CHORZY Z PROBLEMAMI W ODŻYWIANIU
Żywienie pozajelitowe  
Kogo dotyczy żywienie pozajelitowe?
Żywienie pozajelitowe stosuje się u chorych (zarówno dzieci jak i dorosłych), u których żywienie przez przewód pokarmowy jest całkowicie niemożliwe lub niewystarczające. Tego typu przypadki dotyczą np. pacjentów, którzy są dotknięci takimi chorobami jak zespół krótkiego jelita czy choroba Leśniowskiego-Crohna.
Na czym polega żywienie pozajelitowe?
Żywienie pozajelitowe to dostarczenie wszystkich niezbędnych do życia składników odżywczych bezpośrednio do układu krwionośnego - z pominięciem przewodu pokarmowego. Składniki odżywcze: białko, węglowodany, tłuszcze, elektrolity, pierwiastki śladowe i witaminy podawane są w postaci specjalnie przygotowanych roztworów dożylnych. Mieszaniny te podawane są w powolnym wlewie kroplowym przy użyciu permanentnego dostępu żylnego – cewnika, dostarczając wszystkich niezbędnych do życia składników odżywczych.
Żywienie odbywa się w szpitalu, lub jeśli lekarz opiekujący się pacjentem orzeknie, że dalsza hospitalizacja nie jest konieczna, a stan zdrowia pozwala na bezpieczne leczenie w warunkach domowych, bez konieczności całodobowej obserwacji, wówczas chory może zostać objęty opieką w domu. 
Jak realizowane jest domowe żywienie pozajelitowe?

Jeśli pacjent nie wymaga już hospitalizacji, a nadal potrzebne jest żywienie pozajelitowe lekarz prowadzący chorego w szpitalu zgłasza pacjenta do poradni specjalistycznej (na podstawie skierowania przekazywanego do poradni), gdzie odbywa się kwalifikacja do terapii domowej. Pacjent otrzymuje worki zawierające mieszaniny odżywcze bezpośrednio do domu – tak często, jak wymaga tego rodzaj schorzenia i przebieg choroby.  Pacjent lub opiekun zostają odpowiednio przeszkoleni m.in. w zakresie sposobu przetoczenia mieszanin podawanych choremu oraz posługiwania się cewnikiem. Proces terapii nadzorowany jest przez specjalistów, dlatego chory podczas żywienia domowego znajduje się pod stałą opieką zespołu lekarzy i pielęgniarek zapewniających kompleksową terapię - wizyty i badania kontrolne, a w razie potrzeby skierowanie na hospitalizację.

Żywienie dojelitowe
Kogo dotyczy żywienie dojelitowe?

Zastosowanie żywienia dojelitowego konieczne jest wówczas, jeśli chory nie może przyjmować pokarmu drogą doustną, np. z powodu zaburzeń połykania, chorób przełyku, schorzeń neurologicznych (choroba Parkinsona, stwardnienie rozsiane, miastenia) czy nowotworowych. 

Na czym polega żywienie dojelitowe?

Jest to żywienie przez przewód pokarmowy, podczas którego niezbędne substancje podawane są inną drogą niż doustna. Chory otrzymuje potrzebne substancje poprzez sondę dożołądkową lub przetokę odżywczą bezpośrednio do żołądka, dwunastnicy lub jelita cienkiego.

Jak realizowane jest żywienie dojelitowe w domu?
Jeżeli lekarz opiekujący się pacjentem w szpitalu uzna, że dłuższa hospitalizacja nie jest konieczna i stan zdrowia pozwala na wypisanie do domu, kieruje wówczas chorego na podstawie skierowania do placówki, która zapewnia fachową pomoc w zakresie żywienia dojelitowego. Placówka ta  dostarcza do domu pacjenta bezpłatnie sprzęt oraz preparaty odżywcze. Zarówno chory, jaki i opiekunowie są odpowiednio przeszkoleni do opieki i pozostają w stałym kontakcie telefonicznym z lekarzem prowadzącym.  Świadczenie obejmuje również domowe wizyty kontrolne lekarza, w czasie których  dokonywana jest ocena stanu odżywienia. Co pewien czas chory zgłasza się do placówki realizującej świadczenie w celu wykonania specjalistycznych badań. 
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