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DIETA W CHOROBACH NEREK

Z punktu widzenia klinicznego choroby nerek mogg by¢ stanem szybko rozwijajacego si¢ i szerzacego
zapalnego procesu chorobowego, doprowadzajacego do ostrej niewydolnosci nerek, a moze tez by¢
procesem rozwijajacym si¢ od poczatku w sposéb postepujacy, jako zapalenie przewlekle, stopniowo i
nieodwracalnie uposledzajgc czynno$é nerek.

Z punktu widzenia dietetycznego w chorobach nerek wazne jest podawanie ptynéw, soli kuchennej,
potasu i biatka. Przy planowaniu diety nalezy wzig¢ pod uwage mase ciala, bilans wodny i stezenie
elektrolitéw we krwi. W ostrej niewydolnosci nerek, zwlaszeza przy duzym stezeniu mocznika we krwi
zaleca si¢ diete z ograniczeniem biatka, przy podazy energii optymalnie 30 — 50 kcal / kg m.c., jesli
choroba przebiega bez powiklan. Z diety nalezy wykluczy¢ migso, wedliny, sery, jaja, ograniczy¢ mleko
oraz produkty bogate w potas i fosfor. Ograniczenia dotyczg takze podazy soli i ptynéw. Wyjatek to
stadium wczesnego wielomoczu z zaleceniem picia duzej ilosci ptynéw. Wskazana jest dieta kleikowa z
dodatkiem sucharéw, butki pszennej z maki niskobiatkowej, przeciery owocowe gotowane, kompoty
przetarte, ziemniaki puree z mastem. Thuszczu zaleca sie 1 g / kg m.c. W ostrej niewydolnosci nerek
chorzy moga by¢ leczeni zachowawczo lub z zastosowaniem dializoterapii. W miar¢ powrotu do zdrowia
przechodzi si¢ do diety fizjologicznej, stopniowo zwigkszajac ilos$¢ ptynow i produktéw biatkowych.
Ogolne zasady diety przy leczeniu zachowawczym:

zapotrzebowanie energetyczne u chorych z prawidtowg masg ciata powyzej 60 r.z. powinno dostarczaé 35
kcal/kg m.c./dobg, a u chorych ponizej 60 r.z. powinno dostarcza¢ 30 — 35 kcal/kg m.c./dobe czyli ok.
2000 — 2500 kcal/dobe. U chorych mato aktywnych wystarczajace spozycie to 1800 — 2000 kcal/dobe.
Ograniczenie bialka oddala leczenie dializacyjne, o ilosci biatka decyduje stgzenie mocznika i
kreatyniny w osoczu krwi oraz klirens kreatynowy (GFR). Minimalna zawarto$é¢ biatka jaka musi
zawiera¢ dieta to 20g /dobe z dodatkiem aminokwaséw egzogennych. Takie ograniczenie mozna
otrzymac stosujac diet¢ ziemniaczana w ilosci 1 kg ziemniakéw + 300g warzyw i owocéw + 120g
swiezego masta i oleju + 50g cukru i dodatek maki ziemniaczanej lub skrobiowej niskobiatkowej z
przyprawami $wiezymi lub suszonymi, bez solenia. Techniki przygotowania potraw z ziemniakéw to
gotowanie, pieczenie, natomiast smazenie jest wykluczone w zaburzeniach przemiany tluszczow.
Potrawy jakie mozna sporzadzi¢ to kluski, pyzy, knedle, zapiekanki, ziemniaki faszerowane, satatki.
Srednie ograniczenie biatka wynosi 40 — 50g/dobe, natomiast mate ograniczenie to 60 — 70g/dobe. Bialko
powinno by¢ petnowartosciowe, z produktéw pochodzenia zwierzgcego: chude migso, chude mleko, sery
“twarogowe, biatko jaj, kefir, jogurt.

Podaz tluszczu nie wymaga ograniczenia lg/kg m.c. Powinien pochodzi¢ z produktéw ro$linnych tj.
oliwa z oliwek, oleje sojowy, stonecznikowy, rzepakowy. Produkty thuszczowe pochodzenia zwierzecego
przeciwwskazane to: smalec, 16j, margaryny twarde, stonina, a takze tluste miesa jak baranina,
wieprzowina, podroby, kaczka, ges, thuste ryby, sery zotte i topione, boczek, pasztety, paréwki. Podobnie
niewskazane s wyroby cukiernicze zawierajace duza ilo$¢ thuszezu jak ciasta francuskie i tortowe.
Ograniczenie plynéw uzaleznione jest od obrzgkoéw, nadcisnienia tetniczego i ilosci wydalanego moczu
w ciggu doby. Nalezy zwr6ci¢ uwage na zawarto$é wody w produktach np. sosy, warzywa, owoce
dostarczajace srednio 400 — 500 ml.

