KRONIKUS
VESEELEGTELNSEG

Vazlat

A vese feladata = Az ellenérzés
A diéta torténete, :f:?;::ege'
AT "
feJIodese’ | 1 oOsszeallitasanak
A betegség jellemzsi szempontjai
A diéta célja = Felhasznalhat6 diétas
Szubjektiv taplaltsagi  termeékek,
nyersanyagok

allapot felmérés = Javasolt és keriilendé
(SZIF)' diétas naplé konyhatechnolégia,
A diéta legfontosabb ételcsoportok

elemei = A dietetikus feladata

= Az elfogadas lépcsoi

Kronikus veseelégtelenség

fogalma

Hosszu ideig (hdnapok-évek) tarto,
irreverzibilis nephronpusztulas miatt
a vese miitkodése folyamatosan
besziikiil,

feladatat: (sav-bazis egyensuly, s6-viz
haztartas, méregtelenits és endokrin
funkcidé) nem tudja ellatni,

Kronikus
veseelégtelenség okai

o diabetes mellitus,

¢ hipertoénia,

e vizeletelfolyasi akadaly (pl. ké, tumor),

a vese velesziiletett rendellenességei (pl.
polycystas vese),

glomerulonephritis,

= o koros immunfolyamatok (pl. szisztémas

lupus eritematozus),

m ezzel az egész szervezet mikodésének ¥ I
zavardhoz vezet. = o egyes mérgek, gyogyszerek (pl.
phenacetin).
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Terapia (tlneti):

= o Kivalté okok és szévidmények kezelése (pl. diabetes
mell., hipertenzié),

= o diéta (melyhez a beteg aktiv k6zremiikdése
sziikséges),

eritropoetin/darbepoetin,

vas-, folsav-, B, ,- és D-vitamin pétlas,

acidézis kezelése (pl. natrium bikarbonat),

foszfatkots szerek (pl. kalcium-acetat),

vérzéshajlam cs6kkentése (pl. vérlemezke-
transzfazio,)

= o a késiébbiekben vesepo6tlo kezelés,

= ¢ ha méd van ra vesetranszplantacié.

A gondozasnak, a beteg kovetésének igen nagy
jelentésége van.

A betegség stadiumait:

m a szérumkreatinin

m A szérum normal

értek, értékei:

= a glomerularis = karbamid: 1,8 - 8,2
filtracios rata, mmol/l

m a szérumkarbamid = kreatinin: 60 - 110
érték, umol/I

m a mikdds = kdlium: 3,5 - 5 mmol/I
vesedllomany = foszfat: 0,8 - 1,4
mennyisége mmol/I
alapjan kulonitjuk = kalcium: 2 - 2,6
el. mmol/I

I. stadium (teljes
kompenzacio) jellemzgi:

e kreatinin 110 pmol/I alatti (normalis),

* vese funkcioképessége besziikilt,

e kompenzalé mechanizmusok még épek,

e megmaradt nephronok a teljesitéképességiik
felsé hataran dolgoznak (hiperfiltralnak),

m o klinikai tinetek: még nem jelentkeznek.

A beteget csak a fehérjebeviteli tilzasoktol kell
ovni.

II. stadium (kompenzalt
retencio) jellemzdi:

m o szérumkreatinin 135-400 umol/I,
m o diétat befolydsold tinetek:
m ¢ poliuria
m o esetleg enyhén emelkedett szérum Na-, K-,
és P-szint.

Mar a fehérje- és a foszforbevitel
korlatozasara, szilkség esetén az étrend Na-,
K-tartalmanak csokkentésére kertl sor. A
folyadék megszoritas a polyuria miatt tilos,
de a beteg ,tultoltése” sem kivanatos.

III. stadium (dekompenzalt
retencio) jellemzgi:

m o szérumkreatinin 401-700 umol/I,
m o diétdt meghatdrozo tinetek:
m o oliguria,
= o szérum emelkedett K-, Na-, P-, valamint
alacsony Ca-szintje,
= o étvagytalansag, fogyas.

m Ennek értelmében tovabbi fehérjemegszoritas, és
a diéta P-, K-, Na-tartalmanak, valamint a
folyadék mennyiségének korlatozasa sziikséges.

m A csokkentett fehérjemennyiség kiegészitésére
gyodgyszeres (Ketosteril) tamogatas javasolt.

