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Kqg reiskia letesnis augimas?

Siekiant ugdyti iStverme, stiprinti imunine sistema ir iSlaikyti sveika gyvenimo buda, labai svarbu
tinkamai maitintis. Sveikai mitybai reikia tinkamo maistiniy medziagy kiekio, veiksmingo
maistiniy medziagy apdorojimo ir absorbcijos (virskinimo) ir veiksmingo maistiniy medziagy
naudojimo (metabolizmo). Maisto vartojimas turéty suteikti organizmui pakankama kiekj
makroelementy (angliavandeniy, baltymy ir riebaly) ir mikroelementy (vitaminy ir mineraly).

Kodél Rett’o sindromo atveju augimas yra létesnis?

Létesnis augimas yra vienas i$ pagalbiniy Rett’o sindromo (RS) diagnozavimo kriterijy, kuris
dazniausiai pastebimas kaip amziaus neatitinkanti galvos apimtis, tigis ar svoris. Valgymo, rijimo
ir virSkinimo sunkumai gali apsunkinti organizmo aprupinimg butinaisiais maisto elementais.
Maitinimas gali buti ilgas ir varginantis. Daugelis Seimy iSreiSkia susirtipinima, kad jy vaikas
negeria pakankamai skysciy, ypac kai pernelyg daug skysc¢iy netenkama dél seilétekio ir
hiperventiliacijos. Toliau iSvardinti veiksniai, galintys turéti jtakos augimui:

e Apetita gali paveikti vaistai, naudojami kity ligy kontrolei (padidéti arba sumazéti).
Burnos jautrumas gali turéti jtakos atsakui j maisto produkty ir skysc¢iy skonj, tekstura ar
temperaturay.

¢ Kramtymas reikalauja raumeny koordinavimo, o kai kuriems Zmonéms sunku perkelti
maista liezuviu. Pasikartojantis griezimas dantimis (bruksizmas) pasitaiko gana daznai, o
nutrinti dantys pras¢iau minkstina maista pries ji nuryjant.

¢ Sunkumai ryjant, valgant ar geriant gali sukelti kosulj ar springima, todél i plaucius gali
patekti maisto ar skyscio, o i virSkinamaji trakta patekti oro. Tai gali padidinti krutineés
Igstos infekceijos rizikg. Siam procesui taip pat gali trukdyti kvépavimo sutrikimai, tokie
kaip kvépavimo sulaikymas ar hiperventiliacija.

e Bloga laikysena gali suspausti virskinimo organus ir apsunkinti jy veiklg. Pavyzdziui, dél
skoliozés gali buti sudétinga buti vertikalioje padétyje.

e Daugelis RS turin¢iy asmeny nebegali maitintis savarankiskai ir gali tik kliautis, kad juos
maitins ir pagirdys kiti.

Kaip daznai létesnis augimas pasitaiko Rett'o sindromo atveju?

Daugelis Rett’o sindroma turinéiy asmeny pagal savo tigj ir amziy yra nepakankamo svorio, nors
nedidelé jy dalis pagal savo tigj ir amziy turi antsvorio. Sunkumai dél mitybos ir maistiniy
medziagy pasitaiko daznai. Mazdaug 25% valgydami ar gerdami reguliariai koséja, o Australijoje
mazdaug 20% Rett’o sindroma turinéiy asmeny dalj arba visg maista gauna j skrandj per
vamzdelj (gastrostomija).

Kaip seimos gali tuo pasirgpinti bbdamos namuose?

Siekiant pagerinti Rett’o sindroma turinciy asmeny mityba, Seimos gali apsvarstyti dietos keitimg
arba naudoti strategijas, mazinancias maitinimo sunkumus. Pavyzdziui, maitinimas dazniau ir
mazesnémis porcijomis gali padéti ugdyti maitinimosi jgudzius bei leisti lengviau suvaldyti
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maitinimo procesa. Prilaikant Zandikaulj palengvinimas kramtymas. Maisto tekstury keitimas
gali palengvinti rijima ir sumazinti kramtymui reikiama pastangy kiekj. Siulant mégstama maistg
gali padidéti apetitas ir motyvacija valgyti. Specialiy indy (pvz., maitinimo buteliuky) naudojimas
gali suteikti galimybe maitintis savarankiskai. Fiziniai ir Zodiniai padrasinimai gali padidinti
aktyvy dalyvavima valgymo metu. Valgymas tampa socialia ir malonia patirtimi. Siekiant
sumazinti maisto jkvépimo pavojy, Seimos turéty stebéti kvépavimo jprocius ir siulyti valgyti, kai
kvépavimas yra pastovus. Buvimas vertikalioje padétyje, jei reikia, naudojant pagalba, palengvina
maisto slinkimg Zemyn virskinamuoju traktu.

Ar egzistuoja patvirtintos gydymo / valdymo galimybeés?

Atsizvelgiant j asmens poreikius, yra jvairiy gydymo ir valdymo galimybiy. Remiantis vertinimo
rezultatais, galima skirti keliy rusiy gydyma: padidinti kalorijy kiekj, keisti dietg ir maitinimosi
strategijas bei pasirinkti enterinj maitinimg.