Ograniczenie sodu w okresie wyréwnanej niewydolnosci nie jest wymagane, natomiast zaleca sig
ograniczenie do 3g (1 lyzeczka) soli dziennie profilaktycznie, ze wzgledu na powszechne zbyt duze
spozycie. Wystarczy nie dosala¢ potraw, wykluczy¢ produkty solone w procesie technologicznym jak :
konserwy, marynaty, wedliny, przetwory miesne, wedzone, zblte sery, kiszonki, koncentraty zup i sosow,
gotowe przyprawy np. vegeta, jarzynka, kostki rosolowe.

Ograniczenie fosforu z produktéw bogatych w fosfor jak : podroby, produkty zbozowe, sery
dojrzewajace podpuszczkowe i topione, nasiona roslin straczkowych, ryby, zéttka jaj, grzyby, wedliny,
mleko pelne w proszku. Zaleca si¢ réwniez spozywanie w trakcie positkéw preparatdw wigzacych
' fosforany w przewodzie pokarmowym.




Zapotrzebowanie na potas w okresie wyr6wnanej niewydolno$ci powinno by¢ zwiekszone, a w okresie
schytkowej niewydolnos$ci powinno byé¢ ograniczone do 1500 -2000mg/dobe, wykluczajac produkty
bogate w ten sktadnik mineralny: suche nasiona strgczkowe, otreby, kakao, czekolada, orzechy, suszone
owoce, banany, awokado, pomidory, ziemniaki, warzywa lisciaste, grzyby. Potas mozna ograniczy¢
poprzez moczenie i gotowanie potraw, z wymiang wody w czasie gotowania.

Zapotrzebowanie na inne sktadniki mineralne powinno uzupetnia¢ niedobory wapnia, ze wzgledu na
ograniczenia bialkowych produktow, uzupelnienie niedoboru zelaza prowadzace do niedokrwistosci.
Zapotrzebowanie na witaminy jest uzupetnieniem niedoboréw wit. z grupy B, kwasu foliowego, wit. C i
D ze wzgledu na diete niskopotasowa.

Ogolne zasady diety w okresie dializacyjnym:

Zapotrzebowanie energetyczne ze wzgledu na czeste niedozywienie osob dializowanych powinno
wynosié 35 — 40 kcal/kg m. c. tj. 2000 — 2500 kcal/dobe. Glownym zZrédtem weglowodandéw powinny by¢
produkty zbozowe: makarony, kasze, maka skrobiowa, chleb skrobiowy niskobiatkowy. U chorych
leczonych dializg otrzewnowsg zapotrzebowanie to jest czgsciowo pokrywane przez glukoze¢ z plynu
dializacyjnego.

Zapotrzebowanie na bialko ze wzgledu na straty podczas dializoterapii wynosi u hemodializowanych 1,2
— 1,4g/kg m.c., a przy dializie otrzewnowej 1,2 — 1,5g/kg m. c., tj. 75 — 110g/dobe. Diete mozna
wzbogaci¢ w biatko z preparatéw odzywczych np. Protifar.

Zapotrzebowanie na tluszcz w dializie pozaustrojowej powinno wynosi¢ 30 -35% energii, a w dializie
otrzewnowej 35 — 40% energii pochodzacej z produktow roslinnych, przede wszystkim oliwa z oliwek 1
oleje.

Zapotrzebowanie na potas powinno by¢ ograniczone do 1500 — 2000 mg/dobe, nie powinno uzywac si¢
wywardéw migsnych i warzywnych.

Zapotrzebowanie na fosfor powinno ograniczaé spozycie produktow bogatych w ten skladnik oraz
stosowanie lekéw wigzacych fosforany w przewodzie pokarmowym.

Obowiazuje ograniczenie sodu.

Zapotrzebowanie na sktadniki mineralne i witaminy wymaga suplementacji wapnia, wit. D, A 1 C.
Ograniczenie ptynéw obliczane na podstawie ilosci wydalanego moczu + 500 ml, zwigkszona ilo$¢ jest
wskazana tylko podczas upatow, wysokiej goraczki, wymiotow i biegunki.
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