IV. stadium (uraemia)
jellemzgi 1.:

m o szérumkreatinin 700 umol/I feletti,
m o diétdt meghatdrozo tinetek:
= ¢ oliguria, esetleg anuria,
m o szérum Na-, K-, P-értékének tovabbi
novekedése,
m ¢ szérum Ca-szint csokkenése.

= A diéta szigoruan fehérje-, folyadék- és
foszforszegény, valamint legtobbszor az étrend Na-
és K-tartalmanak korlatozasa is szikséges. Az
erésen csOkkentett fehérjemennyiség kiegészitésére
gyogyszeres (Ketosteril) tamogatas sziikséges.




IV. stadium (uraemia)
jellemzgi 2.:

m (Majd a betegség végsé stadiuma, a
terminalis insufficientia, a vesemiikodés
teljes  elégtelensége, uraemidas kdéma
alakulna ki kezelés nélkul).

m Mai tudasunk és lehetéségeink szerint az
allapot teljes leromlasat megelészve a beteg
mar a dekompenzalt retencié stadiumaban
vesepotld kezelésre foghatd.
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A diéta celja:
m ¢ vér salakanyag- (szérumkreatinin) és asvanyi
anyag (P-, K-, Na-, Ca-) szintjének
szabalyozasa,

m ¢ parathormon- (mint uraemias toxin) szint
csOkkentése,

e hypertonia és az 6déma csokkentése,

e betegség progresszidjanak lassitasa,

a vesepotlo kezelés idépontjanak elodazasa,
e a beteg kozérzetének javitasa,

e taplaltsagi allapot romlas megakadalyozasa.

Szubjektiv taplaltsagi
allapot felmérést (SZTF):

m o testsuly és valtozasai,

m e taplalékfelvétel és valtozasai,

= e emésztérendszeri tiinetek,

e erénlét valtozasai,

o fizikalis vizsgalat (subcutan zsirszévet értékelése,
izomtomeg értékelése, 6déma, vagy ascites
jelenléte),

m e §sszegzé értékelés (jol taplalt, enyhén alultaplalt,

sulyosan alultaplalt).

= Minden pont hdrom fokozattal (A-B-C, vagy 1-2-3 pont)
értékelends (ahol A, vagy 1 a legjobb, és C, vagy 3 a legrosszabb
eredményt jeldli), s ez adja az 6sszegzs értékelést.

Diétas naplé alapjan
megitélhetsk:

m ¢ beteg étkezési szokasai,

m ¢ elfogyasztott étrend energia,
fehérje, foszfor, natrium, kalium,
kalcium és folyadék tartalma.

Ez alapjan étrendi korrekcid
javasolhaté.




A diéta torténete

fejlédése:

Giordano-Giovanetti
étrend 1.:

m Célja: a megvaltozott vesemiikbédéshez vald
alkalmazkodas.

n Jellemzgi:
m ¢ fehérje megszoritds:
= « 18-24 g/nap,
= » de fokozott figyelem az esszencialis aminosavak a
megfelelé mennyiségére és ardnyara,
= ¢ Na-, folyadék-, és bar nem tudatosan, de K-
megszoritas,
= e« fokozott energia mennyiség (8360-10450 kJ/nap,
2000-2500 kcal/nap) biztositasa.

Giordano-Giovanetti
étrend 2.:

Az étrendnek mindennap tartalmaznia kellett:

250 g burgonyat,

100-200 ml tejet,

1 db tojast (lehetéség szerint valtozatosan elkészitve),
200 g gyiimolcsot,

150 g z6ldséget,

100 g keményitss kenyeret,

tetszés szerinti mennyiségben mézet, cukrot, cukorkat,
zsiradékot.

Stiritéshez, tészta vagy kenyérkészitéshez (rizs-, kukorica-
, burgonya- vagy buza-) keményitst hasznalt.
Az ételek konyhasé hozzaadasa nélkiil késziltek.

