Clinical Frz

Ravitsemus
Toimintakyky

Kaisa Schroderus, Vantaan sairaala YL
Geriatrian ja yleislaaketieteen erikoislaakari
Muistisairauksien erityispatevyys
16.11.2022

https://thl.fi/fi/-/uusi-ruokasuositus-ikaantyneille-toimintakykya-on-edistettava-ja-vajaaravitsemusta-ehkaistava-ajoissa

AL

P

3

| arvioint

0idon


https://thl.fi/fi/-/uusi-ruokasuositus-ikaantyneille-toimintakykya-on-edistettava-ja-vajaaravitsemusta-ehkaistava-ajoissa

. . * Ravitsemuksella ja fyysisella aktiivisuudella on suuri merkitys
R aV | tS e | '] u kS e n J a Gerastenian synnyssa ja hoidossa

. » Gerastenia lisaa riskia toiminnanvajauksille, laitostumiselle ja
fyys | S e n kuolemalle.

* Gerasteniaa tavataan yleisesti vanhuksilla.

a ktl IV S u u d e n * Miten vanhukset, hoitohenkilokunta ja johto kokevat

k ravitsemuksen ja fyysisen aktiivisuuden merkityksen hoidossa?
I I . e r tyS —> Gerastenian ehkaisemisen kannalta

t 0 | m | N t 3 kyvyl | e - Tavoite kehitta kaytannon hoitotyota

- Lisata hoitohenkilokunnan tietamysta ravitsemuksen ja fyysisen
aktiivisuuden merkityksesta kuntoutuksessa

—> Lisata tietoa gerastenian tunnistamisesta ja ehkaisysta



Gerasteniaan liittyvit muutokset
Taustalla on monien kliinisten ja subkliinisten tilojen kasautuminen.
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Gerastenia

* Gerasteniasta (englanniksi frailty) kaytettiin aikaisemmin Suomessa
nimitysta hauraus-raihnausoireyhtyma (HRO)

* Silla tarkoitetaan tilaa, jossa elimiston fysiologiset reservit ovat
vahentyneet ja kyky sietaa stressitekijoita on heikentynyt, jolloin
pienikin stressitekija voi romahduttaa elimistdn tasapainon.

 Tama johtaa helposti esimerkiksi kaatumiseen, sekavuuteen tai
toimintakyvyn laskuun ja laukaisee paivystyskayntien ketjun.

* Gerastenia lisaa myos laitoshoidon tarvetta ja kuolemanvaaraa

* Gerasteniapotilaiden kuolleisuus on 15-50 % suurempi kuin
ikatovereiden, joilla ei ole oireyhtymaa (5,6).
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Gerastenia on yleinen ongelma

ja yleistyy ian myota, mutta ei
tule kuitenkaan kaikille

Lihasmassa pienenee
Kavelynopeus hidastuu
Tasapaino ja lilkkuntakyky
heikentyvat

Potilas uupuu ja on
voimaton

Kotona asuvilla

yli 70-vuotiailla n. 10 %:lla ja
esiastetta 45 %:lla

yli 80-vuotiailla noin 40%:lla

Erityisryhmissa kotona
asuvilla Alzheimer-potilailla
50%:lla

Tehostetussa
palveluasumisessa
useimmilla (valikoituneet
hoitolaitoksiin)

Ei ole iasta riippuvainen eika
liity johonkin tiettyyn
sairauteen

Gerastenian todennakadisyys
lisaantyy sairauksien maaran
lisaantyessa
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Haurastumisen aste ja edeltava toimintakyky
ennustavat parhaiten toipumista sairaalahoidosta

Akuutin sairauden taustalla voi olla diagnosoimattomia sairauksia ja geriatrisia
oireyhtymia

Jos keskitytaan vain akuuttiin sairauteen, voivat potilaan toimintakyky ja
ennuste heikentya

Sairaalaan uudelleen joutumisen riski on suuri

Kaisa Schroderus
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Lihavasta keski-ikaisesta tulee helposti hauras vanhus

\ /
Gerastenia on ikaantymiseen usein liittyva tila tai oireyhtyma,
jossa elimiston fysiologiset reservit ovat vahentyneet ja kyky

Ksiet'aiéi kuormittavia tekijoita on heikentynyt. )

4 )
Gerastenia on tilaa, jossa pienikin ulkopuolinen haitta
(sairaus, vamma) aiheuttaa

\ /

—>suhteettoman terveyden laskun ja pitkdan toipumisen (hauraus)
—yleistd voimattomuutta ja fyysisen suorituskyvyn laskua (raihnaus)

