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Abstrakt

Nemocniéni strava v CR ma dlouhou tradici vychazejici z dietniho systému z 50. let minulého
stoleti. Od roku 1991 je v podobé pouhého doporuceni Ministerstva zdravotnictvi, a tak
jednotlivé nemocnice mohou nabizet i velmi rozdilnou stravu. VétSina nemocnic piesto vychézi
z puvodniho systému, ptipadné jej rozsifuje. Vysledkem jsou i desitky diet, které jsou stavény
na presnych propoctech jednotlivych zivin a energetického obsahu. Co ve stravé ¢asto chybi je
kvalita, chut’ a respekt k individudlnim pranim pacientl. Disledkem je Castd nespokojenost
pacientli a odmitani stravy, coz pfispiva k rozvoji malnutrice. Tato situace byla podnétem
k rozb&hnuti naseho projektu.

Cilem projektu bylo zmapovat aktualni situaci nemocni¢ni stravy u nas i v zahranici,
identifikovat nedostatky, navrhnout moznosti zlepSeni a pfipravit prakticka doporuceni, véetné
prikladt dobré praxe. V nemocnicich a zdravotnickych zatizenich, ktera se dobrovoln¢ zapojila
do projektu, se podatfilo prokdzat, Ze zlepSeni mozné je. I v ramci soucasnych moznosti
a finan¢nich limith jde v nemocnicich pfipravovat chutna jidla ze skute¢nych potravin a dat
moznost pacientim spolurozhodovat o vybéru své stravy. Ve zpravé je zdokumentovana
historie nemocni¢nich diet, aktualni stav v Cesku i v zahrani¢i, zmény stravovani v zapojenych
pracoviStich, a praktickd doporuceni, ktera mohou byt inspiraci pro dal§$i nemocnice
a zdravotnicka zafizeni.
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Cile projektu
1. Zmapovat aktualni situaci nemocnic¢ni stravy u nds i v zahrani¢i.
2. Pojmenovat nedostatky, navrhnout moznosti zlepseni a ptipravit prakticka doporuceni,
véetné prikladl dobré praxe.
3.V ramci praktického testovani v ¢eskych nemocnicich umoznit rozsifenou nabidku jidel
a moznost pacientd spolurozhodovat o vybéru jidla, podpotit edukaci o zdravé vyzivé
a uspokojit poptavku po chutném, ale souc¢asné nutricné hodnotném jidle.
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Abstract

Hospital diet in the Czech Republic has a long tradition based on the dietary system from
the 1950s. Since 1991, it has been in the form of a mere recommendation of the Ministry of
Health and thus individual hospitals can offer very different diets. Nevertheless, most hospital
diets are based on the original system or are extended. As a result, there are dozens of diets that
are based on precise calculations of individual nutrients and energy. What is often lacking in
the diet is the quality, taste and respect for the individual wishes of the patients. The
consequence is frequent patients' dissatisfaction and rejection of the diet, which contributes to
the development of malnutrition. This situation was the stimulus for starting our project.

The aim of the project was to map the current situation of hospital food in the Czech Republic
and abroad, to name the shortcomings, suggest possibilities for improvement and prepare
practical recommendations, including examples of good practice. In the hospitals and health
care institutions that volunteered to test how to improve hospital food, it was possible to
demonstrate that improvement is possible. Even within the current possibilities and financial
limits, hospitals can prepare tasty meals from real food and give patients the opportunity to
co-determine their food choices. The report documents the history of hospital diets, the current
situation in the Czech Republic and abroad, changes in the diets of the participating subjects,
and practical recommendations that can inspire other hospitals and healthcare facilities.

Keywords
dietary system, hospitals, dietary recommendations, diets, real food

Project objectives

1. To map the current situation of hospital food in the Czech Republic and abroad.

2. To name the shortcomings, suggest possibilities for improvement and prepare practical
recommendations, including examples of good practice.

3. In the framework of practical testing in Czech hospitals, to enable an expanded menu
of meals and the possibility for patients to co-decide on the choice of food, to support
education on healthy nutrition and to meet the demand for tasty but at the same time
nutritionally valuable food.

Projekt Nemocnicni strava



Obsah

ADSTFAKE ... s 1
ADSEIACT ... s 2
1 Proc je tfeba nemocnicni Stravu ZICPSIt?.......cocoviiiiiiiiiiiiiiie e 4
2 Historie nemocni¢nich diet v Ceské 1epubliCe........c.ovueverveererrercirceeeieeeee e 6
2.1  Piehled nejcastéjSich nemocnicnich diet..........ccocviiiiiiiiiiiiicice 6

3 Nemocnicni strava v ZahraniCl.........ccoiiiiiiiiieiiiec e 8
4 Pribeh projektu........ooiiiiiiiie e 9
5  Zhodnoceni vysledKil projektul........ccouiiiiiiiiie e 11
6 Nejcastdjsi problémy nemocniéni stravy v CR a navrhy na jejich zlepseni .........c.coo....... 28
6.1  Studend Jidla ..o 28
6.2  Tipy na zlepSeni kvality snidani @ VECeTT........cooouvrrirriiiiiiiiiiieie e 30
6.3  Tipy na zlepSeni kvality pfesniddvek a svacin ........cccocoeiiriiiiiiiiiieiieec e 31
6.4 TePla JIAla....ooiiiiiiiiieee s 32
6.5 Tipy na zlepSeni kvality teplych jidel..........oooeiiiiiii s 33

7 Poznamky k dietnimu SYStEMU ........cccviiiiiiiiiiici e 35
8 Ekonomicka uvaha ke zvySenym nakladiim na stravovaci jednotku...........ccccoeviiiieeninnns 37
O ZAVET ottt bbb bRttt b bbbt 38
PEILORY .t bbbt 39
1 Prakticka doporuceni pro zlepseni kvality jidel a zapojeni pacientii do jejich vybéru..... 40
1.1  MozZnosti vybéru obédll a teplych VeCeIi.......ccoviviiiiiiiiiii e 40
1.2  Snidan¢ a studené veceie v podobé rautu (bufettn) .........ccccvrveriiiiiieniciic e 40
1.2.1  Specifikace sortimentu DUTELU...........ccooiiiiiiii e, 42
1.2.2  COMNENADIZEL ...c.veeuiiiiiiitiee e 44
1.2.3  Organizace vydeje stravy vV BUfetl ......ccuevviiiiiiiiieiieciceeee e 44
1.2.4  Uchovani Cerstve pripravenych pokrmull .........ccooveiieiiiienieiinieneee e 44
1.2.5 Potiebny inventat a mobilidf pro bufetovy pult .........cccoceiiiiiiiiniiiiicece 45

2 Nemocnicni strava v ZahraniCl........ccooiiiiiiiiiiieiii e 46
3 ZkuSenosti pacientll se stravou v ZahraniCi.........c.ocooviiiiiiiiiiciiice 71
4 ZkuSenosti pacientl se stravou v ¢eskych nemocnicich ..o, 76
5 Vysledky dotazniku o nemocnicni stravé v lizkovych zdravotnickych zatizenich.......... 96
G Ao [ (o] -SSP 105

3

Projekt Nemocnicni strava



1 Pro¢ je tieba nemocniéni stravu zlepsit?

VyZiva zasadné& spolurozhoduje o fyzickém a psychickém zdravi €lovéka, je zakladem prevence
a dalezitou soucasti terapie. Aktualni problémy nabidky mnoha zdravotnickych zatizeni celkem
presné ilustruje tento vozik s koblihami.

Obr.1 Onkologické oddéleni détské kliniky

Na fotografii je snidan¢ pro déti na onkologickém oddé€leni fakultni nemocnice. Nejedna se
o plnohodnotny pokrm, ale o sladkost na bazi bilé mouky, tuku a cukru s nedostatkem bilkovin,
vlakniny a potfebnych mikronutrientt. Pro pacienty to neni vyziva podporujici zdravi, je to
ztracena Sance podpofit stravou lécbu a povédomi o potiebé zdravé se stravovat. Pro toto
konkrétni zdravotnické zafizeni je vyrazem rezignace na kvalitni nutricni péci. Problém je,
7e se nejednd o vyjimku ani o historii. Obdobna vyzivové nepiinosna jidla se v CR nabizeji
i v mnoha dal§ich nemocnicich a praxe pokracuje do dnesniho dne, jak doklada aktudlni
fotografie z jiné nemocnice.

Obr.2 Détska klinika dalsi nemocnice, tnor 2023
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Podle dostupnych udaji je az 30 % pacientil v naSich nemocnicich podvyzivenych, u dalSich
10 az 15 % se malnutrice pobytem v nemocnici zhorSuje (1). Malnutrice ohrozuje také
hospitalizované obézni pacienty, u kterych dochézi v kritickém stavu ke sniZeni vyuzitelnosti
tukovych zasob a zvySenému odbouravani svalové bilkoviny. Je vSak kontraproduktivni fesit
¢i predchézet malnutrici stravou typu koblihy. Nemocni¢ni strava by méla byt chutove i
vzhledové¢ atraktivni a soucasné vyzivoveé hodnotna.

Na lécebnou stravu je pfitom v ¢eském zdravotnictvi kladen velky daraz. Dietni systém ma
zpravidla v jednotlivych nemocnicich na starosti nutriéni tym, jehoz soucasti je lékar
nutricionista, nutricni terapeuti, specializované sestry i zastupci stravovaciho provozu. Je proto
smutné, pokud jsou vysledkem odborné prace nutriniho tymu jidla obsahujici rohliky
S margarinem a tavenym syrem.

Hlavnim kritériem soucasné podoby nemocni¢ni stravy je piedepsany energeticky obsah
a makronutri¢ni slozeni jednotlivych diet (zastoupeni sacharidi, tuka a bilkovin). Na kvalitu
pouzitych potravin a surovin je vSak kladen maly (nebo zadny) dtraz, k cemuz v fad¢ zatizeni
pfispiva i nizky financni limit stravovaci jednotky. Nizkou prioritu ma také chutova
a vzhledova atraktivita jidel, ktera je pfitom zasadni pro spokojenost pacienta. Pacient je navic
ve stavajicim systému pouze pasivnim piijemcem uréené diety. Az na vyjimky, jako
je vybérova dieta v nékterych zafizenich, nemé pacient moznost spolurozhodovat o vybéru
stravy. Ve vétSin€ nemocnic se pacientim nenabizi zadna moznost vybéru jidel. Déje se tak
i v pfipad¢€ pacientu, kteti nemaji Zadna dietni omezeni. Vysledkem je nespokojenost pacientt,
plytvani jidlem, malnutrice nebo dojidani se v nemocni¢nich bufetech ¢i jidlem z domova.

V ramci zhodnoceni situace v ¢eskych nemocnicich jsme vytvofili dotaznik, jehoZ cilem bylo
zmapovani pohledu nemocnic na samotné stravovani. Dotaznik vyplnilo celkem 37 nemocnic,
polovinu z nich tvofily nemocnice pfimo fizené Ministerstvem zdravotnictvi, druhou polovinu
krajské a méstské nemocnice. Pozitivnim vysledkem je, Ze vétSina nemocnic udévala
dodrzovani trendi moderni vyzivy — jako tfeba dostatek zeleniny a pravidelné sledovani
spokojenosti se stravou. Je vSak tieba dodat, Ze toto nekoresponduje se stiznostmi
a fotomonitoringem ze strany pacientti, ani namatkovymi sondami do stravovacich provozu.

Prekvapivé je Siroké rozmezi stravovaci jednotky. Primérmé naklady na celodenni stravovaci
jednotku (snidan€, obéd, vecete a dopoledni a odpoledni svaciny) ¢ini 92 K¢&, rozmezi bylo od
65 do 150 K¢. Dvé tretiny oslovenych ¢eskych nemocnic maji stanovenou cenovou kalkulaci
na celodenni stravu do 100 K¢ na pacienta a den. Pétina ze vSech oslovenych nemocnic m¢la
naklady pod 80 K¢&. Na opa¢ném konci spektra jen jedna nemocnice kalkuluje celodenni stravu
nad 150 K¢ a pouze 10 % nemocnic ma naklady na celodenni jednotku nad 120 K¢.

Detailni vysledky tohoto prizkumu, vcetné jejich grafického zpracovéni, jsou v pfiloze

dokumentu (Piiloha ¢. 5).
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2 Historie nemocni¢nich diet v Ceské republice

Zaklady dosud pouzivaného systému nemocni¢nich diet pochéazi z let 1952 az 1954. Tento
systém byl v prubéhu dalSich let nékolikrat aktualizovan (2). Pivodné byl dietni systém
zdvaznym celostatné platnym navodem, vcetné receptur a technologickych postupt. Po
novelizaci v roce 1991 se z vyhlasky stalo metodické doporuceni Ministerstva zdravotnictvi.
Dietni systém je dnes tedy pouze doporu¢enim pro zdravotnickd zatizeni, kterd si jej mohou
individudlné upravovat. 1 ptes dobrovolnost je systém z 50. let minulého stoleti béznym
zakladem dnes$nich nemocnicnich diet, které si jednotlivé nemocnice upravuji a dopliiuji podle
pozadavka svych Iékaiti a nutricnich terapeuti.