Giordano-Giovanetti
étrend 3.:

s Elénye: = Hatranya:
= ¢ az energiabiség = o rendkivil egyhangd volt,

segitette a kis
mennyiségi, de j6
bioldgiai ertékii
fehérje
hasznosulasat
(fehérje
katabolizmus
csokkent),

= e az alacsony

fehérjetartalom a
szérumkarbamid
értékét
csokkentette, a beteg
allapotat javitotta.

* nem felelt meg a magyar
izlésnek,

 az élelmiszerek
foszfortartalmat egyaltalan
nem vette figyelembe,

¢ a harom fent emlitett
alapanyag (burgonya, tej,
tojas) hasznalata mellett is
hidnyos volt metioninban
(melyet késsbb
metionintablettaval
gyogyszeresen
kiegészitettek).

Modositott Giordano-

Giovanetti étrend:

e tovabbra is Na-, K-, folyadék megszoritas
jellemezte,

¢ de mar napi 30 g fehérjét engedélyezett,

e burgonya, tej, tojas valamelyikét fel lehetett
cserélni:

m ¢ 50 g liba-, kacsa-, vagy félzsiros sertéshusra,

m o esetleg 50 g vorésarura, hurkara,

= ¢ vagy 100 g gombara.

Elsnye: ,megengedébb”, valtozatosabb az
elézo étrendnél.

Alacsony foszfor-, alacsony

fehérjetartalmu (LPLND) étrend:

m Low Phosphor Low

Nitrogen Diet




Az LPLND étrend
jellemzdi

= 1. Fehérjeszegény (melynek mértéke alkalmazkodik
a bete,?]se stadiumaihoz, és a szérumkreatinin
szintjé ezg 0,6 g/ttkg, de legfeljebb 40 g/nap, melynek
60-70%-a legyen magas bioldgiai értéki.

= 0,3g/ttkg/nap fehérjebevitelnél Ketoanaldg (Ketosteril)
kiegészitesre lehet sziikség.
A ketosavak az aminosavak aminocsoport (N) nélkili
ketoanaldgjai. Veseelégtelenségben a szervezetben
felhalmozddé salakanyagokbdl transzaminacié soran N-t
kotnek meg, JEY esszencialis aminosavakka alakulnak. A
fehérjék épitékovei igy N-terhelést nem okozva jutnak a
szervezetbe, s6t a plazma toxikus metabolitjainak
szintje cs6kken. (Konzervativ kezelésben kitoljak a
dializis idejét!)

Szérumkreatinin Osszfehérje (g/ttkg) Allati eredetii
(umol/1) fehérje (g/ttkg)
110-140 1,0 0,5
140-200 0.9 0,5
200-400 0.8 0.5
400-600 0.7 0.5
600-700 0.6 0.4
700-800 0,5 03

Forris: Dr.Rigé Jino: Ditetik, Meiina Konywkiads R Budapest, 2002

Ennél magasabb szérumkreatinin-szint esetén a dializiskezelés mdr elkeriilhetetlen (de mar hamarabb is

elkezdhetd).
! Nemzetk6zi Tanacsado Testllet
Ketosteril Konszenzus nyilatkozata 1.
= Leu, Ile Val, Phe, Met, ketoanaldgok 1. Ketosavval kiegészitett fehérjeszegény étrend
%] { Y 1 terdpia a kezelés részeként biztonsagos, nem
Ca soi, (50 mg Ca/tbl) okoz alultaplaltsagot, és javithatja azokat a
s Lvs, Thr, Tvr, Try, His metabqlikus eltlereseket, melyek a |
L—y LU yk, A veseelégtelenséggel kapcsolatosak, lassithatja
aminosava a progressziot, késlelteti az urémias tiinetek
gydgyitasa miatt sziikségessé valo dializist.
2. Az Osszes, gyogyitasban részt vevo -

m Adagolas: 1tbl/5 ttkg/nap, étk. kézben
m Fehérjebevitel < 40g/nap (+energia!)
m és GFR < 25ml/min

orvos/dietetikus/taplalasi szakember - team
munkaja szlikséges

A ketosavval kiegészitett alacsony
fehérjetartalmu étrenddel kapcsolatban a
nemzetko6zi irdnyelvek, javaslatok:

