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Uvod

Hodnoceni stavu vyzivy a nutricni péce je nedilnou soucasti lécby
chirurgického pacienta. Z tohoto duvodu je dobré provadét tzv. screening
malnutrice.

Malnutrice je stav vyzivy, kdy deficit energie a nutrientu ma méritelné
nezadouci Ucinky na tkané ¢i formu téla (vahovy ubytek, svalova atrofie),
jeho funkci (svalova slabost) a zhorsuje tim vysledny klinicky stav.

Rada studii a metaanalyz (Michael D Dubé 2022' ¢ Alex Gu 20192)
poukazuje u pacientl podstupujicich implantaci totalni endoprotézy (TEP) na
malnutrici jako jeden z rizikovych faktort pooperacnich komplikaci. Jednou
nejzavaznejsich je vyssi riziko infekce, dale pak pomalejsi hojeni, delsi
nospitalizace, delSi rekonvalescence a (castéjsi potreba opakovane
nospitalizace ¢i dokonce nutnost operacni revize.

Hlavni rizikovou skupinou pro rozvoj malnutrice jsou geriatricti pacienti.
Starnutim dochazi k rade fyziologickych zmen, které mohou negativneé
ovlivnit nutricni status. Prikladem negativnich faktord muze byt kumulace
chronickych chorob, snizeni pohybové aktivity a ztrata svalové hmoty,
snizeni chuti k jidlu a nedostatecny prijem nebo take psychologické a socialni
faktory (izolace nebo nedostatek financi).

Cile

Provést screening malnutrice u geriatrickych pacientt indikovanych k
TEP kolena ve snaze odhalit rizikové pacienty a predejit tak vyskytu
pooperacnich komplikaci.

Metodika

Soubor pacientu cinil 25 pacientu ve vékovém rozmezi 67-83 let z roku
2023 indikovani k TEP. Ve vzorku bylo 15 Zen a 10 muzd.

Sledovanymi markery byly (v zavorce jsou uvedeny cut-off hodnoty pro
riziko malnutrice stanovené u jednotlivych marker(): albumin v séru (<35g/l),
celkovd bilkovina v séru (<60g/l), transferin v séru (<2g/1) a hodnota BMI (<18,5
kg/m?). Jednotlivé srovnani ndmi sledovanych parametr naseho vzorku se
studiemi s vyrazné vétsSimi vzorky pacientd. Snaha urdcit, zda ma smysl
jednotlivée parametry sledovat.
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Vysledky

Studie
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Tabulka 1: Srovnani nami sledovanych hodnot s dalsSimi studiemi
Graf 2-4: Interval hodnot Albuminu / Transferinu / CB naseho vzorku
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Ve sledovaném souboru jsme zaznamenali riziko malnutrice u
jednoho z pacientu dle hodnoty sérového transferinu. Standardné
uzivané markery jako sérovy albumin a celkova bilkovina byly u vsech
sledovanych pacientll v normé. Transferin se timto jevi jako uzitecny
pomocny marker. Ukazalo se, Ze stav vyZzivy pacientu pred planovanou
TEP je v pomerne dobrém stavu a rizika malnutrice jsou minimalni. Vime,
ze vyraznou limitaci nasi studie je velikost sledovaného souboru.

Naopak casteéji se v nasem souboru objevovali pacienti s obezitou
(13 osob, 52%), coz je také porucha vyzZivy. U obéznich pacientu je taktéz
vyrazné vyssi riziko pooperacnich komplikaci nez u pacientt s BMI<307.
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