Diky jednotnému vychozimu zakladu ztstala zachovana ur¢ita shoda v oznacovani diet, jako je
napiiklad dieta ¢. 9 pro pacienty s diabetem ¢i dieta €. 3, tzv. raciondlni, pro pacienty bez
specialnich dietnich potieb, kterou ma podle prizkumu sekce nutriénich terapeuti Ceské
asociace sester z roku 2018 zpravidla piedepsanou polovina hospitalizovanych pacientd.
Soucasné jsou mezi nemocnicemi vyrazné rozdily v poctech diet (od jednotek az po nékolik
desitek), ve sloZeni téchto diet (skladbé jidelnickl a pouzitych receptur), v kvalité¢ vstupnich
potravin a surovin, vysi stravovaci jednotky (finan¢ni limit pro celodenni stravu), postaveni
a pfistupu nutricnich terapeutd. Technicky vzato jsou dnes pravidla pro lécebnou vyzivu
internim dokumentem daného zdravotnického zafizeni. Jednotlivd zdravotnickd zafizeni si
urcuji zékladni pravidla, rozsah i slozeni diet.

2.1 Prehled nejcastéjSich nemocnicnich diet

Dieta ¢islo 0 (tekuta) — piedepisuje se na kratsi dobu (zpravidla jeden den) pro pacienty po
operaci traviciho traktu a dutiny bfiSni nebo pfi ztizeném polykani. Je vyzivové
neplnohodnotna.

Dieta ¢islo 1 (kasovitd) — je indikovana pii ztizeném kousani a polykani. Je urCena
k dlouhodobému podavani, jeji energeticka hodnota je 9500 kJ.

Dieta ¢islo 2 (Setrici) — je indikovana pii onemocnéni zaludku, po odeznéni akutniho stadia
peptického viedu, pfi chronickém onemocnéni jater nebo pokud je potieba stravu odlehcit
z jinych divodil (napf. pti horecnatych stavech, po porodu apod.). Pfi této dieté jsou povolené
pouze lehké a nedrazdivé potraviny, z technologickych Uprav se pouziva vateni, duseni, peceni
nebo piiprava na panvi bez tuku. Je uréena k dlouhodobému podavani, jeji energeticka hodnota
je 9500 kJ.

Dieta ¢islo 3 (racionalni) — tato dieta je urcena pro pacienty bez potieby dietniho omezeni
a mela by splnovat zasady zdravé vyzivy. Jeji energeticka hodnota je 9500 kJ, z toho
80 g bilkovin, 70 g tukt a 320 g sacharidii. Mezi obvykla doporugeni patii obsah vldkniny 30
g/den a mnozstvi soli do 5-7 g/den. Maso se ma preferovat libové, mléko a mlé¢né vyrobky
polotu¢né. Zelenina a ovoce jsou doporucovany v 5-6 porcich za den, ryby 2x tydné. Smazena
jidla se doporucuje zarazovat do jidelnicku jen vyjimecné.
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Dieta ¢islo 4 (SetFici s omezenim tukii) — je indikovana pfi onemocnéni Zlu¢niku a pankreatu
po odeznéni aktuniho stadia a pfechodné po virovém zanétu jater. Jeji energeticka hodnota je
9500 kJ, z toho 80 g bilkovin, 55 g tukd a 360 g sacharid.

Dieta ¢islo 5 (bezezbytkova) — je indikovana pii prijmovém onemocnéni, drazdivém tracniku,
chronické enterokolitidé a relapsu nespecifickych stievnich zanéti. Jeji energeticka hodnota je
9500 kJ.

Dieta ¢islo 6 (nizkobilkovinova) — duraz se zde klade na snizeni obsahu bilkovin ve strave, pri
kterém se zachovava minimalni davka pro organismus nezbytnych plnohodnotnych bilkovin.
Piedepisuje se pro pacienty s onemocnénim ledvin.

Dieta ¢islo 7 (nizkocholesterolova) — tato dieta by neméla byt od roku 2008 zafazovana do
dietniho systému.

Dieta ¢islo 8 (redukéni) — je indikovana u obéznich pacientt, u kterych chceme dosahnout
vahového tbytku z divodu pfitomnosti onemocnéni souvisejiciho s obezitou. Maze mit nékolik
forem, které se lisi energetickou hodnotou.

Dieta ¢islo 9 (diabeticka) — je ur¢ena pro pacienty s diabetem. Je modifikovana podle piijmu
sacharidu: 175-320 g/den.

Dieta ¢islo 10 (neslana) — dieta je uréena pro 1éEbu onemocnéni, pti nichz dochazi k zadrzovani
vody a k tvorbé otoku, napt. pti nefrotickém syndromu, preeklampsii, dekompenzované
hypertenzi a srde¢nim selhavani.

Dieta ¢islo 11 (vyzivna) — dieta je urcena pro pacienty se zvySenou nutri¢ni potfebou, naptiklad
pro pacienty, ktefi v dtsledku nemoci ztratili znaéné mnozstvi své télesné hmotnosti, u nichz
je cilem zvysit té€lesnou hmotnost. Dieta je indikovana pti rekonvalescenci, onkologickém
onemocnéni, oslabené imunité, pti malnutrici a v modifikované podobé také u téhotnych
a kojicich zen. Specifikem diety je navyseni mnozstvi bilkovin v potravé na 100-105 g/den
a ¢astéjsi podavani pokrma béhem dne.

Dieta ¢islo 12 (batoleci) — dieta je ur¢ena pro déti do t#i let. Strava je pripravovana do mékka,
vétsinou ve formé kasi, maso je namleté a celkové pokrmy nejsou drazdivé ani ostré.

Dieta ¢islo 13 (strava déti) — je uréena pro pacienty do patnacti let. Je pestra a zahrnuje
priméiené mnozstvi ovoce a zeleniny. Z davodu rastu organismu se zde dba na dostatec¢ny
piisun vapniku potravou, proto jsou v jidelnicku vice zastoupeny mlé¢né vyrobky, vétsinou ve
formé presnidavek a svacin. Energeticky obsah je modifikovan dle véku.

Diety specialni — naptiklad dieta pti fenylketonurii nebo dieta bezlepkova. Jejich specializace
spo¢iva v omezeni pouzivanych surovin a/nebo vyrobnich postupti.

Dieta individualni (rozepsana) — je indikovana pacientam, které z n¢jakého davodu nelze
zaclenit do dietniho systému. Jsou to pacienti se specifickymi pozadavky na stravovani
z davodu nesnasenlivosti neékterych potravin nebo z neduvery, odporu, nabozenskych ¢i jinych
davodu. Do této skupiny mohou patiit onkologicti pacienti ¢i pacienti s nechutenstvim.
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3 Nemocnic¢ni strava v zahrani¢i

O tom, Ze lze v mnoha jinych vyspélych zemich chutné a zdrave jist 1 v nemocnicich, jsme se
dozvidali z nejriznéjSich zkuSenosti jednotlivcti — pacientti 1 zdravotnikt. Cilem nasi reSerse
bylo zjistit, podle jakych individudlnich ¢i vladnich pravidel se v zahrani¢nich nemocnicich
vari, zda a co je celostatné povinng, jak je nastaveny dietni systém, kdo urcuje, co bude pacient
jist, a uvést ptiklady obvyklych jidel ¢i jidelnich listka.

Pii vybéru jsme se snazili zmapovat situaci v zapadnich evropskych statech i mimo Evropu.

vvvvvv

vvvvvv

parametry jednotlivych zivin. Celostatné jsou vétsinou ur¢ovany a kontrolovany pouze zakladni
hygienické ptredpisy. V ptipadé potieby specialni diety stravu fesi zcela individualné nutri¢ni
terapeut nebo 1ékat ve spolupraci se stravovacim provozem.

Z naseho ptehledu nemocni¢ni stravy v zahranici je zfejmé, Ze i jinde se potykaji s kritikou
kvality stravy. Patrnym rozdilem je vSak vSeobecny dlraz na respektovani preferenci pacienta
a moznosti vybéru pokrmil, coz muze byt UCinnym nastrojem prevence malnutrice
hospitalizovanych pacientti i plytvani potravinami.

Souhrn zjisténi v jednotlivych zemich fazenych abecedné v podobé odpovédi na predem
definované otazky uvadime v pifiloze dokumentu (Ptiloha ¢. 2). Otazky, na které jsme
v jednotlivych zemich hledali odpovédi:

Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

Co je celostatné povinné?

Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcitd nemocnice)?

Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (I¢kat, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

ok~ wbdE

Jak vypada jeden den bez dietniho omezeni?
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4 Pribéh projektu

V ramci projektu jsme spolupracovali s nemocnicemi a dal$imi zdravotnickymi zatizenimi,
ktera nas oslovila a m¢la zajem o zlepSeni stravy. Na zacatku do$lo zpravidla ke spole¢né
schiizce zastupcti Globopolu s vedenim nemocnice, hlavnim nutricnim terapeutem a vedoucim
stravovaciho provozu, popiipadé¢ se zapojovali i ekonomicky a personalni naméstek.
Po probrani cilti daného zatizeni a predstav jejiho vedeni o zlepsSeni stravy jsme obvykle
spole¢né prosli varnu, skladovaci prostory a ¢ast expedice (tabletovani), jidelnu a vytipovana
oddéleni, na kterych se zvazovalo testovani chystanych zmén. Po navstévé jsme analyzovali
ziskané poznatky, prosli jidelni listky, dietni systém a ptedali zpétnou vazbu — vyhodnoceni
soucasného stavu spolu s ndvrhy, co lze v rdmci daného zatizeni zlepsit. Dalsi spoluprace
spocivala v monitoringu postupu, pomoci s piekdzkami a dokumentaci zmén. Dal$i moZznosti
vzajemné spoluprace bylo pouhé vyhodnoceni situace na zaklad¢ sdilenych informaci a dat na
dalku.

Vyzkouseni rozdilnych ptistupt od dalkové konzultace bez ptimého kontaktu az po opakovana
setkani a konzultace v nemocnici ilustruji Siroké spektrum moznosti, jak se lze do projektu
nadale zapojit. Vysledky projektu predkladané v této zpravé, mohou slouzit pro dalsi
zdravotnicka zatizeni jako inspirace i jako zdroj praktickych doporuceni.

Projekt zacal v dubnu 2018. Do prab&hu projektu nepiiznivé zasahla pandemie covid-19, proto
byla jeho realizace o dva roky prodlouzena. Po ur¢itou dobu musely byt nase aktivity s ohledem
na epidemiologickou situaci zcela preruSeny. Ve vytizenych nemocnicich také nebyl prostor na

cokoliv dal§iho nad rdmec zvladani pandemie a naporu pacientd. Nyni je jiZ situace piiznivéejsi
a nemocnic zapojenych do projektu opét ptibyva.

Zde je seznam nemocnic a dalSich zdravotnickych zatizeni, ktera nés v priabéhu projektu od
léta 2018 do podzimu 2022 oslovila se zdjmem o zlepSeni kvality nemocni¢ni stravy
(v abecednim potadi):

Domov pro osoby se zdravotnim postizenim ,, SOKOLIK", Sokolov
Fakultni nemocnice Hradec Krdlové

Fakultni nemocnice Olomouc

Fakultni nemocnice Ostrava

Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné

Institut Klinické a Experimentdlni Mediciny, Praha
Krajska nemocnice T. Bati, a.s., Zlin

Krajskd zdravotni, a.s., nemocnice Usteckého kraje
Kromérizska nemocnice, a.S.

LDN Rybitvi

Nemocnice Havifov

Nemocnice Nové Mesto na Morave, p.0.
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Nemocnice Nymburk s.r.o.

Oblastni nemocnice Trutnov, a.s.

Odborny lécebny ustav Metylovice Moravskoslezské sanatorium, p.o.
Rehabilitacni ustav Kladruby

Stodska nemocnice, a.s.

Ustav pro péci o matku a dité Podoli, Praha

Zdravotnické stredisko Hloubétin
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5 Zhodnoceni vysledkil projektu

Prvnim pracovistém, ve kterém byly v rdmci projektu realizovany pozitivni zmény nemocni¢ni
stravy, bylo pracovisté vedouciho projektu prof. Havlika, feditele Fakultni nemocnice
Olomouc. Pacienti bez dietniho omezeni zde maji moznost volby ze tiech jidel k obédu.
Piivodné zvazované testovani bufetového vydeje snidani a vecefi zatim nebylo realizovano
s ohledem na nepfiznivé prostorové moznosti nemocnice. S bufetovym vydejem je vSak do
budoucna pocitano v ramci planované stavby nemocnic¢ni jidelny pro chodici pacienty.

Nekteré slibné se rozjizdéjici projekty se musely prerusit v dobé covidové pandemie, napf.
testovani bufetového vydeje na vybraném oddéleni Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné.
Snad se i tam projekt znovu rozbéhne. Néktera zafizeni se zapojila teprve neddvno
(napt. Nemocnice Nové Mésto na Moravé a Ustav pro pééi o matku a dité Praha-Podoli)
a realizace projektu je zde zatim v zacatcich.

Velmi piijemné nas piekvapila porodnice ve Fakultni nemocnici Ostrava pod vedenim
doc. Simetky, ktera nas rovnéz oslovila se zajmem o zlepSeni stravy, ale jiZ na prvni schiizce
se ukazalo, Ze mnohé zmény uz velmi Uspésné realizovali a ndm nezbylo nez chvalit.

