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Dansk Selskab for Klinisk Ernaring

Ernaring til patienter med apopleksi
Onsdag den 27. september 2000 kl. 19.00-21.00
Emil Aarestrup auditoriet, Odense Universitets Hospital
1. Ernaering af apopleksipatienter, hvad er der dokumentation for?

v. ovl Jan Eriksen, Herning Sygehus.

2. Ernaringsprojekt vedrgrende patienter med apopleksi
v. ovl Troels Sgrensen og proj spl Lene Lillevang Bech, Hvidovre Hospital.
3. Evidensbaserede kliniske retningslinier for ernering til patienter med apopleksi.
v. klin ovspl Susanne Zielke, Bispebjerg Hospital.
4. Erneringsterapi til patienter med apopleksi

v. Line Bak, Rigshospitalet

Hvert indleeg inkl. diskussion er pa 25 min
Alle er velkomne, ogsa ikke-medlemmer. Tilmelding er ikke ngdvendig.

1. september: sidste frist for betaling af kontingentet, kr. 200. Girokort vedlagt.
30. november: Skejby sygehus: Ernaring af lungepatienter. Detaljeret program senere

Andre datoer 2000:

212 i ar 2000

212 deltog i arsmadet: 25 leger,
110 sygeplejersker, 41 diztister
og 24 firmamedarbejdere.

Den generelle session

Tommy Cederholm, Stockholm,
omtalte de sveere sygdomsforlab,
der ledsager underernaring blandt
&ldre. F. eks. er infektioner med
Cl. difficile hos undererngrede
aldre lige sa hyppig som hos
transplanterede patienter.
Generelt er dedeligheden hos
&ldre underernzrede 3 x hgjere
end hos ikke underernarede.

Ann Odlund Olin, Stockholm,
fortalte om sin metode for syge-
plejersker til at registrere kostind-
tag: pa grundlag af en forud udar-
bejdet menuplan med angivelse af
energi- og proteinindhold skal sy-
geplejersken krydse af, om patien-
ten har indtaget 25, 50, 75 eller
100% af den enkelte ret, eller del
af ret. Herefter summeres den
samlede indtagelse. Desuden for-
talte hun om projektet med at be-
rige den seedvanlige hospitalskost

med mealk, flade eller olie,
hvorved energi og
proteinindtagelsen blev gget med
ca. 30% og ved en kontrolleret
undersggelse pavistes, at
patienterne herved fik en stigning
i ADL score.

Chris Pennington, Dundee, for-
talte, at 40% af patienterne er
underernerede ved indlaeggelsen
pa et universitetssygehus. Blandt
de underernzrede patienter, der er
indlagt i mere end 1 uge, er 75%
endnu mere underernarede ved
udskrivelsen, med vaegttab pa 5-
10% under indlaeggelsen. I en
nyligt afsluttet kontrolleret
undersggelse af tarmopererede
patienter (publiceres i Gut i juni),
vistes at en tidlig ernaringsindsats
medfgarte en forbedret fysisk og
psykisk livskvalitet.

Laegesessionen

Palle B Jeppesen, Rigshospitalet,
viste, at behandling af kort-
tarmspatienter med glukagon-lig-
nende peptid-2 gger energi- og ni-

trogenabsorption, ledsaget af en
ggning i lean body mass.

Henrik Hgjgaard Rasmussen, Al-
borg Sygehus, orienterede om en
landsdaekkende undersggelse af
forekomsten af ernaringsmaessige
risikopatienter pa danske syge-
huse, der planleegges udfert i lgbet
af efteraret 2000.

Henriette Bott Petersen, Slagelse
Centralsygehus, og Bo Freden-
hardt, Nykabing Sj., berettede om
de vanskeligeheder, der er forbun-
det med at indfare en rationel er-
naringsadfaerd pa et sygehus, her-
under behovet for mere detaljeret
hjeelp i de officielle anbefalinger.

Sygeplejesessionen

Helle Rossen og Betina Eskesen,
Organ- og plastikkirurgisk afde-
ling, Vejle sygehus, praesenterede
en retrospektiv gennemgang af 82
plejeplaner. Konklusionen var, at
det sygeplejefaglige skan
kombineret med en udregning af
veegttab i % kan finde stgrstedelen
af de ernaringstruede patienter.
De hyppigst anvende symptomer
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for oprettelse af
ernaringsplejeplan er vagttab og
nedsat appetit. Plejepersonalet
kan sk@nne koststatus korrekt i
langt de fleste tilfalde.
Undersggelsen kan studeres ner-
mere i ”’Sygeplejersken” en af de
kommende uger.
Projektsygeplejerske Dorte Hou-
gaard, Randers Centralsygehus,
praesenterede sygehusets ernae-
ringsprojektet. Projektet blev med
opbakning fra sygehusledelsen,
gennemfgrt som et erngringspro-
jekt med et uddannelses og imple-
menteringsprogram, der kunne
styrke og vedligeholde lzege-
sygeplejepersonalets viden og
feerdigheder om erneringsterapi.
Projektet startede marts 1999 og
afsluttes i juni 2000.