4 )
Hauraus-raihnaus —oireyhtyma (HRO) =englanniksi Frailty

\_ /




Ruokahalu voi heikentya ikaantyessa monesta syysta

Monet sairaudet heikentavat ruokahalua:
 Alakuloisuus, muistisairaudet, syopataudit, murtumien ja leikkausten jalkitilat
« Runsas ladkitys voi huonontaa ruokahalua

Muistin heiketessa syominen voi unohtua valilla kokonaan
» Muistisairaan kyllaisyyden tunne ja nalan tunne heikkenevat
 Vatsakivun taustalla saattaa olla nalka
« "Ummetuksen” taustalla saattaakin olla syomattomyys

« Hampaiden ja suun ongelmat voivat
« vahentaa syljeneritysta, vaikeuttaa ruoan puremista ja nielemista
 aiheuttaa kipua, haju- ja makuaistin muutoksia
« pahoinvointia ja vaikuttaa sita kautta ruokahaluun.

« Pienesta ruokamaarasta on vaikea saada riittavasti energiaa, proteiineja ja muita ravintoaineita
 |kaantynyt laihtuu tahattomasti, mika voi johtaa nopeasti vajaaravitsemukseen.
 Laihtuessa lihasheikkous johtaa liikuntakyvyn heikentymiseen ja kaatuiluun

« Ravinnon laatu voi muuttua heikkolaatuiseksi monista syista kuten
« Nuukuus, kaupassaasiointivaikeus, vahainen lilkkunta, omaisen ruokatottumukset jne.
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lka on vain luku

e [kaantyminen on yksilollista.

 80-vuotias voi olla virea ja itsenaisesti ruokataloutensa
hoitava

« On tarkea arvioida onko potilas FIT vai FRAIL
 65-vuotias voi olla vajaakuntoinen, sairas ja vajaaravittu
« Monisairaus ja monilaakitys ovat riskitekijoita hauraudelle

* Yksinaisyys, muistisairaus ja mielenterveysongelmat ovat
sosiaalisen haurauden riskitekijoita

« Haurastuminen tapahtuu usein vaivihkaa



Geriatrinen kokonaisvaltainen arviointi

Geriatrinen kokonaisvaltainen arviointi=

CGA comprihensive geriatric assesment Sosiaalinen

tukiverkosto ja

Kokonais-
sairastavuus

taloudelliset

Moniammatillinen diagnostinen arviointi asiat HRO

Kuntoutuksen ja hoidon prosessi

Yllapitaa tai kohentaa toimintakykya

Geriatriset

s . coonit
Lyhentaa sairaalahoitoa syndromat ognitio

Estaa toimintakyvyn laskua

Vahentaa laitoshoitoon joutumisen riskia.
(Ellis et al. 2011)

Vahentaa toimintakyvyn laskun ja kuoleman riskia



Miksi on tarkeaa

tunnistaa gerastenian riski

Gerastenia lisda kaatumisia, altistaa
hoitoon liittyville komplikaatioille ja
johtaa lisaantyneeseen
palveluasumisen tai sairaala- ja
laitoshoidon tarpeeseen seka
suurentuneeseen kuoleman riskiin

Gerastenian ennaltaehkaisy voi
onnistuessaan helpottaa
ikdantyvan vaeston hyvinvointia ja
myos vahentda terveydenhuollon
kustannuksia

Gerastenian edettya pitkalle, hoito
on oireenmukaista ja jaljella olevaa
toimintakykya tukevaa

Gerastenia-aste vaikuttaa, millaisia
/ kuinka raskaita toimenpiteit3,
tutkimuksia, hoitoja yms.
kannattaa tehda

> Clinical Frailty Scale (CFS) -mittari




Ruokahalu heikentyy ikaantyessa monista syista

Monet sairaudet heikentavat ruokahalua:
« Masennus ja ahdistus, vaikea sydansairaus, vakavat perussairaudet ja syopataudit
« Murtumien ja leikkausten jalkitilat

» Muistin heiketessa sydminen voi unohtua valilla kokonaan
» Muistisairaan kyllaisyyden tunne ja nalan tunne heikkenevat
 Vatsakivun taustalla saattaa olla nalka
« "Ummetuksen” taustalla saattaakin olla syomattomyys

« Runsas laakitys voi huonontaa ruokahalua

« Hampaiden ja suun ongelmat voivat
« vahentynyt syljeneritys vaikeuttaa ruoan puremista ja nielemista
 aiheuttaa kipua, haju- ja makuaistin muutoksia
« pahoinvointia ja vaikuttaa sita kautta ruokahaluun.