1. Napi fehérjebevitel max 0,6g/ttkg, optimalis:
0,3-0,4g/ttkg

2. Ketosteril javasolt adagja: 0,1g/ttkg/nap

3. Energia: 35kcal/ttkg/nap
Kreatinin clearance 50ml/min/1,73m2
elérésekor: 0,6g/ttkg fehérje, havi
0,5ml/min/1,73m2 romlaskor: ketosav
kiegészités

5. Fontos a vitamin- és vaskiegészités

6. Foszfat: 500-800mg/nap

7. NacCl : 100 mmol/nap

» Til kevés fehérje fogyasztdsa esetén:

= o sajat testfehérje bomlik,

= o megemelkedik a szérum karbamid szint
= o csokken a testsily

e csokken az izomtomeg

e megné a fertézéshajlam,

o elhizddik a sebgydgyulas,

e legyengiil a szervezet.

= Til sok fehérje fogyasztdsa esetén:

megemelkedik a szérum karbamid szint,
besiirisédik a vér

fokozott szomjlsag érzés,

fejfajas, hanyinger,

étvagytalansag,

faradékonysag a jellemzs.




Az LPLND étrend

jellemzdi

m 2. Energiabs: 146-167 kJ/ttkg, 35-
40 kcal/ttkg (szénhidratok, novényi
eredeti zsiradékok felhasznalasa).

Az LPLND étrend

jellemzdi

m 3. Foszforszegény: 500-700
mg/nap, mely segit a parathormon
(mint uraemias toxin) szintjét
csokkenteni, és lassitja az
osteodystrophia kialakulasat.

m Csokkentett

m Tulzott mennyiségben
foszforfogyaszt _ 2ianlott
s esetén: élelmiszerek:
u o azerekben Ca- és " 3 5t ggmlesztett),
1hs és egyé
foszfor lerakodasok tejtermékek

alakulhatnak ki
m o csontfajdalom,
m o bdrviszketés,
m o jzlleti fajdalom.

e hal, hus, belséség,
* olajos magvak,

e szaraz hiivelyesek,
e cola- és egyéb
adits italok félék,

e tojas sargaja.

Az LPLND étrend
jellemzdi

m 4. Napi folyadékmennyiség az el6z6
nap Uritett vizeletmennyiség + 500
ml lehet (be kell szamitani az
elfogyasztott élelmiszer, étel
folyadéktartalmat is), de polyuria
esetén a folyadékfelvétel
korlatozasa tilos.

Az LPLND étrend

jellemzdi

m 5. Na-szegény, (hipertonia, 6déma
és szivelégtelenség esetén)
altaldban az ételek konyhaso
hozzdadasa nélkul készllnek,
legfeljebb kézi s6zas (3-5 g
konyhaso) alkalmazhatd. Az étkezés
mindig joizi fogassal végzsdjon.




m Tulzott s6 fogyasztas esetén:
m ¢ szomjusag,

m ¢ hipertonia,

m e 0déma,

m ¢ tidépangas.

Az LPLND étrend

jellemzdi

m 6. K-szegény, amely mindig a
szérumkalium értékétsl, és az
esetlegesen alkalmazott diuretikum
fajtajatol (K-spoérold, vagy nem)
fligg. Legtdbbszér a 1500-2500
mg/napot nhem haladja meg.

m CsOkkentett

mennyiségben

ajanlott (K-dus)

élelmiszerek:

e burgonya,

paradicsom,

banan,

szaritott gomba,

szaritott
gyimodlcs,

olajos magvak,

m * szaraz hivelyesek.

Az LPLND étrend
jellemzdi

m 7. Kalciumbé (1200-1500 mg/nap).

= 8. Normal konyhatechnologiaval
készil.

m A diéta egyénre szabott
(individualis), betartasahoz a beteg
aktiv kozremiikodése sziikséges!

