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HJUKRUN OG NARING SJUKLINGA

Vanneering sjuklinga er stadreynd en fimmti hver sjuklingur,

sem leggst inn a sjukrahus,

er illa naerdur. Astaeedurnar

eru margar og mikilveegt ad hjukrunarfreedingar taki malid
alvarlega pvi naering kemur hjukrunarfreedingum vid.

G0 neering parfnast
hjukrunarfraedinga

G6d neering  parfnast  hjukrunarfreedinga
eru einkunnarord bresks fagfélags kliniskra
sérfreedinga i neeringarhjukrun sem var stofnad
fyrir teeplega 25 arum. Toluvert eldri er kafli
um neeringu sjuklinga i freegu riti, Notes on
nursing, eftir Florence Nightingale (1860). Par
stadhaefir hun ad sjuklinga hungri i naeringu
og neerveru pratt fyrir ad nég sé til. Enn pann
dag i dag geta margir sagt sbgu af astvin a
sjukrahusinu sem hefur tapad likamspyngd vegna
onégrar neeringar. Sumir hafa sjalfir fundid til
|élegrar matarlystar og slappleika a sjukrahudsinu.
,1omir kartéflupokar geta ekki stadid uppréttir,”
er malshattur sem lysir ageetlega tengslunum
milli neeringarastands og heilsufars og er
uppéahaldstilvitnun eins meltingarsérfreedingsins
a Sjukrahusinu & Akureyri. Gott neeringarastand
stydur heilsu- og bataferli sjuklings og er nzering
pvi mikilveegur pattur flytibatamedferdar.
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Vannzering sjuklinga er ekki vandamal fortidarinnar
heldur stadreynd & sjukrahdsum vida um heim.
Rannsoknir syna ad fimmti hver sjuklingur, sem
leggst inn & sjukrahds, er vannezerdur eda er
hastt vid vannaeringu, hér & islandi (Thorsdottir
o.fl., 1999) sem og erlendis (Stratton o.fl.,
2003). Aldradir eiga po oftar & heettu versnandi
neeringarastand (Thorsdottir o.fl., 2005). | morg
ar hefur verid maelt med skimun eftir vanneeringu
til ad finna pa sjuklinga sem purfa meiri athygli
vegna lélegs neeringarastands.

Hvert er hlutverk hjukrunarfreedinga i tengslum vid
neeringu sjuklinga & sjukrahisum? Vitad er ad pad
er ekki n6g ad laeknir gefi fyrirmaeli um faedi, ad
neeringarfreedingur sjai til bess ad naeringarefnum
sé skipt a réttan hatt og ad einhver leggi matinn
vel fyrir sjuklinginn. | pessari grein er varpad ljési
4 mikilvaegi neeringar fyrir sjuklinga med dagleg
storf hjukrunarfreedinga i huga og stadheeft ad
g6d neering sjuklinga parfnist hjukrunarfreedingal
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Matur, faedi, neering

Prii ord tengjast matarneyslu umfram
onnur um leid og pau tengjast hjukrun a
einhvern hatt: matur, feedi og neering. Matar
er neytt af anesegju, i gdédum félagsskap,
ahersla er 16gd a Utlit og samsetningu
matarins eins og hefdir og venjur segja til
um. Matur er tengdur menningu, islenskur
eda kinverskur matur, eda triarbrégdum,
eins og hreinn matur hja gydingum. Faedi
er hins vegar bordad til ad madur verdi
saddur. | sér-feedi eru valin matvaeli sem
gegna einhverjum tilgangi (ofneemisfaedi,
orku- og proéteinrikt faedi) og eru jafnvel
tilbuin & akvedinn hatt (til deemis siad til ad
fa teert flidtandi feedi). Pegar talad er um
naeringu er fyrst og fremst rynt i naeringarefni
eins og kolvetni, fitu, prétein, vitamin og
steinefni til vidhalds eda uppbyggingar a
likamsstarfseminni og orkuinnihald midad
vid porf. Neeringardrykkir, neering gefin
i gegnum neeringarsondu eda i eed, eru
sértilbdnar neeringarbléndur sem notadar
eru vid akvedna naeringarmedferd.

Neering, feedi og matur — petta prennt
kemur hjukrunarfreedingum vid.

