Dansk Selskab for Klinisk Ernaering
holder mgde mandag 11. april kl. 15.30-18.30,
Odense Universitetshospital, Indgang 93, lokale 1+2

Kost med modificeret konsistens - et godt tilbud ved dysfagi?

Udpluk af afggrelse fra Sundhedsvaesenets Patientklagenzevn:

En 78-Grig mand fik ophold pad plejehjem pd grund af folger efter et slagtilfselde.

Under opholdet pd plejehjemmet blev manden tiltagende treet, slgv og ked af det. Han gnskede efterhdnden ikke at
deltage i den planlagte gangtraening. Den 29. december 1998 blev manden indlagt pd sygehus til vaeskebehandling
(rehydrering). Laegerne pa sygehuset fandt, at manden var kraftigt underernaeret, hvorfor der blev anlagt sonde
direkte til mavesaekken med henblik pd ernzering

Der blev bl.a. klaget over, at man pd plejehjemmet ikke havde veeret tilstraekkelig opmaerksom pG mandens vaeske-

og ernaeringsbehov, m.m.
Patientklagenaevnet fandt blandt andet, at de sygeplejersker, der var ansvarlige for plejen af manden, ikke havde
udvist tilstraekkelig omhu og samvittighedsfuldhed i forbindelse med plejen af ham i perioden fra den 29. april til
den 29. december 1998 pa plejehjemmet. Naevnet lagde ved afggrelsen vaegt pa, at det i plejerapporten ofte er
beskrevet, om manden havde haft god appetit eller kun spist og drukket lidt. Det er ofte beskrevet, at manden
havde en darlig appetit og kun spiste og drak lidt, uden at dette har medfgrt nogen tiltag til handlinger. Naevnet
fandt, at der pa grund af de mange episoder med nedsat fgde- og vaeskeindtagelse burde have veeret fgrt et skema
over, hvad manden spiste og drak, sd man kunne danne sig et billede af ernaeringen, inden den blev sa darlig som
beskrevet fra sygehuset. Naevnet fandt endvidere, at man burde have opdaget og reageret pa det store vaegttab,
der var en fglge af den manglende ernzering. Neevnet bemzerkede, at det ikke af plejerapporten fremgar, at
manden ikke selv gnskede at spise og drikke, eller at ernaeringstilstanden havde vaeret drgftet..

Formalet med dette Initiativmgde er bl.a. at finde ud af om en kost med modificeret konsistens kunne
have gjort en forskel
Mgdet er arrangeret af en arbejdsgruppe nedsat af DSKE der arbejder med at udvikle en klinisk retningslinje for
kost med modificeret konsistens

Program:
Tid Emne Oplaegsholder
15.30-15.40 Velkomst og introduktion til program Anne Marie Beck, Klinisk dizetist, Ph.d.
IHE, Kgbenhavns Universitet
15.40-16.00 Dysfagi - Baggrund, forekomst og Annette Kjeersgaard
konsekvenser Ergoterapeut, Ph.d.-studerende
Hammel Neurocenter
16.00-16.20 Klinisk retningslinje - Metode og Anne Marie Beck,
geeldende anbefalinger for Kost med Klinisk dieetist, Ph.d.
modificeret konsistens IHE, Kgbenhavns Universitet
16.20-16.50 Evidens for betydningen af kost med Tina Hansen, Ergoterapeut, Ph.d.-
modificeret konsistens studerende, Herlev Hospital
16.50-17.25 Pause med smagsprgver
17.30-17.50 Hvilken kost foretraekker pt. med dysfagi? | Ingrid Poulsen, Sygeplejerske, Ph.d.,
leder af Afdeling for Hgjt Specialiseret
Neurorehabilitering/ Traumatisk
Hjerneskade, Glostrup Hospital
17.50-18.15 Ergoterapeutens perspektiver | Danmark Daniella Jakobsen, Ergoterapeut
Afdeling for Hgjt Specialiseret
Neurorehabilitering/ Traumatisk
Hjerneskade, Glostrup Hospital
18.15-18.30 Diskussion - Kost med modificeret Jens Rikardt Andersen
konsistens — et godt tilbud ved dysfagi? Lektor, Overlaege, Formand for DSKE

Deltagelse er gratis og tilmelding ikke ngdvendig
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