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Bakgrund

Systemisk administration av cytostatika kan resultera i gastrointestinal 
toxicitet som kan påverka patientens nutritionsstatus

Att identifiera patienter som är i riskzon för malnutrition och förebyggande 
arbete är  väsentligt för patienten välbefinnande

Dåligt kontrollerad CINV ökar risken för malnutrition (2)

Del: Nutrition vid illamående och kräkning 2

Presentatör
Presentationsanteckningar
Referenser:
Davidson W et.al. (2012) Malnutrition and Chemotherapy-Induced Nausea and Vomiting: Implications for Practice. Oncology Nursing Forum  (39);4 340-345




Bakgrund

Illamående vid cytostatikabehandling försämrade matintaget för 21-35  % 
av patienterna (6)

I en studie visade det sig att 26 % av patienterna var malnutrierade (2)

Fyrtio procent av patienter som fick cytostatikabehandling drabbades av 
viktförlust (1)
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I studien gjord av Tong mfl 2009 visade det sig att 21-35 % av patienterna (n=219) som fick cytostatikabehandling hade försämrat matintag från en månad upp till ett år av behandling.
I en studie gjord av Davidsson W mfl. 2012 där 121 patienter var inkluderade visade det sig att 26 % led av malnutrition.
I studien gjord av Bozetti (2009) fann han att 40 % av patienterna som fick cytostatikabehandling fick viktförlust. Ett tusen patienter deltog i studien. Studien gjordes mellan 2004 och 2007 och det var 17 onkologiska centra som deltog.

Referenser:
Bozetti. F. (2009) Screening the nutritional status in oncology: A preliminary report on 1,000 outpatients. Supportive Care in Cancer, 17, 279-284
Davidson W et.al. (2012) Malnutrition and Chemotherapy-Induced Nausea and Vomiting: Implications for Practice. Oncology Nursing Forum  (39);4 340-345
Tong , H, Isenring, E & Yates, P. (2009) The Prevalence of nutrition impact symptoms and their relationship to quality of life and clinical outcomes in medical oncology patients. Supportive Care in Cancer 17, 83-90







Nutritionsproblem och undernäring
vid illamående och kräkningar

Påverkan på det sociala livet

Minskad muskelmassa

Minskade depåer av fett och näringsämnen

Viktnedgång

Ökad risk för fatigue (3)
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Mat som normalt har stor betydelse i vårt sociala liv i umgänget med vänner och familj kan innebära stora bekymmer och påfrestningar för den cancersjuke. Snabb viktnedgång leder till att muskelmassa och viktiga depåer av fett och näringsämnen i kroppen minskar. Detta leder till ork och styrka försämras under den påfrestning som till exempel cytostatikabehandling innebär. Målet är att förhindra eller, om detta inte är möjligt, bromsa viktnedgång under pågående behandling.

Referenser:
Esbjörnsson M, Orrevall Y. Råd och recept vid cancersjukdomar. Förlagshuset Gothia AB, 2006






Systematiskt arbetssätt 

Riskidentifiering och Riskbedömning

Utredning

Förebyggande och behandlande åtgärder

Information och undervisning

Uppföljning (4)
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För att patienten ska få så god omvårdnad som möjligt i syfte att förebygga malnutrition krävs ett systematiskt arbetssätt. Redan vid första mötet med patienten görs en nutritionsbedömning. Bedömningen ligger sedan till grund för eventuella omvårdnads/medicinska åtgärder eller dietistkontakt.
Patienterna ska få information om att följa sin viktutveckling samt kostråd.
Det är mycket viktigt att vårdpersonalen kontinuerligt följer upp resultatet av nutritionsbedömningen samt att patienten har förstått den givna informationen.

Referenser:
Nationell satsning för ökad patientsäkerhet. Undernäring – åtgärder för att förebygga. Sveriges kommuner och Landsting, 2008





Preventiv bedömning

Identifiering av:

Ofrivillig viktförlust – oavsett tidsförlopp och omfattning

Ätsvårigheter och bakomliggande orsaker

Undervikt – dvs BMI <20 om <70 år eller <22 om >70 år (4)
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Riskidentifiering - Näringstillståndet ska bedömas hos alla patienter och vårdtagare inom sjukvård och omsorg. 
Ofrivillig viktförlust – oavsett tidsförlopp och omfattning
Utredning - Utred vad som orsakar patientens ätproblematik och viktnedgång. Behöver patienten eventuellt läkemedel mot smärta, illamående, förstoppning, diarré eller andra symtom som orsakar patientens ätsvårigheter. 
Rekommendera patienten att fortsätta väga sig regelbundet (1-2 ggr/v), och följ upp resultatet. 

