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23.05.2002 UPS konference:

Resultater fra projekt Underernzring pa Sygehuse

24.05.2002 Arsmade:

Tema: Arsager til kancer-kakeksi.
se www.dske.dk

ASPEN 2002

2200 deltagere var der til Nutri-
tion Week, som var et fgrste for-
s@g pa en samlet kongres for de
videnskabelige selskaber, der har
relation til klinisk ernaring. Det
faldt ikke heldigt ud - det var for
blandet.

J Bauer et al.: tilskud af fiskeolie
gger kostindtaget hos kancerpa-
tienter.

Souheil G et al.: Hos patienter
med akut pankreatitis medfarer
jejunal sondeernaring hurtigere
klinisk remission og kortere
indleeggelsestid end parenteral
ernering.

Milne AC et al.: Cochrane meta-
analyse af fuldkost-tilskud hos
&ldre (>65) viser reduceret do-
delighed og kortere indleeggel-
sestid.

Alle abstraks er publiceret i Am J
Clin Nutr 2002; 75 (2S).

Barber M gennemgik Edinburgh
gruppens seneste resultater af
studier af patienter med pankre-
askancer: kosttilskud med fiske-
olie gger energi og proteinindtag,
gger lean body mass og @ger den
fysiske aktivitet. Virkningen er
formentlig via reduktion i den
cytokininducerede inflammation.
Gruppens leder, Kenneth Fearon,
er inviteret foredragsholder ved
DSKE's arsmgde.

Opskrift pad malsatning.
Da mange patienter under ind-
leeggelse har et insufficient ernee-
ringsindtag, er der pa Holbak
Sygehus taget initiativ til at mod-
virke dette, gennem en tvaerfaglig
indsats. Malsatningen er, at der

tages stilling til den enkelte pa-
tients ernaringsbehov og at dette
bliver dokumenteret. Arbejdsred-
skaberne er koncentreret om 3
skemaer, nemlig kostordinations -
, dokumentations-, og kost- vees-
keregistreringsskemaer. For hvert
speciale er der udarbejdet stand-
arder m.h.p. rubricering af risiko-
patienter. Ved implementeringens
start har det lokale erngringsteam
undervist personalet pa eget af-
snit, og de skal lgbende sta for
undervisning af nyt personale.
Der er nedsat en styringsgruppe
samt et overordnet ernaring-
steam, og ved hver afdeling et lo-
kalt ernaeringsteam. Minst én
gang arligt bliver standarder gen-
nemgaet og revurderet, ligesom
der gennemfares skemalagt kva-
litetskontrol. En rapport, hvor de-
sign, standarder og dokumentati-
onsredskaber beskrives, kan kab-
es for 100 kr. hos sekreter Anne
Madsen, Angstesiafdelingen,
Holbak Sygehus, Sygehus Vest-
sjeelland. TIf. 5948 4100.

Efteruddannelse for kli-

niske dizetister

6. marts 2002.

Jens Kondrup, RH: Hovedarsa-
gen til cirrosepatienters underer-
naring er utilstreekkeligt
kostindtag. Erneringsterapi til
smatspisende, underernarede
cirrhosepatienter gger overlevel-
sen. Vurdering af protein- og
energiindtagelse er derfor altid er
indiceret. Vurdering af cirrose-
patienters ernaringstilstand van-
skeliggeres af gdemer og ascites.
Den mest sikre metode er udreg-

ning af kreatinin-hgjdeindex. Ved
beregning af energibehov anven-
des aktuelle vaegt, ogsa selvom
patienten har ascites eller gdem-
er. Ved udregning af proteinbe-
hov opsamles dggnurin med hen-
blik pa udregning af kveelstofba-
lance. Da cirrosepatienter har et
gget proteinbehov anbefales de at
indtage 1,2 g protein/kg. Der ses
en meget god nyttevirkning af
gget proteinindtag. Cirrosepa-
tienter har en preeference for kul-
hydratrige maltider, og at deres
indtagelse af energi, protein, vi-
taminer og mineraler er mindre
end raskes, svarende til 50-75 %
af behovet.

Natriumrestriktion bgr kun sjeeld-
ent anvendes, da det bidrager til
reduceret energiindtagelse. Ved
diuretikaresistent ascites kan na-
triumbegransning dog vaere ngd-
vendig og her kan natriumindtag-
elsen begrenses til ca 100 mmol
natrium/dggn.