V Ostrave se inspiroval feditel Nemocnice Havifov Ing. Schellong, ktery povétil svou vedouci
stravovaciho provozu a nutriéni terapeutku v jedné osob¢, Pavlu Vranovou, aby realizovala
zlepSeni stravy nejprve v porodnici, postupné v celé nemocnici. Je nam velkou cti, Ze se stali
soucasti naSeho projektu a jsou inspiraci i zdrojem zkuSenosti pro ostatni. Nemocnice Havitov
je v realizaci zmén nejdale nejen v ramci projektu, ale velmi pravdépodobné i v celé CR.
Posud’te sami: pro klientky porodnice byla zavedena bufetova snidané, 24hodinovy pfistup do
chladici vitriny s obcerstvenim, které je pfipravované a prubézné dopliované z nemocni¢ni
kuchyné a moznost piipravy Cerstvé presovaného ovocného dzusu piimo na oddéleni. Pacienti
z ostatnich oddéleni nemocnice si mohou vybrat ze dvou snidani a pro celou nemocnici je
mozny vybér ze tii obédovych chodt a vybér vecefe z pestré nabidky servirovaciho voziku.
Pani Vranova je profesi nejen nutri¢ni terapeutka, ale soucasné rozumi kulinaiskym technikdm,
proto je kvalita jidla nemocnice v Havifové na vysoké urovni. Nemocni¢ni kuchyné pod jejim
vedenim inspiruje dal$i pracovisté, ktera si jezdi do Havitova pro praktické zkusenosti.

V zagatcich projektu byla velkd nedivéra zejména k bufetovému vydeji stravy s moznosti
vlastniho vybéru jidla samotnym pacientem a trvalo pomérné dlouho, nez se situace zménila.
Po havifovské prvni vlastovce nyni pfibyvaji dalsi a dalsi zatizeni, kterd se inspirovala a néktera
ani nesouvisi s nas§im projektem (napi. porodnice FN Bulovka v Praze). Zatim jde vétSinou
o bufetové snidan¢ v porodnici, ale doufame, ze se tento zplsob realizace stravy stane
standardem 1 pro dalsi jidla a dalsi odd€leni nemocnic.

Ne ve vSech zapojenych zafizenich se po po¢atecnim zdjmu, zhodnoceni tamni situace a navrhu
feSeni podafilo rozbéhnout navrhované zmény. PfiCiny netspéchu byly rizné. V nekterych
ptipadech byla nedostatecna podpora ze strany vedeni zdravotnického zatizeni, v dalSich $lo
o nesoulad mezi pozadavky nutric¢nich terapeutti a stravovaciho provozu. Vzajemna kooperace
vedouciho nutri¢ni terapie a vedouciho stravovaciho provozu se obecné ukazala jako
klicova podminka tspésného procesu zlepSeni stravovani v daném zarizeni. V nc¢kterych
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zafizenich jsme se setkali s angazovanymi nutricnimi terapeuty, kterym se vSak nedaftilo
prosadit navrhované zmény z divodu neochoty stravovaciho provozu cokoliv ménit. V jinych
zatizenich byla zcela opa¢na situace — stravovaci provoz, ktery si velmi pral varit 1épe, chutné
a podle novych receptur, nardzel na neochotu dietnich sester ¢i nutricnich terapeuti ke zméndm
a Ipéni na zab&hnutych postupech. Vyhodou mensich a stiedné velkych zatizeni je, ze roli
vedouciho stravovaciho provozu i hlavniho nutri¢niho terapeuta mize zastavat jedna osoba,
podobn¢ jako v Havifové nebo Novém M¢sté na Morave.

DalSim nezbytnym ptfedpokladem zlepSeni stravovani je pozitivni vztah odpovédného
personalu ke stravé jako takové. Lécebna dieta nemtize byt pouze souborem polozek, procent
a gramil jednotlivych zivin. Pokrmy lécebné diety musi byt pfipravené spravnou kulinafskou
technikou ze skute¢nych potravin (zakladnich a minimalné zpracovanych) (3). Vystupem
lécebné diety ma byt pokrm, ktery voni, chutnd 1 p&kné vypada. Jedin€ tak muize plnit svou
funkci a prospivat pacientovi. Idealni nutricni terapeut, ktery sestavuje 1écebné diety, by mél
mit pozitivni vztah k jidlu. A nejen to, je také nezbytné, aby rozum¢l zdkladnim procesim
stravovaciho provozu 1 kulindifskym postupiim. To vSe by mélo byt soucasti studia nutricni
terapie, pripadn¢ si Ize toto vzdelani doplnit i v rdmci jiz dostupnych kurzd. Jako piiklad dobré
praxe mizeme uvést vyuku nutricnich terapeutl na 3. 1ékaiské fakulté UK v Praze, kde je
soucasti studia vyuka kulinaiskych technik vedena profesionalnimi $éfkuchafi.

I tak je tfeba vSechna zapojend zdravotnicka zatizeni ocenit za jejich z4jem a snahu posouvat
kvalitu stravy dopfedu. Navrhované zmeény se v néckterych zafizenich bezprostiedné
neprojevily, ale vzbudily zdjem a mame zpétnou vazbu, ze i v nich se pfistup ke stravovani
meéni. Velmi nas potéSila naptiklad Krajskd nemocnice T. Bati ve Zlin€. Tuto nemocnici jsme
v pocatcich projektu navstivili opakovang, ale pozitivni zmény se nedafily a spoluprace byla
ukoncena. Po personalnich zménédch byl v porodnici této nemocnice nedavno zprovoznén
bufetovy systém stravy, ktery ma velmi kladny ohlas. Dalsi pfikladem je Nemocnice Trutnov,
kterou jsme navstivili jen jednou, dalSi kontakt pferuSila covidovd pandemie. Také v této
nemocnici je nové od podzimu 2022 pro Zeny v porodnici nabizena bufetova snidané. Vétfime,
ze takovych ptikladl bude pfibyvat.

Problémem nemocni¢ni stravy je samoziejmé také nedostatek financi a kvalifikovaného
personalu, ale i v tomto ohledu je situace v riznych zdravotnickych zatizenich velmi odli$na.
Setkali jsme se napiiklad s velkymi rozdily ve vysi stravovaci jednotky. Obcas jsme narazili
na argument, Ze bez navyseni stravovaci jednotky nelze Zadné zmény k lepSimu realizovat, a to
paradoxné i v zafizenich s vyssi stravovaci jednotkou, nez je zvykem. S tim vsSak lze souhlasit
jen ¢astecné — urcité zmeény, které popisujeme v naSem doporuceni nize, mohou zlepsit kvalitu
stravy i v ramci stavajicich financi. Na druhou stranu nizka stravovaci jednotka je problém sam
o sob¢, s nizkym rozpoctem nelze zajistit kvalitu stravy (a pii soucasné inflaci ani kvantitu).
Pro prosperujici zdravotnické zatizeni by nemél byt problém stravovaci jednotku navysit. Je to
spiSe otazka priorit, ale je tfeba si uvédomit, Ze kvalitni strava je dnes dlileZitou soucasti prestize
pracovisté a jednim z kritérii, podle kterého si pacienti — klienti voli misto hospitalizace.
Podminkou tuspéchu je vSak personal kuchyné, ktery umi vafit. K proskoleni a tréninku
dovednosti pro zaméstnance nemocni¢ni kuchyné doporucujeme zapojeni do programu
www.kulinarskeumeni.cz (4). Nutri¢ni terapeuty vezmeéte s sebou.
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http://www.kulinarskeumeni.cz/

Vyznamnym finan¢nim zdrojem zdravotnického zatfizeni mlize byt prosperujici nemocni¢ni
bufet, slouzici pro zaméstnance, pacienty, jejich navstévy, a v ptipadé umisténi Vv blizkosti
vchodu do arealu i pro vefejnost. Zisk z bufetu muze byt vyssi, pokud jej provozuje vlastni
stravovaci provoz, nez kdyz je pronajiman externi firm¢. Sortiment bufetu pfipravovany
Vv nemocni¢ni kuchyni mlze byt provdzany s nemocni¢ni stravou (napt. mlééné dezerty,

pomazanky, polévky atd.). I za cenu persondlniho posileni kuchyné je to investice, kterad se
vyplati. Jako piiklad mizeme uvést Krajskou nemocnici T. Bati ve Zliné z doby, kdy po vzniku
bistra doslo k posileni piijmd nemocnice.

Obr.3 P¥iklad vhodného vlastniho sortimentu pro nabidku v bufetu, ZS Nebusice Praha

Problémy se zajiSténim kvalifikovaného personilu — zaméstnanci kuchyné i nutri¢nich
terapeutll — se také vyrazné 1i8i v jednotlivych zatizenich, jist€ 1 v souvislosti se situaci v dané
lokalité (Praha a krajskd mésta jsou na tom l1épe). Opét je to zejména otazka financi. Posileni
personalu nemocni¢nich kuchyni ale paradoxné pomohla covidova pandemie, respektive tehdy
zaviena restauracni zafizeni. Nékterym nemocnicim se podarilo zaméstnat Spickové kuchate,
se kterymi ptiSel 1 svézi vitr v podobé novych receptur a znatelného zlepsSeni kvality stravy —
nejprve pro zameéstnance a pii fungujici spolupréaci s nutriénimi terapeuty nésledné také pro
pacienty. Dostatek nutricnich terapeutd by také casem nemusel byt problém, protoze
V poslednich letech se zvysil pocet studentii nutri¢ni terapie. Aby dali pfednost praci ve
zdravotnickém zatizeni pfed soukromou praxi je komplexni otazka, kterd neni jen o financich,
ale také o jejich roli a kompetencich nastavenych tak, aby jejich prace byla smysluplna
a uspokojujici. V tomto ohledu jsou napfi¢ zafizenimi velké rezervy. Setkali jsme se
s pracovisti, kde nutri¢ni terapeutky travily vétSinu pracovni doby normovanim pokrmu,
v nékterych piipadech ,,ruéné na papife vlivem absence technické podpory.

Pro zajimavost zminime, Ze jsme v pribéhu projektu méli moznost navstivit a zhodnotit stravu
I Vjedné muzské véznici. Nekteré zjisténé rezervy v kvalité stravovani byly podobné, jako
v nemocnicich, naptiklad nedostatek zeleniny a ovoce, obliba pouzivani dochucovadel
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S glutamatem nebo pomérné Casté zarazovani sladkych jidel. Toto konkrétni zatizeni ale mélo
Stésti na hlavniho kuchate, pod jehoz vedenim se v kuchyni realizovalo poctivé vareni od
zakladu, nikoli ohfivani polotovarti. Ochutnali jsme vybornou kienovou omacku s ¢erstvym
kfenem a nadychanym knedlikem. Obvyklé byly teplé vecete a polévky byly ¢asto i na snidani.
Ptevazujicim pecivem byl kvalitni klasicky chléb, rohliky se v jidelnicku objevovaly jen obcas.

Mezi zafizeni, kde se podafilo realizovat pozitivni zmény ve stravovani patii:
Domov pro osoby se zdravotnim postiZzenim ,,SOKOLIK" v Sokolové

PotiZe s konzumaci zeleniny v syrovém stavu se podafilo vyfesit zafazovanim duSené zeleniny
nebo zeleniny restované na masle. V jidelni¢ku navysili podavani ryb (napf. lososa
a tilapie). Nov¢ zarazuji krati a krali¢i maso.

Fakultni nemocnice Bulovka

Ptiklad nemocnice, ktera zlepSuje nemocni¢ni stravy i bez zapojeni do naseho projektu.
Rozbéhli bufetové snidané pro maminky v porodnici, pfipravili nové jidelni listky, rozsitili
nabidku domécich pomazanek, mléénych svacin a Cerstvé zeleniny, omezili instantni pfipravky
a navysili pouziti Cerstvé zeleniny do polévek. Do budoucna planuji zavedeni ptipravy stravy
v modifikované konzistenci hustého pyré, zatazeni krémovych polévek, pokrmi z ryb
a zeleninovych pfiloh, zdobeni pokrmi ¢erstvymi natémi a bylinkami a zavedeni bufetovych
snidani na dalSich lizkovych oddélenich.

Obr.4 FN Bulovka, mlé¢na vitrina pro maminky v porodnici

6 / 0 é 0, /D 0/ 14 Projekt Nemocnicni strava



Fakultni nemocnice Olomouc

Zlepsili nabidku 1 kvalitu stravy pro pacienty i persondl. Pro persondl nabizi vybér z 6 hlavnich
obédovych chodl véetné dvou diet, vétSinou jsou dvé jidla vegetarianska. Pacienti, pokud
nemaji omezeni, si vybiraji elektronicky ze 3 hlavnich jidel — standard, fit a vegetarianska

varianta. Postupné pracuji i na zkvalitnéni snidani a vecefi s dlirazem na lokélni zdroje (Cerstvé
ovoce a zelenina). Zvazuji i moznost nabidky bufetovych komponenti na snidané a vecete.
To bude ale mozné az v nové budovanych pracovistich, nebot’ stoji na stavebné-technickém
feSeni.

Obr.5 FNOL, obéd, cuketa plnéna mletym masem, bulgur

Obr.6 FNOL, obé&d, treska na masle, bylinkova omacka, brambory, salat
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Fakultni nemocnice Ostrava — Gynekologicko-porodnicka klinika

Na Oddéleni Sestined¢li rozbéhli bufetové snidané a postupné tuto sluzbu pievedli na vSechna
lizkova oddéleni Gynekologicko-porodnické kliniky FNO. Na porodnim séle, poporodnim
oddéleni 1 na pooperacnim oddéleni a oddéleni pro rizikové gravidity maji Zeny bufetové

snidan¢, 24hodinovy pfistup k lednici s ovocem, jogurty a dalSimi zdravymi produkty
a moznost vybéru z n¢kolika jidel.

Obr.7 FN Ostrava, obéd

NE Y

Obr.8 FN Ostrava, salatové kelimky
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Obr.9 FN Ostrava, kelimky kaSe s ovocem

Obr.10 FN Ostrava, bufetova snidang

Obr.11 FN Ostrava, bufetova snidané
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Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné
Na Klinice plastické a estetické chirurgie rozb¢hli snidan¢ v podobé bufetii. O nabidku byl
zajem, ale vzhledem k nevyhodnému nacasovani v pocatku pandemie, bylo testovani zastaveno.