Kokios yra pradinés gydymo galimybeés?

Tuo atveju, kai asmuo turi maza kuno maseés indeksa (KMI) arba vartoja kai kuriuos
antiepileptinius vaistus, gydytojas gali skirti atlikti kraujo tyrima, kad galéty jvertinti
mikroelementy kiekj organizme. Valgymo ir gérimo sunkumus gali jvertinti susijes sveikatos
prieziuros specialistas, dirbantis maitinimo / kramtymo / rijimo srityje.

Rentgeno spinduliuotés procedura, vadinama vaizdo fluoroskopija, naudojama stebint rijimo
procesa ir kity organy veikla virsutinéje virskinamojo trakto dalyje. Tai naudinga nustatant
springimo prieZastj ir jvertinant, ar maisto teksturos pakeitimas gali pagerinti rijima.

Gydytojas arba dietologas gali patarti dél siektino tinkamo svorio pacientams, turintiems RS.
Siuo metu yra sudarytos RS pacienty augimo diagramos. Jei svoris yra per mazas, reikia didinti
kalorijy suvartojima, kad padétumeéte jiems pasiekti tinkama svorj. Tai galima padaryti papildant
dieta didelio kaloringumo maisto produktais (duona, grudai, makaronai, dZiovinti vaisiai, pieno
produktai, ankstinés darzoves, alyvuogeés, avokadai ir kt.). Taip pat gali padéti amziy atitinkantys
kaloringi maisto papildai, tac¢iau juos galima vartoti tik pasitarus su dietologu. Gali tekti keisti
mitybg ir valgydinimo buida (Zr. skyrelj apie tai, kaip Seimos gali su tuo tvarkytis namuose).

Jei dietos ir valgydinimo budo poky¢iai nepagerina maistiniy medziagy suvartojimo, galima
svarstyti enterinio maitinimo galimybes. Enterinio maitinimo metu maistinés medziagos
tiekiamos per vamzdelj, jkista tiesiai i skrandj, dvylikapirste Zarna ar tusciaja zarna. Enterinis
maitinimas gali buti naudingas mergaitéms, kurios nesugeba priaugti svorio, nepaisant
didéjancio kalorijy kiekio, kurioms sunku koordinuoti reikalingus raumenis rijimo metu,
kurioms valgymas / gérimas yra nepatogus ir stresg keliantis procesas, arba kurias pamaitinti
uztrunka nepaprastai ilgai. Jis taip pat gali sutrumpinti maitinimo trukme ir tuo paciu uztikrinti
buting maistiniy medziagy kieki.

Yra trys pagrindiniai enterinio maitinimo tipai. Nosies - skrandzio vamzdelis jkiSamas pro nos;j i
skrandj, taciau toks budas tinka tik trumpam. Gastrostomijos vamzdelis arba G vamzdelis
jkiSamas j skrandj perkutaniniu budu (perkutaniné endoskopiné gastrostomija, PEG) arba
chirurginiu budu. Gastro-jejunostomija arba PEG-J vamzdelis yra maitinimo vamzdelis, ikiStas i
plonosios zarnos tusc¢igja dalj, gastrostomijos arba chirurginiu budu. Si pastaroji galimybe
naudojama reciau.

Kokia stebésena reikalinga?

Vaikams iki 12 mety kartg per 6 ménesius, o paaugliams ir suaugusiesiems bent kartg metuose
rekomenduojama jvertinti mityba ir virS§kinimo sistemos sveikata. Tai turéty apimti svorio, tugio
ir KMI matavima, burnos sveikatos biiklés jvertinima ir kasdieninés mitybos, valgymo gebéjimy
ir sunkumy vertinimg. Ivertinama kaip ilgai trunka valgymas, kramtymas ir rijimas, savarankisko
valgymo gebéjimai, naujy maitinimo strategijy poveikis. Siekiant nustatyti chemine kraujo sudétj
ir stebéti organy funkcija, atliekami kraujo tyrimai. Kadangi Seimos geriausiai pazjsta savo
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dukterj, ju komentarai suteikia puikiy jzvalgy gydytojams ir dietologams, skiriant optimalius
maitinimo planus ir gydymo budus.

Naudojant enterinj maitinimg, butina stebéti, ar neatsiranda komplikacijy, tokiy kaip odos
sudirginimas vamzdelio jvedimo vietoje, nutekéjimas pro vamzdelj, gastrostomijos vamzdelio
judéjimas, ar Salutiniai poveikiai, pvz., refliuksas. Kiekvienas Zmogus, bent 50% kasdieniy
mitybos poreikiy tenkinantis per enterinj palaikyma, turéty reguliariai atlikti kraujo tyrimus,
siekiant patikrinti kraujo chemine ir mikroelementine sudétj. Seimoms, kurios derinasi prie savo
dukters (ar sinaus), maitinamos enterinémis priemonémis, gali prireikti emocinés ir praktinées
paramos.

Nuorodos
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