Podstawowe zasady bezpiecznego karmienia w przypadku zaburzen

potykania

Wiasciwa pozycja podczas jedzenia/karmienia

Osoba karmiona siedzi prosto, z gtowg ustawiong na wprost i lekko ku dotowi.
Osoba karmigca siedzi (nie stoi), zeby nie prowokowa¢ unoszenia gtowy do géry oraz podaje
pokarm wprost do ust od przodu.

Dlaczego:
Osoba karmiona Zle widzi pokarm podawany od boku i moze mieé kitopot z

wtasciwym rozmieszczeniem go w ustach, co moze sprzyja¢ zachtysnieciu.

Skret gtowy na bok podczas jedzenia moze utrudni¢ potykanie i przyczynic¢ sie do
zachtysniecia.

Uniesienie gtowy ku goérze otwiera dostep do drég oddechowych i stwarza ryzyko
zachtysniecia.

Wiasciwa pozycja po jedzeniu/karmieniu

Osoba karmiona powinna pozosta¢ w pozycji siedzgcej lub pétsiedzacej przez co najmniej 30
minut po positku.

Dlaczego:
Wysoka pozycja po jedzeniu zapobiega cofaniu sie tresci zotgdkowej do przetyku i
gardta i ma istotne znaczenie w profilaktyce zachtystowych zapalen ptuc.

Mate kesy, mate tyki

Dlaczego:
Trudnosci z potykaniem zazwyczaj nasilajg sie wraz z rozmiarem kesa i/lub objetoscig
tyka. Karmienie matymi kesami/tykami zmniejsza ryzyko zachtysniecia.

Bodzce zewnetrzne ograniczone do minimum
Karmienie powinno odbywac sie w catkowitym spokoju i bez pospiechu.

Dlaczego: Wszelkie dodatkowe bodzce jak np. grajace radio, telewizor i nawet
rozmowa w sgsiednim pokoju mogg na tyle absorbowac uwage osoby karmionej, ze
nie bedzie ona w stanie dostatecznie skupié sie na jedzeniu.
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Osoba karmiona nie mowi podczas jedzenia

Dlaczego: Méwienie podczas jedzenia absorbuje uwage osoby karmionej i dodatkowo
utrudnia koordynacje potykania z oddechem, przez co zwieksza ryzyko zachtys$niecia.

Uwaga i mozliwos¢ wspotpracy

Odpowiedni moment na karmienie to taki, kiedy osoba karmiona jest w stanie utrzymac swa
uwage na jedzeniu. Karmienie powinno zosta¢ natychmiast przerwane, gdy tylko osoba
karmiona objawia zmeczenie, senno$¢, niepokdj, niecheé¢ czy broni sie przed dalszym
jedzeniem/piciem.

Dobrym wyjsciem jest pét godziny odpoczynku przed planowanym positkiem.

Dlaczego: Karmienie w wyzej wymienionych sytuacjach znaczaco zwieksza ryzyko
zachtysniecia.

Jezeli zapotrzebowanie kaloryczne na dtuiszg mete nie daje sie zaspokoié drogg
doustng konieczne jest wdrozenie karmienia drogami alternatywnymi (np. sonda
nosowo-zotgdkowa, przezskdrna gastrostomia).

Nie wolno zmuszaé do jedzenia/picia, t3 metodg nie da sie dtugofalowo zapewnié
wystarczajacej podazy kalorii i ptyndw, natomiast mozna tatwo spowodowad
zachtysniecie i trwale zrujnowad swoja relacje z osobg karmiona.

Eliminacja z diety konsystencji ryzykownych

Nalezy w miare mozliwosci unikaé¢ pokarmdéw/konsystencji, przy ktérych potykaniu najtatwie;j
o zachtysniecie.
Za najbardziej niebezpieczne uwazane sg pokarmy :
¢ niejadalne czesci pokarmow - np. kosci, osci, chrzgstki, sciegna, pestki owocow, czesci
tupin
e gruboziarniste np. orzechy, gruboziarniste pieczywo, sypki ryz
e widkniste - np. wtdkniste mieso, szparagi, pory (jezeli s3 ugotowane na miekko i
tatwo sie rozpadaja wtedy nie sg niebezpieczne)
e 0 konsystencji mieszanej - zwfaszcza stata w ptynnej np. zupa z makaronem
e kruche np. wafle, kruche ciastka
o kleiste
e pieniste
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Karmienie pokarmami o jednolitej konsystencji

Najbezpieczniejsze sg pokarmy o jednolitej konsystencji (tzn. bez mieszania rézinych
konsystencji np. zupa bez ptywajgcych warzyw, jogurt bez kawatkdéw owocdw czy musli,
kalafior bez twardego gftgba, mieso bez twardych wtékien). Powinny one dad sie przezu¢ do
postaci gtadkiej papki.

W indywidualnych przypadkach zalecenia dotyczgce diety mogg sie rézni¢ w zaleznosci od
ryzyka aspiracji poszczegdélnych konsystencji pokarmu. Szczegdétowe zalecenia dietetyczne
dla 0séb o niskim, sSrednim i wysokim ryzyku aspiracji s dostepne w zaktadce Diety.

Potykanie lekow

Bezpieczniejsze jest potykanie lekdow z pokarmem o konsystencji papkowatej niz popijanie
ptynem. U 0séb z zaburzeniami potykania popijanie lekéw ptynem zwieksza ryzyko aspiracji.

Zaprzestanie karmienia, kiedy pojawia sie kaszel/krztuszenie

Kiedy pojawia sie krztuszenie lub kaszel nalezy przerwac positek, da¢ choremu odpoczac i
wroci¢ do karmienia za jakis czas. Dobrym wyjsciem u niektérych chorych jest roztozenie
jedzenia na kilka mniejszych positkdw w ciggu dnia.

Dlaczego: U o0sdb, ktére majg trudnosci z potykaniem kazdy positek jest duzym
wysitkiem. W miare trwania positku struktury odpowiedzialne za potykanie moga
ulega¢ zmeczeniu. Moze sie to objawia¢ przejsciowym pogorszeniem sprawnosci
potykania, czego dowodem jest krztuszenie czy kaszel. Dalsze karmienie w takiej
sytuacji znaczgco zwieksza wysitek chorego a takze ryzyko zachtysniecia.

Jezeli krztuszenie pojawia sie od razu na poczatku positku i spetnione sg wszystkie
pozostate zasady bezpiecznego karmienia nalezy pilnie zgtosi¢ sie do neurologa celem
ustalenia przyczyny, wskazane jest takie wykonanie endoskopowego badania
potykania, aby ustali¢ czy i w jaki sposéb karmienie doustne moze by¢ kontynuowane
bez ryzyka zachtysniecia.
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