Obr.12 Nemocnice sv. Anny Brno, bufetova snidané

Nemocnice jiz pied 5 lety aktualizovala dietni systém, ve smyslu vylouceni nevyuzivanych
a striktnich diet, které byly spise pfesunuty do individualni vybérové diety. Nasledné byly
udélany nové jidelnicky ve smyslu zatazeni vice zeleniny, ovoce, celozrnného peciva a zlepSeni
vybéru polévek. Doslo také k omezeni dochucovadel a zafazeni vice piiloh (gnocchi, kuskus,
bulgur, $pecle, jasminova a divoka ryze atd.). Jsou pouzivany Cerstvé naté a bylinky. V nabidce
jsou i domaci pomazanky a mouc¢niky. Nemocnice ma i své bistro.

Fakultni nemocnice v Hradci Kralové

Zde iniciativa pro zapojeni do projektu vzesla od prednosty Gynekologicko-porodnické kliniky,
prof. Kacerovského, ktery si ptal lepsi stravu pro maminky. Oslovil nas se zadosti o podporu
pii posunu od klasickych nemocni¢nich snidani na formu bufetového systému, ve kterém by
trvala nabidka potravin na oddéleni pro matku a novorozence mohla nahradit 1 dalsi jidla.

Stacilo jediné setkani, probrani moznosti a sdileni uz vyzkouSeného a za tfi mésice jsme dostali
zpravu: ,, Vse se podarilo a na konci dubna se oteviel bufetovy systém stravovani Zen
po porodu s tim, Ze maji potraviny k dispozici po celych 24 hodin. Prostor pro bufetové snidané
je umistén primo na oddéleni pro Zeny po porodu, které ma kapacitu 24 lizek.

V lednicce jsou umistény mlécné a masné vyrobky, ovocné salaty ¢i vejce. K dispozici je také
ovoce, zelenina, pecivo ¢i miisli. Zeny si mohou nabidnout i horké ndpoje, vyuzit mohou také
napriklad toustovac ¢i mikrovinnou troubu. Klientky si to velmi chvali a mam z toho také velkou
radost. *

/"' Sl ol 18
(/L}/i‘m”\"\?)”“

SV U
/

Projekt Nemocnicni strava



Obr.13 Fakultni nemocnice v Hradci Kralové, mlééna vitrina

Obr.14 Fakultni nemocnice v Hradci Kralové, snidafiové menu
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Krajska nemocnice T. Bati, a.s Zlin

Ke zménam, které jsme v ramci projektu doporucovali, doslo az 3 roky po naSich konzultacich.
Nemocnice nyni nabizi rodickam stravovani formou Casové neomezené¢ho bufetu. Zcela zde
zru§ili presné Casy a piidél jidla podle jidelniho listku. Maminky si mohou kdykoliv vybrat
z pestré nabidky bufetového stravovani cokoliv, na co maji chut. K dispozici jsou mlécné
pokrmy, pe€ivo, miisli, kaSe, ptesnidavky, ovoce, zelenina i moznost ohtat si polévku. Kuchyné
pripravuje Cerstvé domaci pomazanky, pece ovocné kolace, stradly, v nabidce jsou i rtizné
upravena vejce.

Lécebna dlouhodobé nemocnych Rybitvi

V lécebné doslo ke zménam ve slozeni a kvalit¢ pokrmi, coZ se projevilo na spokojenosti
pacientl, personalu 1 vedeni nemocnice. Nejvétsim Uspéchem je sniZzeni vykyvi glykémii
u pacientll s diabetem a snédené talife u vétSiny pacientil. VSechna jidla se pfipravuji z Cerstvych
a kvalitnich surovin, nepouZivaji se instantni produkty ani polotovary. Pacientiim s diabetem se

nepodavaji dia potraviny, sladi se pouze ovocem, ovocnymi rozvary nebo v malé mife medem.
Misto margarini se k pecivu podava maslo. Alesponn 5% tydné strava obsahuje vejce,
3-4x tydné dostavaji pacienti domaci pomazanky, ve kterych je zdkladem tvaroh, zakysana
smetana, maslo, Zervé nebo Lucina.

Obr.15 Lé¢ebna dlouhodob& nemocnych Rybitvi, snidané
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Obr.17 Lé¢ebna dlouhodobé nemocnych Rybitvi, sva¢inkové misky

21

Projekt Nemocnicni strava




Nemocnice Havifov

V Havifové zacali bufetovymi snidanémi u Zen v porodnici a dnes nabizeji vS§em pacientim
nevyzadujicim specidlni dietu moznost vybéru ze dvou riznych snidani a tfech druhii obédu.
Na snidani je moZnost vybéru mezi obloZenym talifem se zeleninou a obilnou kasi. SloZeni
talife 1 kaSe se obménuje (stfidaji se jahlova, vlockova, ryzova, s chia seminky). Kase jsou
ozdobené riznym ovocem (malinami, bananem, jablky, borivkami) a doslazované medem,
datlovym nebo agavovym sirupem. K vecefi si pacienti voli mezi polévkou a vybérem z bufetu
na servirovacim voziku.

V Havitfové se na snidanich podatilo dokézat, Ze mnohem atraktivné;si a prospésnéjsi jidlo ani
nemusi byt automaticky draz$i. Pivodni typickd nemocni¢ni snidan¢ postavend na pecivu
a jednotlivych balenich maésla/margarinu/marmelady/syru ¢i medu stila cca 19 K.
Nové nabizeny obloZeny talif stoji cca 21 K¢ a kase cca 11 K¢&. Vice nez polovina pacientt si
obvykle objedna kase, a tak snidan€ nové vyjde spise o néco levnéji.

Obr.18 Nemocnice Havifov, snidan€ na vybér, kase s ovocem nebo oblozeny talif
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Obr.19 Nemocnice Havifov, ob&d

Obr.21 Nemocnice Havifov, snidafiova kase
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Nemocnice Nové Mésto na Moravé

Stravovaci provoz Nemocnice Nové Mésto na Moravé prosel ¢aste¢nou revitalizaci, kdy byla
instalovdna nové vzduchotechnika a obménény nékteré dosluhujici technologie (konvektomaty,
velkokapacitni panev nahrazena multifunkénim zafizenim). Po modernizaci technologii doslo
k zatazeni novych receptur (treska s hraSkovym pyré, kroupové rizoto se zeleninou, ragu
z Cervené Cocky, bramborovo-mrkvové pyré a dalsi). V nabidce peciva postupné dochazi
ke zvySovani podili celozrnnych vyrobkli. ZvySuje se také podil CcCerstvé zeleniny
a zeleninovych salatti jako pfiloh k hlavnim jidlim. Ddle byl ve spolupraci s vedenim
nemocnice vypracovan akéni plan modernizace stravovani, ktery vychazi z Setfeni Globopolu,
s terminem realizace béhem roku 2023. Mezi klicové body patfi: 1. zfizeni bufetového vydeje
na gynekologicko-porodnim oddéleni (anor 2023), 2. aktualizace dietniho systému, postupné
zavadéni novych receptur (béhem 1. pol. 2023), 3. vyuziti tabletového systému pro distribuci
snidani (ve fazi pfiprav, nutna SirSi spoluprace vice Usekll, zvaZit nutnost navySeni poctu
personalu, atd.), 4. Gprava sortimentu napojl, s vyloufenim instantnich ¢aji a vyrobkl
obsahujicich umélé sladidla (vypsdno vybérové fizeni na dodavatele) 5. otevieni bufetu v aredlu
(1. pol. 2024)

Obr.22 Nemocnice Nové Mésto na Moravé, obéd

Nemocnice Nymburk

V nemocnici se strava zlepSila po iniciativé vedeni nemocnice s ptichodem nového vedouciho
stravovaciho provozu a $éfkuchafe a nutri¢ni terapeutky v roce 2020. Nemocnice pievzala
po externim najemci bistro, ve kterém nabizi domaci dezerty a zdravé kelimky, sama si vyrabi
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oblozené slané pecivo, salaty. Nemocnice zac¢ala nabizet nadstandardni sezénni menu nejprve
v porodnici, pfipravené na miru rodickam pro podporu laktace a rekonvalescence po porodu.
Nyni uz si nadstandardni stravu mohou objednat pacienti na vSech oddé¢lenich. Béznou
nabidkou pro pacienty jsou pomalu tazené vyvary z kosti, snidaniové kase, svacinové kelimky
(zpravidla smés ovesnych vlo¢ek nebo tvarohu s ofisky, skotici, ovocem) nebo Cottage kelimky
s bylinkami. Kelimky se pfipravuji i na Zadost odd¢€leni individuélni, terapeutické, jako tieba
s ptfidavkem bilkovinového dopliikku stravy pro pacienty s hypoalbuminémii. V nabidce jsou
také domaci pomazanky a Sir§i Skala zeleniny — fepa, dyné¢, bataty, fenykl, listové salaty,
avokado, a vice druhii peciva. I pro zaméstnance nemocnice piipravuje jedno nadstandardni
ryby atd. Obecné se zlepsila kvalita vSech jidel, vyuzivaji se sezonni potraviny, vice zeleniny
a bylinky.

s
Obr.23 Nemocnice Nymburk, sva¢inovy kelimek a obéd

Odborny lécebny ustav Metylovice

Otevieni saldtového baru, zruSeni druhych veceti a vytazeni slazeného mléka byly prvni zmény,
které v détské 1écebne probehly po zapojeni do projektu. Nésledovalo rozsifeni nabidky
domadcich pomazéanek, navySeni ryb v nabidce a zafazovéani snidanovych kasi z vlocek
a neslazenych jogurtti, které se ochucuji ovocem, seminky a ofechy.
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Obr.24 Odborny 1é¢ebny Gstav Metylovice, salatovy bar pro déti

Rehabilitacni ustav Kladruby

Diky névstéveé zastupcl Globopolu se v ustavu nutricnim terapeutkam podatilo rozb&hnout
celou fadu zlepseni. Doslo k nadhradé¢ slazenych népoji za Cistou vodu nebo neslazeny ovocny
¢aj, zlepseni dochucovani pokrmi, vytazeni omacek z instantnich smési a zatazeni novych jidel
s nutri¢né prospésnym slozenim (napft. cizrnovo-kvétakovy krém, hovézi vyvar s pohankou,
bramborové knedliky s ¢ervenou cockou, salat z ervené fepy s ricottou, snidanové pomazanky
atd.).

',/'

e

Obr.25 Rehabilita¢ni ustav Kladruby, obéd
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Ustav pro péci o matku a dité, Podoli

V UPMD se zajimaji o zménu nabidky pokrmi pro pacientky, a pfedeviim o zjednoduseni
dosavadniho stravovaciho systému. Cilem je sjednotit pacientskou stravu se zaméstnaneckou,
ktera nabizi velmi pestra a kvalitni jidla a je $koda, Zze nejsou dostupna i pro pacientky. V blizké
budoucnosti se otevie bufetova nabidka na oddéleni rizikového téhotenstvi, kde jsou jiz nyni
k dispozici vhodné prostory. V planu je také celodenni nabidka polévky a ptistup do vybavené
chladici vitriny.

Zdravotnické stiredisko Hloubétin

V Hloubétin¢ se spole¢né se zavadénim zcela nového nutri€niho systému podafilo nastavit
novou nabidku z kvalitnich potravin. Jidla se pfipravuji tak, aby byla vzhledové pfitazliva
a chutna. V tomto zafizeni je skvéla spoluprace mezi kuchati, ktefi maji zapal do zkouSeni
novych a nutriéné vyvazenych jidel. Kuchati rozb&hli 1 péstovani alesponl ¢asti své zeleniny
a bylinek. Tim, ze se jedna o mensi zafizeni, je zde moznost pacientiim pfizpisobit stravu zcela
individudlné, na miru jejich preferencim, chutim a nutriénim potiebam.

Obr.26 Zdravotnické stiedisko Hloubétin, kupované ovoce a zelenina a vlastni péstovani zeleniny
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6 Nejcastéjsi problémy nemocnicéni stravy v CR a
navrhy na jejich zlepSeni

Zde jsou shrnuty poznatky z navstivenych zdravotnickych zafizeni a navrZena feSeni
vysledovanych problémii.

6.1 Studena jidla

Studené snidané, presnidavky, svacCiny a vecefe byly ve vSech navstivenych zafizenich
postavené na hotovych kupovanych jednotlivé balenych vyrobcich. V jidelniccich se objevuje
fada nevhodnych potravin: tavené syry, nekvalitni pastiky, parky, salamy, Sunky a dal$i uzeniny
S nizkym procentem masa, sladké mlé¢né vyrobky (termixy, hotové pudinky, mlécna ryze atd.),
sladké trvanlivé pecivo, marmelady a pfesnidavky s pfidanym cukrem.

Strava obsahuje malo zeleniny a ovoce, V nékterych zafizenich neni zelenina ani ovoce
ke studenym jidlim vibec poddvéana. Studend jidla jsou také casto chudad na bilkovinu —
zejména sladka jidla (vanocka s nutelou, pecivo s marmeladou, loupaky s méslem a dalsi sladké
pecivo). Snidané nasladko se v nékterych zatizenich objevuji i vice dnti po sobé, coz vSak oceni
pouze nékteti pacienti, ktefi takto bézn¢ snidaji, ale ne pacienti, kterym sladka snidané
nevyhovuje — ve stavajicim systému vS8ak nemaji na vybeér.