« Pienestd ruokamaarasta on vaikea saada riittavasti energiaa, proteiineja ja muita ravintoaineita
 |kaantynyt laihtuu tahattomasti, mika voi johtaa nopeasti vajaaravitsemukseen.
 Laihtuessa lihasheikkous johtaa liikuntakyvyn heikentymiseen ja kaatuiluun

« Ravinnon laatu voi muuttua heikkolaatuiseksi monista syista kuten
» Nuukuus, kaupassa asiointivaikeus, vahainen liikunta, omaisen ruokatottumukset jne.
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Vajaaravitsemuksen::

vaaran huom

Vajaaravitsemuksen vaara on erityisen suuri silloin, kun

« ikdantyneen asumisessa ja hoidossa tapahtuu muutoksia
esim.

 sairaalasta kotiutumisen yhteydessa.
Muutaman kilon laihtumista on vaikea havaita.
 lkdantynyt tulisi punnita kerran kuukaudessa.
Merkkeja vajaaravitsemuksen vaarasta ovat seuraavat:
Painoindeksi on alle 24 kg/m? (painoindeksilaskuri)
Paino on laskenut tahattomasti
lkaantynyt sy erittdin niukasti

lkaantynyt pystyy sydomaan pelkastaan soseutettua tai
nestemaista ruokaa

lkaantyneella on toistuvia infektioita tai painehaavoja

lkdantynyt odottaa leikkaukseen menoa tai on toipumassa
sairaudesta.



https://www.terveyskirjasto.fi/pgt00001/painoindeksin-bmi-laskuri

Gerastenia - monta tapaa tunnistaa

{CFS } {BM|<24 } L
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Weight loss, lethargy, weakness, slow gate speed,
physical inactivity
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Clinical Frailty Scale

1 Very Fit — People who are robust, active,
energetic and motivated. These people
commonly exercise regularly. They are
among the fittest for their age.

2 Well - People who have no active disease
symptoms but are less fit than category 1.
Often, they exercise or are very active
occasionally, e.g. seasonally.

3 Managing Well - People whose medical
problems are well controlled, but are not
regularly active beyond routine walking.

4 Vulnerable - While not dependent on
others for daily help, often symptoms limit
activities. A common complaint is being

“slowed up”, and/or being tired during the day.

5 Mildly Frail — These people often have
more evident slowing, and need help in high
order IADLs (finances, transportation, heavy
housework, medications). Typically, mild
frailty progressively impairs shopping and
walking outside alone, meal preparation and
housework.

6 Moderately Frail — People need help with

all outside activities and with keeping house.

Inside, they often have problems with stairs
and need help with bathing and might need
minimal assistance (cuing, standby) with
dressing.

7 Severely Frail - Completely dependent
for personal care, from whatever cause
(physical or cognitive). Even so, they seem
stable and not at high risk of dying (within
~ 6 months).

8 Very Severely Frail - Completely
dependent, approaching the end of life.
Typically, they could not recover even
from a minor illness.

9 Terminally I1l - Approaching the end of
life. This category applies to people with a
life expectancy <6 months, who are not
otherwise evidently frail.

Scoring frailty in people with dementia

The degree of frailty corresponds to the degree of
dementia. Common symptoms in mild dementia
include forgetting the details of a recent event,
though still remembering the event itself, repeating
the same question/story and social withdrawal.

In moderate dementia, recent memory is very
impaired, even though they seemingly can remember
their past life events well. They can do personal care
with prompting.

In severe dementia, they cannot do personal care
without help.




Helpot mittarit

Sekuntikello
Mittanauha
Puntari

Kasien puristusvoima

Verenpaine- pystypaine



Hauraus ja raihnaus — Sarkopenian tunnistaminen

Vajaaravitsemuksen vaaran tunnistamiseen voidaan
kayttaa

Mini Nutritional Assessment (MNA) -menetelmaa
on kehitetty erityisesti ikaantyneille

Nutritional Risk Screening (NRS) 2002 -menetelmaa
on kehitetty erityisesti sairaalapotilaille



https://www.gery.fi/site/assets/files/1253/mna_mini_finnish.pdf
https://www.mdcalc.com/nutrition-risk-screening-2002-nrs-2002

Geriatrisen arvioinnin
tavoitteet

> Piilevien sairauksien
tunnistaminen

» Kuntoutuksen kdynnistaminen

x LY

Tiedossa olevat tai parhaalla mahdollisella tavalla hoidetut sairaudet

V4 N\

Kaatuilu

Tunnistamattomia
tai
epatyydyttavasti
hoidettuja
sairauksia
ja tiloja

Ummetus
Masennus
Muistisairaus

Esim.
Sepelvaltimotauti
Verenpainetauti
Nivelrikko
Diabetes

Virtsankarkailu
Vajaaravitsemus
Parkinsonin tauti

Akillinen sekavuustila
N&ko- ja kuulo-ongelmat

Hauraus-raihnaus oireyhtyma (HRO)
Verenpaineen lasku seisomaan noustessa

Laakkeiden sivuvaikutukset




kokonaisvaltainen geriatrinen arviointi CGA

Kun seulontatestissa heraa epaily vajaaravitsemuksesta tai
gerasteniasta, on hyva tehda kokonaisvaltainen geriatrinen arviointi

