Preco je vyziva délezita pre pacientov s COVID-19
nv

napriec celou zdravotnou starostlivost'ou?

Prevencia, diagnostika a lie¢ba podvyzivy by mali byt rutinou pri starostlivosti o pacientov s COVID-19! International Industry
European Society for Clinical Nutrition and Metabolism (ESPEN)

Preco su pacienti s COVID-19 v riziku malnutricie?
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Skrining malnutricie a spravne nac¢asovana nutri¢na intervencia by
mali byt integrélnou sucastou starostlivosti o pacientov s COVID-19
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Lekari a zdravotnici

Vedecki experti zdoraziiuju dolezitost’ zaclenenia nutricného

manazmentu do Zdl’&VOtﬂEj starostlivosti pacientov s COVID-19 . o 9 Skrinujtewmalnutriciu u pacientov pomocou lahko pouzitelnych overenych
astrojov
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4 Pocas starostlivosti o pacienta pouzivajte vhodnu nutriént intervenciu

Prevencia, diagnostika a liecba malnutricie by mala byt integrdlnou
suUcastou starostlivosti o pacientov s COVID-19." ESPEN

¢V pripade, Ze je to mozné, spojte sa so svojimi pacientmi cez internet
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V nemocnici’
- 4 Podporte implementaciu nutri¢nych odpordcani
—:‘ » Poskytnuty by mal byt skory skrining podvyzivy a okamzita intervencia klinickou vyzivou. — b . ) L K . l . - ickvrmi
» Hospitalizovanym pacientom, ktori nedosahuju nutri¢né ciele, by mali byt predpisané oralne # Zabezpette pacientovi pristup k nutriénej starostlivosti napriec zdravotnickymi

nutriéné suplementy. V pripade, Ze nie sU postacujice, pacientom na zéklade ich klinického stavu zariadeniami, ale aj doma
by mala byt poskytnuta enteralna alebo parenterélna vyziva. 4 Zabezpette moznost Ghrady nutri¢nych pripravkov zdravotnou poistoviiou
« Intubovanym pacientom by mala byt podané enteralna vyziva, pripadne parenteralna vyziva,
ak enteralna nie je dostatocné alebo vhodné.
« Skrining a manazment tazkosti s prehltanim by mali byt taktiez rutinou.
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