Na svaciny se bézné objevuji jidla typu houska s maslem/margarinem — opé&t chybi zdroj
bilkoviny, ovoce ¢i zelenina. Misto Cerstvého ovoce jsou n¢kdy zbytecné podavany balené
dzusy, které jsou finan¢né nakladnéjsi nez kusové ovoce a spojené se zvySenym odpadem.

Az na vyjimky jsme se prakticky nesetkali s vyuzitim vajecnych snidani ¢i vecefi, coz ziejmé
souvisi s absenci hotovych vaje¢nych vyrobkl dostupnych na trhu. Piiprava vajec samotnou
kuchyni je pfitom jednoducha a vyZivovée jsou velmi hodnotna.

U tady jidel byl patrny nepomér mezi pecivem a dalsi sloZzkou. Ptikladem je typickd snidané
ve slozeni dvou az tii kusii pe€iva, malého baleni (20 g) termizovaného syra a malého baleni
(10 g) masla, v hor§im piipad€ chutové meéne atraktivniho margarinu. Na Cast peciva tedy neni
co namazat a zcela chybi zelenina. N¢kolik kust peciva pfitom oceni jen Cast pacientd,
pro mnohé jde o zbytecné velké mnozstvi, které se vyhodi.

Opakované jsme se setkali také s netypickou skladbou jidel s chutové zvlastni kombinaci.
Napt. grand dezert (kupovany pudink se Slehackou) s chlebem a maslem, bali¢ek anglické
slaniny s rohliky nebo jogurt s rajcetem (vhodnéjsi by bylo ovoce).

Obvyklym napojem ke snidani je ¢aj a bila kava. Setkali jsme se vSak také s tim, Ze s vyjimkou
diabetické diety byl vSem podavan slazeny ¢aj a kdva, o neslazeny ndpoj museli pacienti
pozadat. Primarni nabidka neslazenych napoji by naopak meéla byt standardem.
Velkym neSvarem jsou také instantni napoje s fadou piidatnych latek a cukrem ¢i jejich ,,dia*
varianty s umélymi sladidly. Takové napoje by se v nemocnicich nemély viibec objevovat.

Studena jidla v nemocnicich jsou obecné malo pestrd. U snidani se v nékterych zatfizenich
prakticky to¢i sedm stejnych nebo velmi podobnych jidel. Napt. kazdou nedéli na snidani je
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vanocka s nutelou, kazdy patek k veceti jsou parky s chlebem a hot¢ici, coz u kratkodobych
hospitalizaci neni problém, ale u déletrvajicich ano.

V nékterych zatfizenich jsme se naopak setkali se zbyte¢né komplikovanou logistikou nédkupu
a distribuci potravin. Stejnd snidané ¢i studend vecetfe je zpravidla vhodnd pro nékolik
(az vétsinu) diet. V jednom navstiveném zatizeni vSak bylo zvykem odli§né sloZeni snidané pro
jednotlivé diety, coz vyZzadovalo nakup a distribuci nékolika desitek druht hotovych vyrobki
pro necelych 300 pacientti v jeden den. Casto piitom §lo o stejné komodity — napt. nékolik
riznych ochucenych mléénych vyrobkd, jejichz tfidéni na spravny tablet dle rozpisu diet bylo
jisté provozn¢ narocné.

Studena jidla piedstavuji nejvétsi polozku stravovaci jednotky, coz souvisi se zpisobem jejich
realizace — nakupem hotovych jednotlivé balenych potravin. Limitovana stravovaci jednotka
pak nuti stravovaci provoz usetfit ndkupem levnéjSich potravin na ukor jejich kvality. Méné
kvalitni potraviny maji nejen niz8i nutri¢ni hodnotu, ale jsou i méné chut'ové atraktivni. Oboji
pak vede k odmitani stravy ze strany pacientl, zvySeni rizika podvyzivy i plytvani potravinami.
Nemocnicni strava by méla byt prikladem zdravého stravovani. V této podob¢ vsak tuto roli
nemuze plnit.

Studena jidla z hotovych kupovanych potravin jsou dnes bohuzel bézné rozsifenym standardem
nemocni¢ni stravy. A to i v zafizenich, kde se dfive pfipravovala ze zakladnich surovin
Vv nemocnic¢ni kuchyni — napt. pomazanky, salaty, jednoducha vajecna jidla, jatrova pastika,
kase, mlécné dezerty, moucniky. Motivem opusténi této praxe byly mensi naroky pro
zaméstnance kuchyné a udajné také hygienické predpisy, coz vSak neodpovida realité —
hygienické normy nebrani ptipravé studenych jidel. Nami doporuCovand vlastni pfiprava
studenych pokrmt ze zékladnich surovin zvysi nejen nutriéni hodnotu a chutovou atraktivitu
jidel, ale vede 1 k ispote nakladii. Za stejné naklady pak lze pofidit kvalitnéjsi suroviny a ¢astéji
zatazovat zeleninu a ovoce.

_— =
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Obr.27 ZS Nebusice, vitrina s ¢erstvé pripravenymi sva¢inami
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Jisté 1ze namitnout, Ze Gspora nakladii na stran¢€ ceny surovin bude provazena zvysenim narokt
na provoz kuchyné a s tim spojenych nakladti. Castym argumentem je, Ze v nemocniéni kuchyni
neni dostatek cCasu a/nebo kvalifikovaného persondlu na ptipravu vSech dennich choda
ze zakladnich surovin. Je proto potieba nejen piehodnotit systém prace v kuchyni, ale také
vyrazné zjednodusit dietni systém. Zejména snizeni poc¢tu obédovych chodu usetii Cas na
piipravu ostatnich dennich jidel.

6.2 Tipy na zlepSeni kvality snidani a veceri

Prvnim krokem ke zlepSeni je zaiadit do denni nabidky vice pokrmi, které lze piipravit ze
zakladnich surovin VvV nemocni¢ni kuchyni a zredukovat ndkupy hotovych jednotlivé
balenych vyrobku. Zde je n¢kolik tipt, co lze zatadit:

e Pomazanky: tvarohova, budapest’ska, rybickova, vajickova, lusténinova atd. Do zékladu
pomazanek doporucujeme pouzivat tvaroh, termizované syry, maslo, nikoli taveny syr
a/nebo margarin — dilezita je nejen vyzivova hodnota, ale i chut’. Jako ptiklady receptur,
kterym je 1épe se vyhnout, jsou Tutti Frutti pomazanka (salam, sterilovand zelenina,
kysela okurka, majonéza, vejce) nebo paprikovd pomazanka na bazi tavené¢ho syru
a margarinu.

e Dezerty z tvarohu, feckého jogurtu ¢i zakysané smetany dochutit misto cukru pomoci
rozmackaného bananu, strouhanych nebo dusenych jablek, hrusek, ¢i trochou suseného
ovoce, doplnit seminky, ¢i ofechy (kokos a skofice vzbuzuji pocit sladké chuti).

e Obilné kaSe ochucené ovocem ¢i ovocnym rozvarem

o Polévky

o Jatrové ¢i masové pastiky (opét z kvalitnich vychozich surovin)

e Vejce a jednoduché vajecné pokrmy

e Zeleninové salaty s bilkovinnou vloZzkou (vejce, tundk, syr, fazole, ofechy, cizrna)

e Domaci moucniky (ty vSak zatazovat jako dopln€k, nikoli jako jedin¢ jidlo)

Chléb a pecivo volit idealn¢ kvasové a zatazovat 1 celozrnné. Doporucujeme standardné jeden
kus obvyklé velikosti, pfipadné dva mensi, dalsi jako ptidavek na vyzadani (Ize objednat na
oddéleni dle potieby pacienti).

Dalsim krokem ke zlepSeni stravy (a k prevenci malnutrice) je umoZnéni vlastniho vybéru
pokrmu podle individualni preference a chuti pacienta. Moznost vybéru lze fesit riznymi
zpusoby s ohledem na provozni a prostorové moznosti pracoviste:

e Objednani jidla z nabidky nékolika pokrmi. Jako piiklad uvedeme snidané
vV Nemocnici Havifov: pacient si vybird mezi obloZenym talifem a obilnou kasi. SloZeni
obloZeného talife se obménuje, jeho pravidelnou soucasti je pestra zeleninova obloha
a jeden kus peciva (dal$i na ptidani), ddle maslo a bilkovinnd slozka (stfidaji se
a kombinuji pomazanky, syry, vejce, Sunka atd.). Obilné kase s ovocem jsou rovnéz
obménovany. Zkusenost z Havifova ukdzala, ze vice neZ polovina pacientd preferuje na
snidané kase, které jsou méné ndkladné neZ oblozené talife. Vysledna cena snidani mize

vvvvvv

bez moznosti vybéru.
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e Bufetovy (rautovy) systém S nabidkou sortimentu v gastronadobach na pultu,
ktery je pristupny V blizkosti kuchynky na oddéleni, idealné v jidelné nebo v jiném
vhodném prostoru ur¢eném pro chodici pacienty. U nechodicich pacient je mozné
bufet rovnéz vyuzit, pokud lze zajistit donasku vybraného jidla z bufetu k lazku.

e Bufetovy systém formou servirovaciho voziku obsluhované¢ho povéienou osobou,
ktera postupné rozveze nabizeny sortiment do jednotlivych pokojt.

Podrobnéjsi popis bufetového systému, vcetné doporuceného sortimentu, organizace vydeje
i potfebného vybaveni uvadime v samostatné pfiloze (Ptiloha ¢. 1.4).

Obr.28 Nemocnice Havifov, snidatiovy bufet v porodnici

6.3 Tipy na zlepSeni kvality presnidavek a svacin

Presnidavky a svaciny doporucujeme fesit umisténim chladici vitriny na odd¢leni, ktera bude
pravidelné zasobovana, idealné opét prevazné pokrmy z jidelny. Vhodné jsou bilé jogurty,
ovoce, mlééné dezerty z tvarohu a ovoce, pomazanky a zchlazené vyvary ¢i polévky, které 1ze
na oddéleni ohtat. Vitriny jsou zejména vitany v porodnici a na détském odd¢leni — déti, t€hotné
a kojici Zeny potiebuji jist castéji. Ke zvazeni jsou i na geriatrickém oddéleni. Sortiment vitrin
lze vyuzit 1 jako nouzové jidlo u nové piijatych pacientd, neZ je mozné objednani stravy.
Na ostatnich oddélenich nejsou vitriny nutné, stejné jako nejsou nutné presnidavky a svaciny
u dospélych pacientii bez specidlnich vyzivovych potieb.

Moznost objednani svacin, vyvart ¢i polévek navic by vSak méla byt i na ostatnich oddélenich
— individudlné pro pacienty v ohroZeni malnutrice. V soucasné dob¢ je tato potfeba feSena
prevazné formou sippingu Vv podobé hotovych vyrobkt uréenych pro pacienty s malnutrici.
Pokud jsou tyto vyrobky na bazi sladkych koktejlii poddvany denné, velmi rychle se pacientim
,preji® a jsou odmitany. Jejich nahrazeni nebo alespot doplnéni ¢i prostfidani chutnymi
jednoduchymi pokrmy ze skute¢nych potravin muze byt efektivnim feSenim (Casto i levnéjSim).
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Jako priklad dobré praxe mizeme uvést Nemocnici Nymburk, kde 1ze v kuchyni objednat
svacinove kelimky, napf. s tvarohem a ovocem, doplnéné o bilkovinovy doplnék stravy.

6.4 Tepla jidla

Také u teplych jidel jsme se jak Vv jidelni¢cich, tak v ramci organizace provozu setkali s celou
fadou problematickych postuptli. Zatimco nejvetsim problémem studené kuchyné jsou hotové
kupované vyrobky, v teplé kuchyni je to vareni z konvenienci (polotovary, potraviny v prasku,
pro piimou konzumaci a konzervované potraviny). S ohledem na slusnou technickou
vybavenost vétSiny provozul, kterymi jsme prosli, je velka Skoda, ze neni vyuzita pro pfipravu
vlastnich vyvart a zédkladi omacek. Nakupy konvenienci jsou drahou investici do ochucené
soli, zahugténé moukou a $krobem. Casto obsahuji glutamat, nekvalitni druhy tukd a koktejl
raznych ptidatnych latek. Ambici kuchyné€, a nemocni¢ni obzvlast, by mélo byt vafit poctive,
vyzivné a chutné jidlo, nikoliv zpracovavat instantni pokrmy. Setkali jsme se vsak také
S provozy, kde se konvenience prakticky nepouzivaji, pfipravuji si vlastni vyvary i omacky,
vafi bramborovou kasi z brambor i vlastni knedliky — tedy, jde to.

Problematické jsou také receptury, kde je primarné jako zaklad polévek, omacek a vypekl pod
maso rutinné pouzivana hladkd mouka a margarin. Takovy zdklad prakticky neumoziuje
chutny pokrm. Rada rostlinnych margarinii navic neni vhodna pro tepelnou ipravu. U nas b&zné
nadmérné zahu$toviani a nastavovani omacek a polévek hladkou moukou, casto
nedostatecné provaienou, a jejich zbyteéné doslazovani, je obecnym neSvarem. Doslazuje se
také vétSina salatovych zalivek.

V nékterych zatfizenich nas prekvapila vyssi frekvence sladkych jidel na obédy a vecefte,
ato i v ramci redukéni diety. Casto se navic jedna o sladk4 jidla typu krupicova kase, koblihy,
povidlové buchty, tedy jidla vyzivoveé problematickd. Obcas se tyto pokrmy podavané na obéd
nebo vecefi objevuji v kombinaci se sladkou snidani nebo svacinou ve stejny den.