* (comprehensive geriatric assessment, CGA)

Moniulotteinen ja moniammatillinen diagnostishoidollinen kartoitus
* lakkaan potilaan laaketieteelliset ongelmat

e Laakitykset

* Fyysinen, kognitiivinen, psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky

* Suunnitellaan kuntoutustoimet toimintakyvyn yllapitamiseksi



FRAT — Falls risk assessment tool

SPPB=Short Physical Perfomance Battery
- Lihasvoima, kidvelynopeus, tasapaino
- Kiéytdssd mm lonkkamurtumakuntoutuksen seurannassa

Puristusvoima — korreloi reisilihasvoimaan

Kaiza Schroderus



Gerastenian tunnistaminen ja hoito

Gerasteniaan viittaa, jos 4 metrin kévelemiseen kuluu aikaa yli 5 sekuntia
Painon lasku 5% 2-3v sisdlld tai yli 4,5kg

Inaktiivisuus, elinpiirin kaventuminen > 6kk itsendisesti ulkona
Seulontatestit

Tahaton painonlasku on syytd saada pysdhtymadén esimerkiksi ravintolisillé

Gerastenia tulisi tunnistaa viimeistddn siihen liittyvien kriisien, kuten dkillisen
liikuntakyvyn muutoksen, kaatumisen, murtuman tai deliriumin myota.

Ladkityksen jérkeistdminen

Apuvdlineistd ja fyysisestd harjoittelusta huolehtiminen



JEEN VERENPAINEEN HOITO

TOLINEN VERENPAINE > 160 mmHg*

Gerastenia tulee huomioida
sairauksien hoidosta ja
hoitotavoitteita asetettaessa




Hoitosuunnitelma

Fyysisen kunnon kohentamiseksi tehdddn kuntoutussuunnitelma korjaamaan sarkopeniaa, parantamaan
tasapainoa ja vihentdmdadn kaatumisia

Sddnndllinen, monipuolinen, kohtuu pitkdkestoinen harjoittelu- voima-, tasapaino- ja kestéivyysharjoituksia
Fyysinen harjoittelu kohentaa myds kognitiota ja mielialaa seké vihentdd inflammaatiota
Ravitsemusterapian merkitys toiminnanvajeiden ehkdéisyssé ja hoidossa sarkopeenisilla, haurailla henkiloilld
Energian saanti, proteiinilisé, pehmedit rasvat, riittévdsti kasviksia ja nesteen saanti

Terveellistd ruokavaliota noudattavilla on vihemmdan gerasteniaa --monipuolinen, vélimerellinen ruokavalio!
D-vitamiini on tédrkedd luuston terveyden kannalta ja riittédvéstd saanti on térkedd myos gerasteniapotilailla
Puutostiloissa D-vitamiinilisé vaikuttaa positiivisesti lihaksistoon, tasapainoon ja kédvelyyn!

ACE:n estdjien on osoitettu parantavan luurankolihasten rakennetta ja biokemiallista toimintaa, voivat
hidastaa lihasvoiman heikkenemista.

ACE:n estdjdat vahentdvat kuolleisuutta ja parantavat toimintakykyd sydédmen vajaatoimintapotilailla, on
osoitettu hidastavan myds Alzheimerin taudin kehittymisté

On tdrkeintd valttda haitallisesti lihaksiin vaikuttavia ja idkkédlle potilaalle yleisesti huonosti sopivia
lddkkeitd, kuten bentsodiatsepiineja, lihasrelaksantteja ja antikolinergisesti vaikuttavia lddkkeité



Vajaaravitsemuksen
tunnistaminen ja ehkaisy

e Kuntoutuksen kaynnistaminen

* Mielihalujen mukainen ruoka

* Ravitsemuslisat leikkausta edeltavasti ja toipilaana
e Saannodllinen ruokarytmi

* Valimeren tai Itameren dieetti

e Kahvia ja alkoholia kohtuullisesti

* Elintavat ja liikunta

* Voimaharjoittelu

e Hyva ravinto ja saannollinen lilkunta parantavat
aivoterveytta: muistia, mielialaa ja unen laatua

» Kardiorespiratorista terveytta ja sokeriaineenvaihduntaa!




Ammattilaisten yhteistyo ja kuntoutuksen kaynnistys