Anne Marie Beck, Fgdevaredir-
ektoratet: Simple og palidelige
metoder til vurdering af de &ldres
erngringstilstand er hgjde, vagt,
BMI og veegtudvikling. Da det
ofte kan vaere sveert at fa malt
hgjden hos eldre, er det fuldt
palideligt at bruge selvrapporteret
hgjde (typisk ungdomshgjden)
ved udregningen af BMI.
Idealomradet for BMI i relation
til overlevelse hos eldre over 65
ar er 25-30, hvor det for personer
under 65 ar er 18,5-25. Meget ty-
der pa tilsvarende hgjere “ideal”
graenser geelder for ldre i rela-
tion til optimal  forts bagside
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Generalforsamling
afholdes i forbindelse med arsmgadet pa Rigshospitalet den 24.05.2002 kl. 17-18.

Dagsorden:

1. Valg af dirigent

2. Formandens beretning

3. Regnskab/kontingent. Bestyrelsen foreslar forhgjelse til 200 kr.

4

Valg af bestyrelse: Jan Eriksen og Thomas Almdal kan ikke genvelges. Bestyrelsen foreslar NC
Melsen og Niels Johansen. Lene Bech gnsker at treekke sig. Bestyrelsen foreslar Preben Ulrich
Pedersen. Henrik Hgjgaard Rasmussen, Ole Hamberg og Lisbeth Jensen er villige til genvalg.

Valg af revisorer

Forslag fra bestyrelsen: Der tilfgjes 8§5.7: Hverken revisorer eller revisorsuppleanter kan veere

firma-ansatte.

Forslag fra medlemmer: Ingen modtaget. Sendes til sekreteeren senest 3 uger far generalforsam-

lingen.
Evt.

fysisk funktionsevne.

Hos aldre over 65 ar vil utilsigtet
vaegttab over 1 % pr. ar generelt
gge dadeligheden - uanset ster-
relsen af BMI. Desuden vil et
veegttab ofte bevirke et tab af
funktionsevne (dvs. evne til selv
at klare indkab, renggring m.m.) -
formodentlig fordi veegttabet pri-
meert vil besta af et tab af musk-
elvaev.

De interventionsstudier der hidtil
har veeret gennemfart har vist en
begreenset effekt af erneringstil-
skud pa @ldre hjemmmeplejekli-
enter og plejehjemsbeboeres
energiindtag, fysisk- og psykisk
funktionsevne, sygelighed og dg-
delighed. Der er en tendens til at
effekten er starst hos deltagere
med et BMI under 20.

Her viste resultaterne at beboerne
pa et plejehjem havde et starre
energiindtag pa 29% ved at blive
bergrt 5 gange under et maltid.
Undersggelsen forlgb over 5
dage. Et andet “alternativt” studie
er af Matthey et al., som ved en
gget fokusering pa spisemiljget
opnaede en ggning i de &ldre be-
boeres veegt pa 3 kg. M.h.t. til-
skud af vitaminer og mineraler
kan man anbefale at alle over 65
ar far vitamin D tilskud. Her an-
befales 10 mikrogram /dag.

Refeeding syndrome!
Kom sa: Redaktionen udlover en
flaske god rgdvin til den leser,
der kan levere et godt dansk ud-
tryk for refeeding syndrome.
Forslag sendes til formanden.

Kalender:

9™ World Congres on Clinical Nu-
trition. 24.06.-26.06.02. London.
WWW.Wmin.ac.uk

24" ESPEN Congress. 31.08-
04.09.02. Glasgow.

WWW.espen.org

Mgde i DSKE 24.09.02. Enteral er-
naring versus parenteral erngring.
Odense. Yderligere detaljer i senere
nyhedsbrev.

Mgade i DSKE 19.11.02. Aldres er-
neering for, under, efter sygehusop-
hold. Arhus. Yderligere detaljer i se-
nere nyhedsbrev.

Naste nyhedsbrev:

Medio Juni. Indleeg sendes til for-
manden.

Skemaer til erngringsterapi mv.
kan downloades fra Magical Desk
via DSKE's hjemmeside:

. . . . i http://www.dske.dk/
Af alternativer til ernringsterapi | Dommerkomitéen udgeres af be-
kan Eaton et al. studie navnes. styrelsen.
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