Afleidingar vannaeringar

Sjuklingar, sem leggjast inn a sjukrahus,
hafa oft 4 einn eda annan hatt att erfitt med
ad nasrast adur en til sjukrahUsvistar kom. |
addraganda sjukrahusvistarinnar getur verid
ad verkir, 6gledi eda lystarleysi hafi leitt til
pess ad sumir sjuklingarnir hafi ekki nad ad
borda naegilega til ad halda kroftum. Ekki er
erfitt ad imynda sér ad i kjolfarid hafi ordid
erfidara ad versla, elda matinn og ganga fra
i eldhusinu. Aukinn slappleiki og hrakandi
heilsa eru edlilegar afleidingar: Sem sagt
daemigerdur vitahringur. Heilbrigdur likaminn
getur briad nokkra daga til ad halda upp
fullri starfsemi en pa myndast einkenni sem
benda til orku- eda préteinskorts og geta
haft miklar afleidingar fyrir sjuklinginn (Rolfes
o.fl., 2006).

Tafla 1. Munur & mat, feedu og naeringu.

Helstu einkenni og afleidingar van-
neeringar a sjukrahdsi eru aukin heetta
a fylgikvillum eins og sykingum, liffeera-
bilun, 1élegri svorun vid medferd, myndun
prystingssara og seinkun a saragrasdsilu,
verri almennri lidan, orkuleysi og ekki
sist aukin danartioni (Stratton o.fl.,
2008). Vanneerdir sjuklingar purfa & meiri
hjukrun, annarri sérfraedipjonustu og
dyrari lyffamedferd ad halda en peir sem
eru | godu neeringarastandi. Peir liggja
lengur & sjukrahusinu, likur & endurinnldgn
eru meiri og par med eykst kostnadur
i heilbrigdiskerfinu. Til deemis er talid
ad kostnadur i Bretlandi vid medferd
vannaerdra sjuklinga sé um pad bil
helmingi haerri en vid medferd sjuklinga
med offituvandamal (Russel, 2007).

Skimun eftir vanneeringu

Sjuklingar leggjast inn mun veikari en adur
fyrr og eru skemur inni. Taekifeerin eru pvi
feerri til ad finna pa sjuklinga sem syna parf
sérstakan ahuga vegna neeringarastands
peirra. Skimun eftir vannaeringu er taskni il
ad finna & éruggan hatt og med einféldum
adferdum sjuklinga sem er heett vid
vannaeringu. | kliniskum leidbeiningum fra
ESPEN (The European society for clinical
nutrition and metabolism) er meelt med
skimun eftir vannaeringu & sjukrahdsum
og stofnunum (Kondrup o.fl., 2003). Mérg
l6nd i Evrépu, eins og Danmork, Svipjéd,
Bretland og fleiri, hafa tekid skimun eftir
vanneeringu a sjukrahusum og stofnunum
inn i heilbrigdisasetlanir sinar. Nylega voru
kynntar nyjar kliniskar leidbeiningar um
naeringu sjuklinga a Landspitalanum. Par
er medal annars 16gd ahersla a skimun
eftir vannaeringu (Landspitali, 2011).

Fjoldi skimunarteekja Ut af vannaeringu er
til vida um heim. Islenskt skimunartaeki
hefur verid buid til og préfad gagnvart
naemi og sérteekni af Ingu Porsdéttur og
félobgum (Thorsdottir o.fl., 1999, 2002,

2005; Ingibjoérg Hijaltaddttir o.fl., 2007) &
ymsum sjuklingahdpum & Landspitalanum.
Skimunarblad med sjo spurningum er fyllt
Ut vid innldégn sjuklings. Pyngd og heed
sjuklings er meeld, likamspyngdarstudull
reiknadur, spurt er um osjalfratt pyngdar-
tap, aldur, neeringarvandamal fyrir innlégn,
sjukrahuslegu undanfarid, skurdadgerdir
og alvarlega sjukdoma. Stigafioldi gefur
svo visbendingu um heettu & vannaeringu
og hjélpar til ad finna sem flesta sjuklinga
sem syna parf frekari dhuga vardandi
neeringu.

Pyngd og haed

Upplysingar um pyngd og heed
sjuklings vid innldgn & sjukrahus eru
aldrei oparfi. Heegt er ad reikna likams-
pyngdarstudull (LPS) (kg/m?) sem gefur
ageetisvisbendingu um naeringarastandid.
LPS undir 18,5 kg/m2 er talinn vannaering
(World Health Organisation, 2010) en
sums stadar eru mork fyrir vannaeringu
sett vid 22 kg/m?2 hja dldrudum yfir 70 ara
(Westergren o.fl., 2010).