Navstivend zatizeni se velmi liSila ve skladbé nabidky teplé kuchyné. V nékterych stravovacich
provozech byl znat ,krok s dobou®, ¢emuz odpovidaly pokrmy losos s kuskusem, treska
S hraSkovym pyré, masovy Spiz s bramborem a salatem a dalsi atraktivni jidla. Jinde se vSak
zastavil ¢as. Narazili jsme na problematické receptury typu Konselské peklo (mleté maso
S protlakem, sterilovanymi Zzampiony a okurkou, zahusténé moukou a podavané s knedlikem),
Lazenska zeleninova smés (nakrajeny salam opékany s mrazenou zeleninou, zality smési mléka
a vajec), vinnou klobasu obalenou v mouce a smazenou na oleji nebo i tradi¢ni jidlo typu
koprova omacka, ale na bazi vody, mléka, mouky, margarinu, cukru, octa a sterilovaného kopru.
Mezi dalsi patti: pecené kuie (slozeni: kuie, Perla), vepiové na protlaku (sloZeni: vepiova kyta,
hladkéd mouka, protlak, sil), kapr peceny vanocni (slozeni: kapr, Rama) ¢i jatrovd omacka
(receptura s pridanym cukrem). V rdmci vegetarianské stravy jsou ¢asto podavany fadni s6jové
kostky nebo sladka jidla.

Dalsim faktorem, ktery vyznamné ovliviiuje kvalitu jidla na talifi pacienta je zpusob jeho
distribuce a transportu. Ve vétsin¢ zafizeni, ktera jsme navstivili, je jidlo distribuovano na
tabletech — uzaviratelnych boxech s vyhfivanym dnem pro udrzeni teploty. Problematické jsou
celovyhfivané tablety, ve kterych je vyssi teplota i v Casti, kde je studend komponenta
(napf. salat nebo kus ovoce). Delsi ¢as ve vyhfivaném boxu vSak nesvédci ani teplym pokrmlm.
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Pti otevieni boxu se znckterych jidel vyvane nepiijemny odér. Pfi transportu tableti na
oddéleni navic dochdzi k potiisnéni okraji talife omackou nebo dokonce k jejimu ¢aste¢nému
vyliti. Pfes vSechna tato uskali, ale mize byt vysledné jidlo velmi dobré — pokud pacienta
neodradi jeho vzhled. To je bohuzel véc, kterou neptjde zménit tak snadno. Prostorové
dispozice mnoha nemocnic zatim neumoziuji jiny systém distribuce. V nasem piehledu
nemocni¢ni stravy v zahranici je z pfiloZzené fotodokumentace patrné, ze je bézny 1 piimy vyde;j
jidla v jidelnéch pro chodici pacienty. Zpravidla se navic jedna o bufetovy vydej, kde si pacient
sdm nabira, na co ma chut. Bylo by proto vhodné, aby se v ramci planovanych budoucich
rekonstrukci nemocnic a nemocni¢nich oddéleni myslelo 1 na tuto moznost vydeje stravy.

Zeleninové salaty k hlavnim teplym jidlim zminime jesté¢ jednou. Problematicky neni jen
jejich transport ve vyhiivaném tabletu, ale i samotny dlouhy ¢as od jejich ptipravy. Vysledkem
je pak Casto zcela ovadla zelenina. Obvyklé sladkokyselé zalivky navic oceni jen ¢ast pacientd,
mnohé vSak odradi. Zelenina je pfitom velmi Zddouci soucésti stravy a tvoti také drazsi polozku.
Je proto $koda, pokud velka ¢ast vysledného produktu skonéi v odpadu. Resenim je distribuce
samotné neochucené nakrajené zeleniny na oddéleni (ve spravné transportni teploté) a umoznit
pacientim ochutit si salat samostatné, at uz zalivkou pfipravenou v nemocnic¢ni kuchyni
nebo zakladnimi ingrediencemi (stl, ocet, citronova $tava, olej), které budou k dispozici
Vv kuchynkach na jednotlivych oddélenich.

Dal$im problémem v nckterych nemocnicich je mald provazanost zaméstnanecké
a pacientské stravy, coz je provozné velmi ndrocné, cely systém to zbytecné komplikuje
a prodrazuje. Setkali jsme se i s provozem, kde byla nabidka i ptiprava jidla pro pacienty
a zaméstnance zcela oddélena. Argumentem byly vys$si standardy kvality pro pacientskou
stravu, ale vysledky svédCily o opaku. Pro zaméstnance se denné vafil poctivy masokostni
vyvar do polévek a omdacek, pro pacienty bujon z konvenienci, tdajné kvili hygienickym
normdm. Zameéstnanci méli na vybér z nékolika jidel, tradi¢ni 1 moderni kuchyné, vcetné
bezmasych jidel. Pro pacienty se ve stejny den vafila zcela jina jidla, vétSina podle starych
receptur. Stavaly se situace, kdy v ramci zaméstnanecké stravy bylo na vybér chutné atraktivni
bezmasé jidlo, ale ve stejny den se pro pacienty na vegetarianské dieté vatilo dusené sojové
maso (sloZeni: sojové kostky, Perla, hladka mouka, stl, cibule). Mala provazanost byla také
u pacientskych diet. Stavalo se, a to 1 o vikendu, kdy byl omezeny provoz, ze se v ramci diet
vafily tf1 riizné polévky, z toho dvé jen v n€kolika porcich.

6.5 Tipy na zlepSeni kvality teplych jidel

Zakladem jidel by m¢ly byt skutecné potraviny, idealn¢ lokalni a sezonni, jak vysvétlujeme
Vv Pruvodci skuteénym jidlem (5).

Pro posun od konvenienci k pfipravé stravy ze zakladnich potravin lze vyuzit metodicky
materidl Vafime od zdkladu bez vysoce priimyslové zpracovanych potravin pfipraveny pro
Skolni jidelny (6). Edukac¢ni text uvadi dtvody pouzivani konvenienci, vysvétluje, pro¢ to
ned¢lat, a hlavné obsahuje prakticka doporucenti, jak 1ze v provozech chutné vafit ze zakladnich
potravin.
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Také u teplych jidel podavanych zejména k obédu by méla byt snaha umoznit vybér samotnym
pacientem. Jako ptiklad dobré praxe uvedeme Fakultni nemocnici Olomouc, kde si pacient bez
dietniho omezeni den piedem vybira jidlo k obédu ze tii moznosti — tradi¢ni ¢eské kuchyné,
moderni svétové kuchyné a vegetarianské jidlo. Umoznéni vybéru ze dvou moznosti stravy
(vyzivné MAL a racionalni FIT) doporucuje i Metodické doporuceni pro zajisténi stravy

a nutri¢ni péce Ministerstva zdravotnictvi z roku 2020 (7).

Podminkou tspéchu jsou vsak chutna jidla. Praktické tipy na zlepSeni kvality teplych jidel
shrneme v bodech:

e Revize receptur — vyfazeni ¢i modernizace receptur obsahujici polotovary, margariny,
tavené syry, vysoce zpracované prumyslové vyrobky.

e Vlastni pfiprava vyvarl a zdkladi omécek, vyfazeni konvenienci. K ptipravé lze vyuzit
veskeré zbytky zeleniny, odiezky masa a kosti (ty 1ze i levné poftidit), divoké koteni
a stl. Varem redukovany vyvar spolu s vypekem, ptipadné doplnény maslem lze pouzit
na piipravu chutné omacky k masu.

e Zeleninové polévky je vhodné vatit ze syrové zeleniny. Mrkev, celer a petrzel dodaji
chut’ jakékoli polévce a jsou k dostani celoro¢né.

e Pro zvyraznéni chuti jakékoli tepelné upravené zeleniny je vhodné ji nejdiive orestovat
na tuku. U mraZené zeleniny je to problematické, protoZe se na tuku rozmrazuje, hned
se zacne dusit, proto nebude mit tak dobrou chut’ jako restovana Cerstva zelenina.

e Obecné nezahustovat a zbyte¢né nenastavovat pokrmy moukou. Polévky, u kterych je
zahusténi vhodné, 1ze zahustit rozmixovanim ¢asti obsahu (zeleniny, brambor) nebo
pfidanim lusténinové mouky, Cervené Cocky, lamanych krup ¢i lamané pohanky.
Vypeky z masa lze zahustit odpafenim ¢asti tekutiny a ptidanim masla.

e Dbat na kvalitu ptiloh. V kuchyni loupané brambory jsou chutngj$i neZ oloupany
polotovar a poctivd bramborovd kase a bramborovy knedlik maji byt z Cerstvych
brambor. Velmi vhodné je zafazovat i brambory ve slupce, které maji vyssi podil
vldkniny. Bramborové pfilohy by mély byt stiidany s ptilohami z obilovin, kde jsou
preferovany celozrnné varianty. Celozrnné téstoviny maji vybornou chut’. Natural ryze
je v porovnani s jasminovou sussi, a nema tak atraktivni chut’, ale k omackam je vhodna.
Lepsi variantou houskového knedliku je knedlik celozrnny. Celozrnné obiloviny lze
vyuzivat také k bezmasym jidlim typu zeleninovy bulgur nebo krupoto.

o Stfidat druhy masa, zatazovat Castéji tuné moiské ryby a omezit uzeniny. Rybu Ize
podavat formou pomazanek, zeleninovych salatl s tuiidkem, rybich polévek ¢i hlavnich
chodli. Ryba ma benefit i v tom, zZe jeji ptiprava je rychla.

e U tradi¢nich ¢eskych jidel doporucujeme inspirovat se recepty Spickovych restauraci,
kde se ¢eska klasika pfipravuje z n€kolika zékladnich surovin, omacky se nenastavuji
moukou a nepfislazuji.

e Nepouzivat margariny, nahradit je tradi¢nimi tuky — pod maso sadlo, pod zeleninu
olivovy ¢i fepkovy olej, ptipadné na konci tepelné Gpravy piidat maslo.

e Nepouzivat sland komeréni dochucovadla, vyuzit zdkladni kofeni, Cerstvé bylinky
(moznost z vlastnich zdrojui — ,,jedla zahrada“ v arealu nemocnice).
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e Nesladit zeleninové salaty a pokrmy, salaty nejlépe viibec neochucovat, dat do
kuchynék na jednotlivda oddéleni zékladni vybaveni pro ochuceni podle chuti
samotnymi pacienty.

o Lusténiny zafazovat spiSe jako mens$i soucést jidla nez jako samostatny pokrm.
Napt. ptidani trosky lusténin do zeleninovych polévek, cockovy salat se zeleninou,
luSténinovy ,karbanatek nebo luSténinové pomazéanky. Jidla typu c¢ocka na kyselo
nebo hrachova kaSe jsou malo oblibené, ale luSténiny jako soucast pestré stravy jsou
zadouci.

e Snizit frekvenci sladkych jidel, zejména u ob&di a vecefi. Misto nich vice
zafazovat bezmasa nesladka jidla. U zbyvajicich sladkych jidel doporucujeme zdravé;jsi
a vyzivové hodnotné&jsi receptury (napft. jidla na bazi ovoce a tvarohu). Mouc¢niky
pripravovat z celozrnné mouky s ptidavkem ovoce, ofechii nebo tvarohu a jen S malym
mnozstvim cukru nebo medu.

e Dbat na spravné servirovani pokrmu na talif — jime i1 o¢ima.

[ Poznamky k dietnimu systému

Systém diet je v gesci kazdé nemocnice. Neni nasi ambici ani v nasich moznostech rozpracovat
podobné doporuceni pro zlepSeni dietniho systému — to je prace pro odbornou pracovni skupinu
nutricionistl. Omezime se jen na nékolik postiehli, které vyplynuly z obecného popisu
jednotlivych diet, konkrétnich jidelni¢ki 1 z praktickych zkuSenosti persondlu navstivenych
nemocnic.

Dietni systém by si ve vétSiné nemocnic zaslouZzil zredukovat. V nékterych zatizenich mél
seznam diet 1 desitky polozek. Pfitom ve vétSiné uvedenych zemi (piiklady: Dansko, Francie,
Némecko, Kanada, Svédsko) se v nemocnicich vaii bez dietnich systémii, pacienti dostavaji
kvalitni jidlo, Casto si mohou o vybéru spolurozhodovat (tak se vytesi ptipadné dietni omezeni),
a kdyz je vyjimecné potfeba specidlni strava, fesi se individualné. Slozity dietni systém
vyznamné zatéZuje a komplikuje stravovaci provoz. SniZeni poctu obédovych chodl
predstavuje vyznamnou ¢asovou usporu, ktera umozni poctivou ptipravu jidel namisto vafeni
z konvenienci i ptipravu ostatnich dennich jidel misto nakupu hotovych vyrobkii.

Z popisu nékterych diet je patrné zvySené riziko malnutrice. Narazili jsme naptiklad na
neslanou dietu, ktera je dle popisu v zakladu Setfici, a navic s vylou¢enim soli, coz nemuze
pacientim chutnat. S ohledem na to, ze fada jinych zafizenich tuto dietu ve svém seznamu
nema, je otdzkou, nakolik je medicinsky podlozena a nezbytna.

DalSim adeptem na vytazeni je nizkocholesterolova dieta. Strava pii dyslipidémii by méla
odpovidat bézné raciondlni stravé. Narazili jsme také na dietu p¥i dné€ — v jidelnicku bylo
patrné odlehceni od uzenin, ty vSak byly Castéji nahrazovany sladkym jidlem. Pfitom strava
bohata na jednoduché cukry a zejména fruktdozu vede ke zvysené produkci kyseliny mocové
podobné jako strava bohatd na puriny. Dieta pii dné¢ mé rovnéz odpovidat racionalni diet¢,
ktera by pfi spravném pojeti méla byt chuda jak na uzeniny, tak na sladka jidla.
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Problematicka je také tekuta dieta, pokud je nutna vice dni po sobé. Dle popisu neni uréena
k delsimu podavani, zpravidla pouze na jeden den, proto ma obvykle jen jednodenni jidelnicek.
V piipad€¢ nutnosti del§tho podavani mize vést az k nutnosti zavedeni parenteralni vyzivy
z divodu odmitani stejné stravy nékolik dnii po sob¢ ze strany pacienta, kterd by v piripade
pestiejsi stravy pravdépodobné nebyla nutna. Reenim je rozsiteni jidelnicku.