A diéta betartasnak
ellenérzésére alkalmas:

m o |aboratoriumi jelek (szérumkreatinin, -
foszfor, -kalium, -natrium, -kalcium)
nyomon kovetése és értékelése,

m * 3 testsulyvaltozas kovetése,

m o 3 diétas naplo vezettetése és
ellensrzése,

m ¢ 3 vérnyomas ellenérzése,
m o a3z 6démak jelenléte.

A DIETA OSSZEALLITASANAK
SZEMPONTJAI:




Az étrend gerincét:

e fehérjeszegény diétas termékek,

méz, cukor, cukorka,

e novényi olajok, margarin,

e 7z0ldség- és fézeléknbvények,
gylmolcsok (korlatozott
mennyiségben),

m » tojasfehérje (korlatozott

mennyiségben) alkotjak.

Csokkentett
mennyiségben 1.:

m e tej, turd, tojas (sargaja) és husféleségek, hal,
belséségek (nagy fehérje- és
foszfortartalom),

m ¢ sajtok és huskészitmények (magas sotartalom),

m o szaraz hivelyesek (széja is), és az olajos magvak
(magas foszfor- és kaliumtartalom),

m o 7z0ldség- és fézeléknovények (pl. burgonya,
paradicsom, sargarépa, gomba stb.), valamint a
gyumolcsok (pl. banan, mazsola stb.) (jelentss
kaliumtartalom),

= Mindig beszamitanddk az engedélyezett mennyiségbe!

Csokkentett
mennyiségben 2.:

m A kalium- és a foszfortartalom
csokkenthets:
m ¢ nyersanyag-valogatassal,
m e eléfézéssel,
m e fézéviz elontésével.

Keriilends élelmiszerek

m o f{stolt, félkész, konyhakész,
konzerv és séval tartositott
termékek, savanyusagok, a pizzak,
chipsek, ropi, sés stangli stb.
(magas konyhasodtartalom).

Keriilends élelmiszerek

= Acsbkkentett s Folyadékfogyasztas
natriumtartalma so korlitozdsakor (ha

alkalmazasa tilos: iksé Skkenti
= ¢ mert 60% NaCl mellett szlikseges) csokkenti

40% KCl-ot is tartalmaz, @ Szomjlsagérzést:
ami (tovabb) novelheti a = o gyakori szajoblités,
beteg szérum-K-szintjét. 5
= ¢ jégkocka, vagy
mentolos cukorka
szopogatasa,
= o kis drtartalmu
poharbdl ivas.

= De: jol izesit :

= o z0ldséggel,
gyumolccsel, gombaval
valo tiizdelés,

m e piritds, porkolés.

Az étrendben alkalmazhato
diétas termékek:

m Jellemzsik, hogy igen alacsony
(altaldban 3 g/100 g alatti)
fehérjetartalmuak.




Kenyér helyettesitésére:

m o készen kaphato
nephropan- (3,2 g/100
g fehérje), vagy
fehérjeszegény
kenyér (2,8 g/100 g
fehérje),

m o otthon elkészithets
nephropan- (4,2 g/100
g fehérje) vagy fe-mini
(1,6 g/100 g fehérje)
kenyérporbol késziilt
kenyér javasolt.

Liszt helyettesitéseére:
il = ¢ afent emlitett
kenyérporok,
valamint keményitsk
- s . B (blza, burgonya, rizs,
etkezgﬂ kukorica, melyek 0,4-
"8 kemenyito o 0,69/100 g fehérjét
009 1 tartalmaznak)
alkalmazhatok.

m ¢ Rizs helyett:
m o fe-mini rizs
hasznalhatd.
| |
m o Szaraz tésztak
helyett:
m o fe-mini tésztak
javasolhatok.

Ismertek még:

m e 3 fe-mini dara, és fe-mini
pudingporok is.
Kukoricakeményitébsl, tojas nélkil
készlilnek, igy fehérjetartalmuk
elhanyagolhato6 (1,6 g/100 g
fehérjét tartalmaznak).

Tojas helyett:

m ¢ tojaspotio por
javasolt, (10 g porbdl
+ 30 ml vizbsl = egy
tojas).
= o Sitemény
készitésére,
rantottanak, valamint
lazitdshoz hasznalhato.