Erfitt virdist ad fa pyngd og heed skrada.
Margir telja vigtun ekki naudsynlega,
telia timaskort eda faerni sjuklings ad
geta stadid a vigtinni hindra ad pyngd sé
meeld. Sums stadar veit starfsfélk ekki um
stadsetningu vogarinnar eda pa ad hun

Matur (A0 neyta, ad njéta)

Faedi (Ad borda)

Neering (Ad neerast)

Er tengdur menningu, trdarbrégdum,
félagslifi og matarvenjum. Utlit, umhverfi,
jafnvel matreidsluadferdir skipta mali.
Daemi: islenskur matur, kinverskur matur,
matur sem er hreinn (i gydingatrd).

Tilgangurinn er ad verda saddur / s6dd.
Samsetning matveela med akvediod
markmid eda tilgang: sykurskert faedi,
trefijarikt faedi, pykkfljdtandi faedi, orku-
og proéteinrikt faedi.

Tilgangurinn er ad fullnzegja naeringarporf
(neeringarefni i réttum hlutféllum og
formum i feedi og vokva). Neering getur
verid i fostu eda flijdtandi formi, i formi
matar, naeringar { gegnum neeringarsondu
eda neeringar i &0.
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er einfaldlega ekki til (Rasmussen o.fl.,
2006). Setvigt, hjolastdlavog eda jafnvel
millistykki i lyftara eru adrir valkostir til ad
vigta sjukling. Par med er heegt ad fylgjast
med proéun naeringarastands og pyngd
sjuklings i styttri tima (sjukrahuslegu)
eda lengri tima (fra sidustu Utskrift til
nyrrar innlagnar). Pad dugar ad meela
haed sjuklings einu sinni og skra, flestir
sjuklingar geta jafnvel sagt til um haed
sina. Gott er ad hafa i huga ad fiélbreyttar
leidir eru til ef erfitt er ad maela haed
sjuklings. Mdgulegt er ad reikna haed
med pvi ad meela lengdina fra heel ad hné
en fylgja parf akvednum leidbeiningum
sem til deemis ma finna i The MUST
explanatory ~ booklet  (Malnutrition
Advisery Group / BAPEN, 20083).

Pyngdartap

Pyngdartap &an skipulagora lifstils-
breytinga hefur alltaf forspargildi um
naeringarastand. Pyngdartap um 5-10%
a nokkrum manudum getur gefid vis-
bendingu um heettu & vanneeringu. Ekki
parf endilega nakveemar tolur til ad taka
eftir pyngdartapi: Fo6t, sem er ordin of
stor, eda giftingarhringur, sem situr mjog
laust, eru skyrar visbendingar sem vert er
ad taka eftir. Onnur einkenni, eins og 1éleg
matarlyst eda skert sjélfsbjargargeta, eru
oftar en ekki tengd pyngdartapi.

Neeringarhjukrun — bradavidbrégd

Hjukrun er starf par sem adsteedur geta
breyst med mjog stuttum fyrirvara. Pad ad
bekkja fyrirboda hjalpar til ad bregdast rétt
vi® og koma i veg fyrir alvarleg vandamal.
Petta gildir vid bradaadsteedur en lika i
naeringarhjukrun pd spennan sé ekki eins
mikil. Fyrirbodi um heettu & vannaeringu
verdur auglios med skimun og er flokkud
i prennt med litum umferdaljésa: Grasnn
bendir til ad litlar likur séu & vanneeringu,
gulur bendir til ad um akvednar likur &
vannaeringu sé ad raeda og raudur ad um
miklar likur & vannaeringu sé ad raeda. A
bakhli® skimunarteekis fra Landspitalanum
og i fyrrnefndum kliniskum leidbeiningum
(Landspitali, 2011) er fleedirit sem synir
vidbragdsaeetlun og visar a leidir til
pverfaglegrar samvinnu.

Vidbragdséaetlun virkar best pegar
abyrgd er auglios, pekking 6rugg og
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»Petta er allt of mikid,“ segir
sjuklingurinn og stynur pegar

matarbakkinn er settur fyrir
framan hann.

hvatning mikil. Nidurstadan i framkveemd
fhlutunarrannséknar i Sviss var ad
hjukrunarfreedingar par fari med umsjon &
naeringu sjuklinga vegna nalaegdar peirra
vid  skjolsteedingana. Neeringarteymid
hins vegar, samansett af lseknum,
naeringarfreedingum, lyfjafreedingum og
hjukrunarfreedingum, vinni svo sam-
eiginlega med sinni fagpekkingu ad pvi
markmidi ad hver sjuklingur fai pa neeringu
sem fullnaegi pdrfum hans & sem bestan
hatt. Breytingar i skipulagi hjukrunar, beett
pekkingu & naeringu og jakvaedari vidhorf
leiddu til pess ad hjukrunarfreedingar
téldu naeringu sjuklinga vera aftur hlutverk
hjukrunar. P& batnadi samvinna vid adrar
fagstéttir, til deemis vid naeringarfraedinga,
til muna (Blauer o.fl., 2008).