Diikladnou reformou by méla projit diabeticka dieta. Bézn¢ se na jidelniccich objevuji ,,dia“
vyrobky nevalné kvality. Dnesnim trendem je uméla sladidla do stravy nezarazovat. Misto dia
jogurtu se sladidly je vhodnéjsi bily jogurt s trochou cerstvého ovoce. Neni také zohlednén
glykemicky index a glykemickd ndloz pokrmi, napt. po pecivu s dia marmelddou dochazi
k vyraznéjsi elevaci glykémie nez po chlebu se syrem a zeleninou. Pro oSetfujiciho 1ékate pak
musi byt velmi obtizné nastavit potfebné davky antidiabetické medikace. V jidelniccich jsme
dokonce narazili na diabetickou snidani ve slozeni #i‘ech kustu rohlikt s dia marmeladou.
To uz je spiSe ukdzka hrubé dietni chyby nez lé€ebné stravy, kterd ma byt soucasné navodem,
jak by se m¢l pacient s diabetem stravovat i doma. U geriatrické varianty diabetické diety jsme
vidéli 1 sladka jidla k obédu. Takové strava pak vede ke zbyte¢né intenzifikaci medikament6zni
terapie. Dal$im problémem je ¢asta absence zeleniny, coz je op€t v rozporu s tim, co pacientim
s diabetem doporucujeme. Obsah sacharidi je obvykle rozepisovan na 250 1 vice gramu
sacharidd denng, coz je pro vétSinu pacienttl s diabetem zbyte¢n€ mnoho. Predepsané sacharidy
se pak v jidelni¢cich dohanéji formou housek ke sva¢inam a objemnych porci priloh. Zakladem
diabetické diety ma byt dostate¢na porce zdrojl bilkovin (Zivoc¢isnych i rostlinnych — lusténin),
bohat¢ zeleninova slozka (nebo u vhodnych jidel, napf. mlécnych vyrobki, pfimétena porce
ovoce) a redukovana ptiloha s preferenci celozrnnych. V ramci nemocni¢ni péce se opé&t nabizi
propojeni diabetické diety s kvalitn€ sestavenou racionalni dietou s vynechanim sladkych jidel.
V piipad€, Ze nemocnice zvoli bufetovy vydej jidel, doporuujeme umoznit stejny zptisob
stravovani i pro pacienty s diabetem. ZkusSeni edukovani pacienti jsou samostatni v odhadu
sacharidii 1 potfebné¢ davky prandidlniho inzulinu. NezkuSené pacienty je tfeba edukovat,
ale pravé obdobi hospitalizace a bufetovy systém je vhodnou ptilezitosti, jak se tyto nezbytné
dovednosti mohou pod dohledem nutri¢niho terapeuta naucit.

V né¢kterych jidelnic¢cich jsme si vS§imli nedostate¢ného mnozZstvi bilkovin u nékterych diet.
Naptiklad u diety s pfisnym omezenim tuku se objevovalo i 3x denné sladké jidlo, v podstaté
S absenci zdroju bilkovin, poptipad¢ jen ve form¢ bilkovinné sedliny 1x denné. Nedostatek
bilkovin je Casty také ve vegetarianské strave, napt. pouze ve formée Luciny k vecefi.

V zatizenich typu LDN nebo na geriatrickych oddélenich nemocnic je vhodnou volbou
geriatricka dieta, kterd by méla byt sestavend s ohledem na potieby seniorti. I tam jsme se
setkali stadou vytek a podnéti. S ohledem na to, Ze se vétSinou jedna o dlouhodobé
hospitalizace, je tfeba klast vétsi dliraz na pestrost stravy a sezénni obmeénu jidelnicki.
Na druhou stranu seniofi ¢asto ocenuji obycejné prosta jidla, na kterd jsou zvykli od mladi.
V Nemocnici Nové Mésto na Moravée udé€lali velmi dobrou zkuSenost se zatazovanim teplych
pokrmt na vecefi (alesponi 2x tydné€) ve form¢ vyzivnych polévek nebo 1 prostych brambor
s podmaslim. Ovoce pro seniory by mélo byt zatazovano spiSe v podobé dusené¢ho kompotu
bez cukru (rozvaru), presnidavek nebo strouhané mrkve s jablkem. Nejsou vhodné citrusy, které
se seniorim obtizn¢ kousou. Stejné tak by jim nemély byt nuceny pfili§ nadymavé potraviny.
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Na druhou stranu béZn¢ doporuc¢ované vyhradné mleté maso neni vzdy nutné a pii dlouhodobé
hospitalizaci se omrzi. S vyuzitim soucasného technologického vybaveni vétSiny nemocnicnich
kuchyni lze pfipravit maso dostate¢né do mekka. Jako dalsi ptiklad dobré praxe odkazujeme na
LDN Rybitvi.

Obr.29 LDN Rybitvi

8 Ekonomicka Givaha ke zvy$enym nakladiim na
stravovaci jednotku

Rada vyse uvedenych doporuceni miize vést ke zlepseni kvality nemocnicni stravy i bez zvySeni
stavajicich nakladt. V nekterych zdravotnickych zatizenich je vSak stravovaci jednotka velmi

nizka a pii soucasné inflaci neumoznuje nakup kvalitnich surovin. I malé zvyseni stravovaci
jednotky pfitom muze piinést zasadni zlepSeni kvality a pestrosti podavané stravy, a to za cenu
jen nepatrného navysSeni celkovych nakladi nemocnice.

Primérnd krajskd nemocnice ma zhruba 20 000 hospitalizaci roéné¢ a primérna fakultni
nemocnice 50 000 hospitalizaci rocné. Podle posledni statistiky ¢ini primérny ALOS (average
length of stay, primérna doba hospitalizace) 5 dni. Poc¢et luzkodnti, béhem kterych se pacient
stravuje v nemocnici, se tedy pohybuje kolem 100 000 v krajskych nemocnicich a kolem
250 000 ve fakultnich nemocnicich. Pro zjednodus$eni zde nepocitime s poopera¢nimi stavy
a vyzivou na jednotkach intenzivni péce. Po jejich zatazeni do vypoctu by ndm vyse uvedena
Cisla klesla.

ZvySeni nakladl na denni stravovaci jednotku naptiklad z 80 na 90 K& mulze pfinést velké
zmény v racionalni strave i specializovanych dietach. Zvyseni stravovaci jednotky o 10 K¢ by
pritom vedlo k pouze malému zvysSeni nakladl na lazkodny. V ptipad¢ primérnych krajskych
nemocnic by se jednalo o cca 1 mil. K¢, u fakultnich nemocnic o 2,5 mil. K¢.
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Toto zvySeni predstavuje jen zanedbatelny rast celkovych ndkladd. Primérné krajské
nemocnice hospodaii s celkovymi naklady a pfijmy v objemu cca 2 mld. K¢, fakultni nemocnice
cca 8 mld. K¢. Zvyseni ndkladi ve snaze zlepsit stravovani by tak vedlo k dodate¢nému zatizeni
jen v setinach procent, cca 0,05 % u nemocnic krajského typu, u fakultnich nemocnic pak jeste
mén¢. Jednotlivé nemocnice se od uvazovanych primérnych samoziejmé mohou lisit velikosti,
poctem lizek a stravovacich jednotek. Podily procent na celkovych nékladech tak mohou byt
rozdilné, avSak nikoliv fadove.

Vyse uvedend tivaha je vedena nad dynamikou riistu nakladii. Absolutni ndklady na stravovani
v uvazovanych nemocnicich budou ¢init v ptipadé¢ pramérné nemocnice krajského typu cca
8-9 mil. K¢ a u fakultnich nemocnic cca 20-22 mil. K¢, v zavislosti na jejich primérnych
dennich nakladech na stravovaci jednotku. Podil k celkovym nakladim tedy bude 0,5 %
u nemocnice krajského typu, resp. 0,25 % u fakultni nemocnice.

O Zavér

V Globopolu jsme se pomérmné dlouhou dobu zabyvali stiznostmi pacientl i zdravotnikli na
kvalitu nemocni¢ni stravy. Impulzem k rozbéhnuti projektu byla nakonec fotografie voziku
s pocukrovanymi koblihami pro déti na onkologickém oddéleni fakultni nemocnice. Fotka
vyvolala dalsi vlnu kritiky na socidlnich sitich a v Globopolu rozhodnuti o aktivni praci na
zlepseni.

V zagatku projektu jsme neveédéli o jediném zdravotnickém zatizeni, které by mohlo slouzit
piikladem, proto jsme hledali inspiraci v zahrani¢ni. V dob& psani této zavéreCné zpravy
pribyvaji dalsi a dalsi pracovisté, kterym zalezi na tom, zda u nich pacientim chutna, netrpi
malnutrici a jidlo se nevyhazuje. Néktera pracovisté se zapojila do projektu, mnoha dalsi se jen
inspirovala od ostatnich.

Jidlo ma byt vyzivné, atraktivni a chutné. Nemocni¢ni jidla maji navic edukovat, byt ukazkou

wewvr

stravovani, Ize shrnout v t&chto bodech:

e Zakladem stravy by mély byt skute¢né potraviny, idealné lokalni a sezénni.
e Co nejvice pokrmii pripravovat v nemocni¢ni kuchyni bez konvenienci a instantnich
vyrobkll, omezit nakup hotovych vyrobkd.
e Zredukovat dietni systém, coz zjednodusi provoz kuchyn¢ a usnadni poctivé vareni.
e Pacienti bez potieby specialni diety maji mit moznost si jidlo vybrat. Umoznéni vybéru
jidla je nejlepsi prevenci malnutrice.
Projekt zatim nekonci, bude jesté néjakou dobu pokracovat. A to do té chvile, kdy se stane

zbyteénym, protoze doporuceni v ném obsazena budou béZnym standardem a zabé&hlou praxi.
Fotky s koblihami budou jen zaslou vzpominkou.
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1 Praktick4 doporudeni pro zlepSeni kvality jidel a
zapojeni pacientu do jejich vybéru

Nemocnicni strava by méla byt pestra, vyzivové hodnotnd a odpovidajici principim zdravé
vyzivy. K prevenci malnutrice je vSak nutné, aby nabizena strava byla krom¢ vyse uvedenych
atributi také chutnd a vizualn¢ atraktivni. Dal§im krokem k prevenci malnutrice je moznost
vlastniho vybéru dle individualni preference a chuti pacienta. V praxi lze toto realizovat
umoznénim vybéru z nabidky nékolika teplych jidel a formou rautové/bufetové nabidky stravy
u studenych jidel.

1.1 Moznosti vybéru obédu a teplych veceri

Doporucujeme sjednotit obédy pro zaméstnance a pacienty. Pokud lze, je vhodné nabizet
moznost vybéru alesponi ze tfi jidel, napt. v tomto sloZeni:

e tradicni Ceské jidlo, chutné a zdravé ptipravené, tedy napi. svickova omacka, ale bez
zahu$t'ovani moukou a doslazovéni, s poctivym obsahem kofenové zeleniny a smetany,

o Vvegetaridnské jidlo s dostatkem kvalitnich bilkovin, tedy ne so6jové kostky, ale jidlo
s lusténinou, vejcem, tvarohem nebo syrem; obiloviny pievazné v celozrnné podob¢,

e leh¢i masité jidlo se zeleninou, s omezenym obsahem Skrobovych ptiloh (takové jidlo
Ize pak vyuzit také pro diabetickou dietu).

Systém tii spolecnych jidel zaméstnanecké a pacientské stravy vyrazné zjednodusi provoz
kuchyné. Tato tfi jidla se budou vafit ve vétSim mnozstvi, coz muze uSetfit naklady.
Pro zaméstnance je pak mozné podle moZnosti kuchyné pfipravovat dalsi, tfeba i financné
naro¢néjsi jidla, ale tyto tfi by mély tvoftit spolecny zaklad.

K nabidce vybéru ze tii jidel by méla byt i casové neomezena moznost konzumace polévky —
nejlépe jeden vyvar a jedna krémové polévka (zeleninova, lusténinova). Polévky mohou byt
v jednotlivych porcich umisténé v chladicich vitrinach na oddélenich nebo objednavany podle
potieby ptimo z kuchyné. Polévky mohou byt vyuzity v ramci tekuté stravy, pro pacienty
v riziku malnutrice, a také pro nové¢ pfijaté pacienty ¢i rodicky, kterym se nestihne objednat
jidlo.

Pacienti vyzadujici specificka dietni omezeni mohou stravu individudlné tesit s lékatem
a nutriéni terapeutkou, jak je uz dnes zvykem v nckterych zdravotnickych zatizenich, a jesté
vice v zahrani¢i. Do této skupiny miize patfit: tekutd dieta, kaSovita dieta (zde miiZe jit 1 jen
o technologickou upravu nékteré ze tii moznosti), specialni dieta pti fenylketonurii,
nizkoproteinova dieta atd.

