Wyniszczenie (kacheksja)