Kontakta dietist : 
– om patienten har ett BMI (Body Mass Index) under 20 
– har gått ner mer än 10% av ursprunglig vikt senaste halvåret 
– har ätsvårigheter som inte går att åtgärda med hjälp av läkemedelsjustering/rådgivning 

Referenser:
Nationell satsning för ökad patientsäkerhet. Undernäring – åtgärder för att förebygga. Sveriges kommuner och Landsting, 2008


Information – i dialog med patienten och närstående förklaras och diskuteras risker och åtgärder för att förhindra och för att behandla undernäring. Patienten får information om kostråd i samband med illamående och kräkningar.



Råd till patienter 
de dagar de behandlas med cytostatika

Undvik stora måltider under behandlingsdagarna och timmarna innan 
behandlingen börjar

Ät bara om du själv känner att du vill ha någonting

Om du tycker att matportionerna är för stora, begär en halv portion

En del föredrar lättare alternativ istället för lagad mat

Undvik din favoritmat under behandlingsdagarna och de dagar du mår illa (3,5)
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Antiemetika ska tas i god tid före maten för maximal effekt. Den här riktar sig till patienten-ok så?

Exempel på lätt mat kan vara; filmjölk, fruktyoghurt, omelett, kräm, glass, varm eller kall soppa.

Det finns risk för att omedvetet koppla ihop illamåendet med den mat patienten ätit under behandlings dagarna. När man mår illa och samtidigt blir utsatt för olika intryck, tex. doft, färg eller smak kan detta leda till en betingad reflex. Betingningen innebär patienten kan må illa nästa gång när han eller hon utsätts för samma intryck igen, med eller utan behandling.

Med tanke på betingning bör man också vara försiktig med att servera näringsdrycker under behandlings dagarna.

Referenser:
Esbjörnsson M, Orrevall Y. Råd och recept vid cancersjukdomar. Förlagshuset Gothia AB, 2006
Orrevall Y. Den viktiga maten. Praktisk nutritionsbehandling vid cancersjukdom. Cancerfondens förlagsverksamhet. 1995.
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Råd till patienter 
som mår illa och kräks

Ät små mål, men ofta
Tugga maten väl
Drick klara drycker
Vila efter måltiden, gärna med huvudet högt
Salt mat kan dämpa illamående
Pröva att äta torr och knaprig mat 

• t ex ett kex innan du stiger upp på morgonen 
Undvik

• alltför fet mat
• matos
• att laga maten själv, om möjligt
• stora mängder dryck till maten (3,5)
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Mycket dryck och mat samtidigt spänner ut matsäcken och kan orsaka kräkningar.
Exempel på klara drycker är juice, måltiddricka, läsk och citronvatten.
Det tar längre tid för fet mat att lämna matsäcken. Även om man vanligtvis rekommenderar fet mat för att förhindra viktnedgång kan det vara svårt att äta om man mår illa. Man kan pröva sig fram försiktigt, det kan ju fungera i vissa fall t.ex. sås men inte tårta. För att undvika viktnedgång är det viktigt att patienterna utnyttjar perioden mellan behandlingarna till att äta ordentligt.
Dofter som normalt associeras med ökad aptit kan istället göra att cancersjuka tappar lusten att äta och orsaka illamående.
För patienter som vårdas i slutenvården kan det matos som matvagnen sprider innebära problem. Man kan uppmuntra de patienter som kan, att äta i matsalen för att undvika matos på rummen. Använd köksfläkten eller vädra före måltid.  Välj hellre kokt mat eller kalla rätter.
Om någon annan i familjen inte kan ta över matlagningen kan färdiglagad mat vara ett alternativ under behandling dagarna.
Exempel på salt mat är; salta kex, salta pinnar, kaviar, ansjovis, oliver, popcorn, jordnötter, buljong etc.
Exempel på torr och knaprig mat är rostat bröd eller kex.

Referenser:
Esbjörnsson M, Orrevall Y. Råd och recept vid cancersjukdomar. Förlagshuset Gothia AB, 2006
Orrevall Y. Den viktiga maten. Praktisk nutritionsbehandling vid cancersjukdom. Cancerfondens förlagsverksamhet. 1995.
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