Lisbeth Pedersen, konst. afd.
sygpl. pa Holbak Centralsygehus
prasenterede et pilotprojekt “Er-
naering som overordnede malszt-
ning” pa en med. afd. og ortopeed.
afd. Malsatningen var at alle pa-
tienternes erneringsbehov skulle
vurderes ved journaloptagelsen
ved indlazggelsen. Den
tveerfaglige indsats skulle
dokumenteres og denne
dokumentation skulle fglge pa-
tientens laegejournal under hele
indleeggelsen. Skemaer og
metoder skulle afpreves.
Resultaterne beskrives i en
rapport, hvor pilotprojektet
evalueres og forslag til &ndringer
inden endelig implementering
finder sted.

Et kvalitetssikringsprojekt pa in-
tensiv afdeling Amtssygehuset

Gentofte blev prasenteret af kli-
nisk sygeplejelerer Dorte Buhl.
Kan implementering af instruks
og standardplejeplan forbedre den
enterale ernaring d.v.s. hurtig op-
start af ernaering og sufficient
deekning af behov? Daglig energi-
0g proteinindtag blev registreret i
marts - juli 1997 og igen efter at
instruks og standardplejeplan var
implementeret. Resultat: Gruppen
af patienter med sufficient
deekning af naringsbehov steg,
f.eks. pa femtedagen fra 36% til
60%.
Projektsygeplejerske Lene Bech
fra Apopleksiklinikken, Hvidovre
Hospital, fortalte om deres velfun-
gerende ernaringspraksis der be-
tyder at plejepersonalets vidensni-
veau er hgjt og engagementet
stort. Erfaringerne viser at
patienternes almentilstand og
funktionsniveau beders. De
oplever farre infektioner og
sengelejekomplikationer. Lene
Bech praesenterede en inter-
nationalt undersggelse, FOOD der
har til formal at klarleegge om en
forbedret kost kan nedbringe ind-
lzeggelsestid, mindske komplikati-
onshyppighed og bedre genoptree-
ningsresultatet. 16 lande deltager
og der skal indga 6000 patienter.
Projektet kan studeres pa
http://www.dcn.ed.uk/food/

Rikke Kragh lIversen

Dieetisternes session

Christel Christensen Holle, Bis-
pebjerg Hospital, indlagde
sessionen med fremlaeggelse af
“Kvalitetssikring af
patienternaering pa Bispebjerg

Hospital”. Resultaterne viser at
efter 2 interventionsperioder, blev
der opnaet en starre deekning af de
enkelte behov. Opnaelse af malet:
95% af patienterne far deekket
over 90 % af deres energi-,
protein- og vaeskebehov finder
dog endnu ikke sted.
Line Bak, Rigshospitalet, gennem-
gik diatistens rolle i UPS-projek-
tet. Malet er at 90% af patienterne
skal have deekket 75% af deres
energi- og protein-behov. Hos pa-
tienter i ernaringsrisiko skal
ernaringsplan iveerksattes.
Eksempelvis er der pa én af de in-
volverede afdelinger set 15 pa-
tienter i ernaringsrisiko, hvoraf
de 13 (87%) har faet iveerksat en
ernaringsplan. Derudover
deltager den enkelte
kontaktsygeplejerske i en sparge-
skemaundersggelse
om paratviden indenfor ernering.
Annette Damsgaard, Centralsyge-
huset i Holbaek, fremlagde formal
og resultater fra et projekt hvis
hovedformal var at den enkelte
patients ernaringsbehov bliver af-
daekket og dokumenteret. | dette
tilfelde var det patienternes ener-
giindtag, der blev registreret.
Det anvendte skemamateriale er
under revidering og derefter skal
det implementeres, sa den udpege-
de superbruger pa den enkelte af-
deling kan foresta den videre und-
ervisning i afdelingen.
forts i naste nr.

Mette Borre og Lisbeth Jensen

Neeste nyhedsbrev: Medio septem-
ber - indleeg modtages gerne - sen-

DSKE, aktiviteter pa danske
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