= o Szinezésére
kurkuma, vagy safrany
alkalmas.




A Barbara, és Emese
markanevi kekszek koziil:

m o azok illeszthetsk
a diétaba, melyek
fehérjetartalma 3
g/100 g alatt van.

Ajanlott és keriilendé
nyersanyagok:

Gabonaipari, siitsipari és
tésztaipari termékek:

m o Ajanlott: nephropan, fe-mini és
fehérjeszegény kenyerek, a specialis
kenyérporokbol otthon sitott
pékstitemények, fe-mini szaraztésztak
morzsa és rizs, valamint az étkezési
keményits. Energiapétlasra ugy, hogy
koézben a fehérjetartalom ne emelkedjen
alkalmas még a Fantomalt (maltodextrin).

m o Nem ajanlott: s6s stangli, perec, ropi,
sajtos sttemények, kekszek.

Zoldség- és fozelékfélék,
szaraz hiivelyesek:

e AJanIott kel-, fejes, voroskaposzta kinai kel,
kelbimbo, karfiol, brokkoli, sargarépa,
petrezselyemgyoker, zeIIer, karalabé, fejes salata,
z6ld-, poré-, véréshagyma, padllzsan patisszon,
cukk|n| cekla sparga, soska, paraj, suts- és fézotok,
retek, uborka, z6ldpaprika, kukorica, z6ldbab,
paradicsom, burgonya, zéldborsé, gombak (K-
tartalmuk a napi engedélyezett kaliummennyiségbe
beszamitando).

m o Nem ajanlott: séval tartdsitott
z6ldségkészitmények, szaritott z6ldségek és gombak.

Gyiimolcsok, olajos
magvak:

e Ajanlott: alma, birsalma, korte, citrom,
narancsa, grépfrut, mandarin, kivi, egres, eper,
malna, szeder, ribizli, meggy, cseresznye, 6szi-,
kajszibarack, szilva, dinnye, banan, széls,
valamint minimalis mennylsegben csak
izesitésre, kis mennylsegben €és ritkan
fogyasztva dié, mogyord, mandula, mak,
tékmag, pisztacia nem sozott valtozata.

m » Nem ajanlott: mazsola, aszalt gyuimolcsok,
sézott, vagy nagy mennyiségii olajos magvak.

Tej, tejtermékek:

m o Ajanlott: a megszokottnal kisebb (fele,
harmada) mennyiségben: tej, joghurt,
kefir, aludttej, ird, tejfol, frissfol, kavé- és
habtejszin.

m ¢« Nem ajanlott: sajtok, juhturé.
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Hisok, hiskészitmények,
halak:

m o Ajanlott: a megszokottnal kisebb (fele,
harmada) mennyiségben és elsfézve: a
tokehusok, valamint s6szegényen
elkészitve a hazi huskrémek.

m ¢« Nem ajanlott: halak és
halkészitmények, huskészitmények,
fUstolt szarazaruk.

Tojas:
m o Ajanlott: tojasfehérje

(beleszamitandd az engedélyezett
fehérjemennyiségbe).

m ¢ Nem ajanlott: heti 1-2 darabnal
tobb tojas sargaja (foszfor- és
koleszterintartalma miatt).

Zsiradékok:

m o Ajanlott: névényi olajok
(napraforgod, repce, széja, kukorica,
lenmag, dioféle), margarinok.

m ¢ Nem ajanlott: az dllati eredeti
zsiradékok.

Edesség:

m o Ajanlott: fehérjeszegény kenyérporbdl
vagy keményitsbsl késziilt hazi
készitmények, pudingok, zselék, valamint
az Emese, Barbara kekszek (ha
fehérjetartalmuk 3 g/100 g alatt van).

m » Nem ajanlott: tiros, és olajos
magvakkal készitett sitemények.