Einstaklingsmidud
naeringarhjukrun

Einstaklingsmioud hjukrun gefur teekifeeri
til ad fylgjast nanar med faerri sjuklingum.
JPetta er allt of mikid,“ segir sjuklingurinn
og stynur pegar matarbakkinn er settur fyrir
framan hann. Spyrja méa hvort breyta pyrfti
matarpdntun i halfan skammt af orkubasttu
feedi. Og pegar kjotid kemur dsnert til baka
getur orsokin til deemis verid ad matarlystin
sé litil eda ad sjuklingurinn hefdi purft
adstod vid ad skera kiotid i bita. Ageett
rad vegna sjuklinga, sem borda illa, er ad
baeta vid millibita, bjoda naeringardrykki,
minnka truflun & matmalstimum og huga
ad paegilegra umhverfi a matmalstimum.
Jafnvel getur verid naudsynlegt ad vera
vakandi fyrir of langri naeturfostu eda fostu
fyrir rannséknir. Slik ihlutun getur skipt
miklu mali fyrir sjukling til ad flyta fyrir bata
0g auka lifsaneegju. Fyrir sjuklinga, sem na
ekki ad uppfylla naeringar- og orkuporf sina
innan nokkurra daga (gott er ad hafa i huga
hvernig sjuklingurinn hefur nad ad borda
fyrir innldgn!), parf ad velta 6drum Urraedum
fyrir sér, eins og neeringu i gegnum
neaeringarsondu eda i &d. Géd pverfagleg
samvinna leekna, hjukrunarfreedinga og
neeringarfreedinga skiptir miklu mali en

pekking hjukrunarfreedinga er mikilvaegur
grundvollur til skilvirkrar samvinnu.

Skraning

Sjuklingar, sem neerast illa, fa hjukrunar-
greininguna neering minni en likamsporf.
{ slikum tilfellum er mikilveegt ad vanda
skraningu um naeringu eins og bordadi
helminginn af matnum eda bordadi
supuna og klaradi neeringardrykkinn.
Gott er ad hafa i huga ad skraningin
bordadi pokkalega er ekki meelanleg.
Peir sem purfa frekara eftirlit hafa
gagn af matarskraningu i einn til
tvo daga par sem allt er skrad sem
lagt er fyrir sjuklinginn og pad sem
hann bordar. Pannig verdur heegt ad
reikna orkujafnveegi og ad skipuleggja
markvissari naeringarmedferd. Neeringar-
radgjafar adstoda vid pad eftir porfum.

Umodnnun sjuklinga @ matmals-
timum - naeringarhjukrun

Nokkrar fagstéttir vinna beint eda obeint
ad pvi ad sjuklingur fai matinn sinn:
leeknar, hjukrunarfreedingar, sjukralidar,
neeringarfreedingar, fagfélk i eldhusi og
bytiburi. Skilvirk pverfagleg samvinna leidir
til pess ad sjuklingurinn fastar ekki of lengi
fyrir rannsékn eda adgerd, ad sjuklingurinn
feer mat sem hann getur bordad og ad
neeringin midast vid orkuporf.

Einn hlekkur i neeringarferli sjuklings er
adstod vid ad borda. Sumir rannsakendur
tela ad skortur & adstod geeti att patt
i pvi ad neeringarastand sjuklinga versni
a legutimanum (Jordan o.fl,, 2003). En
vitund um abyrgd, pekking & mikilveegi
neeringar, orsbkum neeringarvandamala,
hugsanlegum Urreedum og samstarf vid
neeringarfreedinga hefur jakveed ahrif &
vidhorf hjukrunarfreedinga og par med pa
hjukrun sem sjuklingnum er veitt (Bachrach-
Lindstrém o.fl., 2007). Hjukrunarfreedingur,
sem synir &huga & naeringu sjuklinga, getur
pannig hvatt sjukling til ad neerast betur og
komid &ébeint i veg fyrir fylgikvilla og vanlidan
sjuklings. EKki sist eru margir sjuklingar
opnir fyrir spjalli um matinn og piggja
gjarnan neeringardrykk pegar matarlystin
er litil. Petta eru pa sjuklingar sem parf ekki
ad hungra i nzeringu og neerveru — eins og
Florence Nightingale ordadi petta — heldur
fa géda neeringu og hjukrun.