Izesits anyagok:

m o Ajanlott: friss vagy szaritott fiiszer- és
z6ldségnovények hasznalata pl.: vasfi, kapor,
zOldpetrezselyem, zeller, snidling, voréshagyma,
fokhagyma, komény, majoranna, édes fiiszerpaprika,
rozmaring, kakukkfii, borsikafii, vanilia, szegdfiiszeg,
citrom, és narancs héja és leve, anizs, citromfi,
citromlé, ecet és a szaritott zoldségekbs| készitett
Vegamix. JOl izesit még a piritott mandula, mogyoro,
dio.

m ¢ Nem ajanlott: a csokkentett Na-tartalmu sé, a
soval tartdsitott fiszerek és fiiszerkeverékek, erés
fiiszerek (pl. bors, erés paprika, torma, chili stb.).

Folyadék:

m o Ajanlott: asvanyviz, viz, teak,
limonadé, tditsitalok, szorpok, a
kdliumtartalmukat figyelembe véve: a
gyUumolcs- és z6ldségprésnedvek.

m » Nem ajanlott: alkoholos italok,
valamint a kélafélék (foszfortartalmuk
miatt).
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Javasolt és keriilendé
konyhatechnolégiai miiveletek

m o Alkalmazhaték: a hagyomanyos
siiritési médok olajjal vagy margarinnal
és keményitével készitve, vagy a sajat
anyaggal valé siirités, de nem javasolt a
legirozas,

m ¢ anyaggal torténs lazitashoz a fe-mini
rizs, fehérjeszegény kenyér, tojasfehérje
alkalmazhato, keriilni kell viszont a
tojas sargajanak hasznalatat.

Javasolt ételcsoportok:

¢ Fantomalttal dusitott
vizes turmixok, tedk,

o lekvar, méz, izesitett
margarinkrémek,

o fe-mini rizzsel,
fehérjeszegény
kenyérrel, zoldséggel
toltott készitmények,

e martasok,

o fe-mini szdraztésztabol
készitett fott tésztak,

e a zselék, krémek,
pudingok, soddk, vizes
fagylaltok.

= e K-tartalom

figyelembevételével:

= e rakott, csében siilt
z6ldségek,
¢ lengyeles (vaj helyett
margarinnal és fe-mini
morzsaval) zoldségfélék,
e toltott, olajban vagy
zart térben siilt vagy fitt
burgonya,
= o zdldségraguk,
e diétas majonézzel
késziilt salatak,
« hisgombéc,
o zdldségfelfajak
(besamellel,
fehérjeszegény
kenyérrel),

Keriilends ételcsoportok:

m o teljes adag husbdl készilt feltétek,
m ¢ sajtos, turds tésztak,

m o tojdsételek,

m » sz0jabdl készitett ételek.

m Az esetlegesen fennallé egyéb
betegségeket (pl. csokkent szénhidrat-
tolerancia) a diétas elsirasoknal
figyelembe kell venni.

A dieteikus feladata 1.:

s ¢ Betegoktatas (diétas
tanacsadas):
= ¢ a betegség lényege,
= ¢ a diéta szerepe,
valamint annak
elméleti és gyakorlati
alapjait.
= o Az oktatas utan:
= o dordl idére fel kell
mérni a paciens
tudasszintjét,
= ¢ az ismereteket
sziikség szerint fel kell
frissiteni.

m ¢ Rendszeresen
ellenérizni kell:
= ¢ 3 beteg
laboratériumi
paramétereit,
e a beteg taplaltsagi
allapotat (szubjektiv
taplaltsagi allapot
felmérés),
e a beteg altal vezetett
diétas naplot,
e hogy a diétat ezek
eredményeihez
lehessen igazitani.

A dieteikus feladata 2.:

m ¢ A beteget segiteni
kell a kdvetkezs
tevékenységekben:

m o étlaptervezés,

= o bevasarlas,

m o diétds naplo vezetés
és értékelés,

= ¢ teendék kiuldnleges
élethelyzetben (pl.
utazas, udulés, sport).

Az elfogadas lépcsdi

m kényszer —

valamit

hall —

beszélunk réla — valami van benne
— érdeklodés — odafigyelés belatas

m A dializis vagy a vesetranszplantacio
jelentés valtozast hoz az étrendi

kezelésben.
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Ajanlott irodalom

m www.fresenius.hu

Készondm a figyelmet!
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