A flestum sjlkrahlisum eru matmalstimar
sjtklinga & sama tima og starfsfolkid feer
sér ad borda. Par med er mdnnun &
matmalstimum einungis helmingur midad
vid ménnun a &drum timum. Auk pess
hafa truflanir & matmalstimum neikvaed
ahrif a naeringu sjuklinga. Erlendis hafa
sum sjukrahus, til deemis i Bretlandi, breytt
vinnuskipulagi & matmalstmum. A medan
sjuklingar borda eru a deildinni adeins
peir starfsmenn sem adstoda sjuklingana.
Komid er i veg fyrir truflanir med pvi ad
rannsokanir, stofugangur eda heimsoknir eru
ekki leyfdar a pessum tima og lyfiagjafir eru
skipulagdar pannig ad engin truflun verdur
ad peim. Petta kallast protected mealtimes
(NNNG, 2008) eda & islensku verndadir
matmalstimar. Pannig verda matmalstimar
ad geedastund & deildinni, heegt er ad
gefa sér tima til ad spjalla vid sjuklingana a
medan peim er veitt adstod vid ad borda og
athyglinni er beint ad matnum og neeringu
sjuklinga. Skilabodin um mikilveegi naeringar
eru pa augljoés og skyr.

Menntun, pekking og vidhorf
hjukrunarfreedinga

Neeringarfreedi er fastur pattur i nami
hjukrunarfreedinga og yfirleitt kennd af
neeringarfreedingum. Ahugi  hjukrunar-
nema a neeringarfreedi virdist poé lakari en
a4 moérgum 88rum namspattum. Loka-
ritgerdir, sem tengjast neeringu sjuklinga
eda hlutverkum hjukrunarfreedinga vid
neeringu sjuklinga, hafa verid sjo vid
hjukrunarfreedideild Haskdla Islands sidan
2005 en engar eftir 2008. P6 ma veenta
ad fidlmargar namsritgerdir hafi verid
unnar um neeringu sjuklinga i gegnum
arin. Hugsanlegt er ad naering sjuklinga
sé ekki lengur fastur og mikilvaegur pattur
hjukrunar heldur hafi hann ad hluta til
feerst til sjukralida, neeringarfraedinga,
lyfiafreedinga og annarra fagstétta. Askilegt
veeri ad hjukrunarfreedingar fengju aukinn
ahuga & naeringu a ny en pad myndi auka
gaedi hjukrunar og mjog oft besta lidan
sjuklinga.

G69 neering parfnast
hjukrunarfreedinga — hvernig veeri
ad ...

gefa sér adeins tima neest pegar
pu skodar skraningu hjukrunar eda
Sogukerfi @ pinni deild. Hefur pinn

sjuklingur verid vigtadur vid innlégn, hver
er likamspyngdarstudull hans? Hefur
hann haldid pyngd sinni a legutimanum?
[ hvada umhverfi bordar sjuklingurinn,
hvernig bordar hann matinn sinn og hve
mikid? Veistu hver orkuporfin hans er og
hvort hann nzer henni?

... efna til rannsdkna sem tengjast hjukrun
0g neeringu sjuklinga eda taka patt i
evropsku rannsoékninni  NutritionDay?
island er eitt farra landa sem hefur ekki
nad ad taka patt sidan verkefnid byrjadi
2007.

. hvetja heilbrigdisyfirvold hér & landi
til pess ad setja neeringu sjuklinga a
sjukrahtisum | forgangsréd eins og
nagrannalénd okkur hafa gert?

Neeringarhjukrun er sérsvid hjukrunar,
hjukrunarfreedingur er ekki neeringar-
freedingur né neeringarradgjafi en parf ad
hafa goda pekkingu & samspili naeringar
og heilsufars sjuklings sem hann er ad
sinna a sjukrahdsinu eda stofnuninni.
Samvinna vid leekna, neeringarfreedinga,
sjukralida og fagfolk i eldhusi og
bytibdrum er omissandi | ferlinu. Og
ekki méa gleymast: Go6d neering sjuklinga
parfnast hjukrunarfraedinga.
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