1.2 Snidané a studené vecere v podobé rautu (bufetu)

Bufetovy systém s nabidkou sortimentu v gastronadobach umozni vybér pokrmu z vice
moznosti podle aktualni chuti a potieby pacienta, coz usnadni adekvatni vyzivu a soucasné
omezi plytvani. Tento systém lze vyuzit nejen pro snidané a vecete, ale podle moznosti zatizeni

40

Projekt Nemocnicni strava



také pro teplé obédy. Sortiment bufetu by mél obsahovat Cerstvé zakladni potraviny a vyrobky
z nich — ptednostné ptipravené jidelnou (napf. pomazanky a dalsi).

Miize byt realizovan dvéma riznymi zptusoby (dle moznosti a prostorovych dispozic lizkového
zafizeni):

e Formou bufetového stolu, ktery je ptistupny v blizkosti kuchynky na odd¢€leni, idealné
V jideln€ nebo v jiném vhodném prostoru ur¢eném pro chodici pacienty. U nechodicich
pacientli je mozné bufet rovnéz vyuzit, pokud lze zajistit dondsku vybraného jidla
z bufetu k Iuzku.

e Formou servirovaciho voziku obsluhovaného povéfenou osobou, ktera postupné
rozveze nabizeny sortiment do jednotlivych pokoja.

V dob¢ podéavani snidané a vecefe je Vv bufetu ¢i voziku standardni sortiment (viz nize), podle
moznosti obménovany a doplnény dalSim sortimentem. Je-li to provozné mozné, soucasti
bufetu, zejména na veclefe, mize byt tepla polévka, soucasti snidani tepld obilnd kase.
Po vétsinu roku lze sortiment ponechat po dobu vydeje pii bézné pokojové teploté, pti vyssich
teplotach a absenci klimatizace je tfeba u potravin podléhajicich zkaze (pomazanky, mlécné
pokrmy, masné vyrobky) zajistit chlazeni (nddoba s chladici vlozkou, chladici vitrina).

Bufetovd nabidka stravy je primarné uréena pro pacienty bez dietniho omezeni (dieta 3
— racionalni strava) a Zeny hospitalizované v porodnici (s vybérem sortimentu s ohledem
na pozadavek nenadymavé stravy). Po dohodé¢ s hlavnim dietologem daného zatizeni 1ze zvazit
vyuziti bufetové nabidky také u dalSich vybranych diet, napt-:

o Setfici, pokud je pacient poucen (ptipadné s pomoci dietni sestry) o omezenich své diety,
tj. vynechat tu¢nd jidla, celozrnné obiloviny, lusténiny, nadymavou zeleninu, zeleninu
a ovoce konzumovat bez slupky a zrnicek,

o geriatrickd/pro starsi pacienty,

e individudlni, vegetarianska,

e VYyZivna,

e strava starSich déti,

e bezmlécna — pacient vynechd mlé¢né produkty,

e Dbezlepkova — pacient dostane k dispozici bezlepkové pecivo, vynecha jidla s lepkem,

o diabetickd — u diabetiktl je tfeba dat k dispozici kuchynskou vahu k odvazeni potravin
obsahujici sacharidy a jejich seznam s udanim mnozstvi sacharidd na 100 g, piipadné
V systému vymeénnych jednotek — zkuSeni diabetici znaji a jsou samostatni, nezkusené
je tfeba edukovat — obdobi hospitalizace a bufetovy systém je vhodnou ptilezitosti, jak
se tyto nezbytné dovednosti pacient s diabetem miiZe naucit.

U poucenych spolupracujicich pacientl 1ze bufet individualn€ vyuzit i v pfipad¢€ redukéni diety,
diety s omezenim tuku, s omezenim bilkovin, bezezbytkové diety. U pacientt, u kterych je tfeba
sledovat kaloricky piijem, pfipadné u diabetikti pfijem sacharidi, je téeba po jidle v bufetu
zapsat, co pacient zkonzumoval.
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Standardni soucasti bufetu na snidané: chléb, pecivo, maslo, bilkovinné obloha (pomazanka,
syr, vejce...), zelenina, ovoce, bily jogurt, vlocky — ddva moznost obvyklé snidané typu
oblozené pecivo nebo ovocno-mlééné snidané, piipadné jeji kombinace.

Standardni soucasti bufetu na vecere: chléb, pecivo, maslo, bilkovinna obloha (pomazanka,
syr, vejce...), zelenina.

Ostatni sortiment ptidavat do nabidky bufetu dle moznosti a financi (polévka nebo jiné teplé
jidlo, salat, ofechy, masné vyrobky atd.).

1.2.1 Specifikace sortimentu bufetu

Chléb a pecivo

« nejlépe kvasové nebo obycejné pseniéno-zitné jako je chléb Sumava,

e kvalitni drobné pec¢ivo — kvaskové bagety atd.,

e vlastni (tj. pfipravované v nemocni¢ni kuchyni) jemné pecivo a mouéniky — napf.
ovocné kolace, vafle, stridl, vanocky, palacinky atd. — minimum doslazovani, s podilem
celozrnné mouky,

e celozrnny knackebrot.

Tip na servirovani: patrové oSatky pro uSetieni mista nebo klasické oSatky prikryté utérkou
nebo piiru¢nikem.

Vejce
e varena,
e volskeé oko,
e michana.
Tip na servirovani: hluboké miska (uvatena vejce), elektricky chafing na teplé pokrmy.

Na mazani pe€iva
e maslo,
e pomazénky — tvarohova s paprikou, tvarohova s bylinkami, rybickova, vajickova,
hummus, tzatziki, ajvar, zeleninové.
Tip na servirovani: maslenka, misticky nebo skleni¢ky se Sroubovacim uzavérem (mini-porce)
pro pomazanky.

K dochuceni

e za studena lisovany olej,

e citronova $t'ava,

 aceto balsamico,

e med.
Tip na servirovani: bud’ originalni baleni (jiz s popiskem) nebo sklenéna lahev s klipovym
uzavérem, davkovac¢ na med.

Zelenina
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e Cerstva nakrajena, na pare nebo jemné podusena,

o fermentovana — kyselé zeli, 1ze i vlastni vyroby.
Tip na servirovani: misticky (mini-porce) pro pomazanky nebo vétsi miska s prekladacim
ptiborem.

Obiloviny
e obilné kase,
e cerealni cornflakes — nedoslazované,
o miisli bez ptidaného cukru,
Tip na servirovani: d6za na miisli, na kaSe elektricky kotlik.
Milécné vyrobky
e bily plnotu¢ny jogurt, tvaroh, skyr,
e syry (cokoliv mimo tavenych).
Tip na servirovdni: misticky (mini-porce) stejné jako pro pomazanky nebo vétsi miska
s prekladacim pifiborem, na syry vhodné i prkénko.

Masné vyrobky
e kvalitni Sunka (vysoky obsah masa, nizky obsah soli a minimum pfidatnych latek),
o kvalitni pastika, idealn¢ vlastni vyroby.

Tip na servirovani: Uzky obdélnikovy talif nebo prkénko.

Ofrechy a seminka
e pfirozené nebo na sucho oprazené, samostatné nebo smeési, kokos, kakao, Inéné
seminko.
Tip na servirovani: uzaviratelné dozy.

Ovoce

e Cerstve,

e suSené nesifené a nedoslazované,

e lyofilizované,

e podusené bez doslazeni — jako polevy na jogurt (ne kompotované s cukrem, kandované).
Tip na servirovani: misky jako na pomazanky nebo uzaviratelné dézy jako na ofechy.

Polévka
e vyvarové polévky nebo krémova (v porodnici vzdy k dispozici vyvar).
Tip na servirovani: elektricky kotlik.

Studené salaty s dopliikem

e S lusténinou,

e s celozrnnou téstovinou,

e s bulgurem, pohankou nebo jinou obilovinou.
Tip na servirovani: misky jako na pomazanky.
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Napoje
e nedoslazovany ¢aj,
e voda s bylinkami a citronem,
e plnotu¢né mléko,
(] kéva,
e kavové nahrazky (karo).
Tip na servirovani: termosky, sklenéné karafy nebo soudky.

1.2.2 Co nenabizet

Nevhodny sortiment bufetu: cukr, kompotované a kandované ovoce, marmelady, nutela,
koblihy a dalsi hotové sladké pekarenské vyrobky, bilé a pufované pecivo, slazené ceredlie,
slazené mlécné vyrobky, slazené napoje, hotové sladkosti, slané pochutiny, tavené syry, parky,
salamy a dal$i uzeniny, nekvalitni paStiky.

1.2.3 Organizace vydeje stravy v bufetu

Podle personalnich moznosti je vhodna pfitomnost nutricni asistentky, oSetfovatelky nebo
sestry po dobu vydeje. Doporucujeme tzv. asistovanou formu bufetu — kdy mizeme ovlivnit
mnozstvi, které si pacienti nabiraji:

e Nenechavame bufet bez dozoru a aktivné radime pacientim s vhodnosti stravy
a mnozstvim. Vyzyvame je, aby si radéji brali méné a posléze si mohli ptidat.

o Pokud to lze, potraviny nabizime nakrdjené na mensi kousky, nez je standardni porce.
Umoznime tak vétsi vybér a mame kontrolu nad mnoZzstvim.

e Pfi malém poctu osob (pod 20) preferujeme miniporce, stil vypada plngjsi a zaroven
eliminujeme zbytky.

e Doporucujeme servirovat bufet postupné — tedy nezakladat vSechny porce naraz,
ale postupné a pravidelné obsah gastronadob dopliiovat.

1.2.4 Uchovani Cerstvé pripravenych pokrmi

Lhuty pro skladovani pokrmii se diive fidily vyhlaskou 107/2001 Sb. o hygienickych
poZadavcich na stravovaci sluzby a o zasadach osobni a provozni hygieny pfi ¢innostech
epidemiologicky zavaznych, ktera byla zrusena 1. 4. 2004. Vyhlaska stanovovala lhitu pro
skladovani napt. zchlazenych cistych vyvart 24-72 hod. a polévek 2448 hod. Tyto velmi
kratké lhity vedly ke zbytecnému plytvani.

Nyni je vyrobce povinen sam zajistit nezavadnost pfipravovanych potravin. Je jen na ném,
jakou si stanovi trvanlivost zachlazeného nebo zamrazeného pokrmu. OvSem to, co si stanovi,
musi uvést do HACCP a tato informace se stava zavaznou. Na skladovany vyrobek je pak nutné
uvést datum vyroby/spotieby. Zchlazené polévky ve skle bézné vydrzi jeden tyden, ale pro
jistotu lze stanovit krat$i dobu, naptiklad 3 dny, coz je praktické i z hlediska provozu — jejich
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piipravu staci realizovat dvakrat tydné. Doméaci ochucené jogurty a kaSe vydrzi v kelimku
obvykle 3 dny, ale doporu¢ujeme ponechavat jen do druhého dne.

1.2.5 Potiebny inventar a mobiliaf pro bufetovy pult

e stil 120 cm (pokud je pfirazen ke zdi) nebo 160 cm (pokud je obchozi)

e dezertni talife (nepouzivame velké)

e pfibory

o piekladaci pribor — bézny, kleste, lopatky nebo nabéracky dle potieby

e ubrousky

e Ubrus (fidime se vzhledem stolu)

o elektricky chafing nebo pfihiivaci desky (tzv. ,,Hot plate”)

e gastronomické nddoby riznych velikosti podle druhu teplych pokrmii

e nadoby s chladicimi vlozkami v pfipad¢ nutnosti

e 0znacené termosky na kadvu/horkou vodu (na ¢aj nebo ptipravu kase) — doporucujeme,
dat na samostatny stil mimo nabidku jidla (rozprostiou se tak 1épe ptipadné fronty)

e hrnecky a podsalky

o lzicky

e sklenicky

e karafy na vodu a dzus

e nadoba na odpadky

o odkladaci prostor pro pouZité nadobi

e dostate¢ny pocet zidli a stolti ke konzumaci
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2 Nemocniéni strava v zahrani¢i

Zemg jsou fazeny abecedné a v kazdé z nich jsme hledali odpovédi na tyto otazky:

Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

Co je celostatné povinné?

Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i ur€itd nemocnice)?

Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (I€kat, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
Ptiklad jednoho dne bez dietniho omezeni

gk wndE

Seznam zemi: Austrélie, Belgie, Dansko, Finsko, Francie, Irsko, Italie, Kanada, Némecko,
Nizozemi, Novy Zéland, Norsko, Portugalsko, Rakousko, Svédsko, SV}'/carsko, gpanélsko,
USA.

Australie
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

o Kazdy stdt ma vlastni pravidla a standardy na zdkladé The National Health Reform
Agreement (NHRA), jako ptiklad uvedeme systém nutri¢ni péce ve stat¢ New South
Wales (NSW) (8).

e Jednotlivé nemocnice maji sva nutricni oddéleni zodpoveédna za kvalitu jidla, statnim
nemocnicim ve stait¢ NSW je strava dodavana prostiednictvim HealthShare NSW
(HSNSW). V celém staté byly zavedeny nové jidelni¢ky, které spliiuji celostatni normy
vyZivy a nabizeji pacientim vétsi vybér chutnéjsich potravin.

e Vroce 2017 byl ptedstaven projekt My Food Choice jako novy, vice personalizovany
zpusob podéavani jidel pacientiim ve vetejnych nemocnicich, ktery vyuziva technologii
ke zkraceni doby mezi objednanim a pfijetim jidel pod 4 hodiny a pacientim nabizi
k obédu a veceti nabidku az 18 teplych jidel.

e V ngkterych nemocnicich si lze objednat velmi kvalitni jidlo kdykoli béhem dne
i v pozdgjsich vecernich hodinach (hlavné v soukromych nemocnicich). Velmi Casta je
moznost vybrat si z nabidky nékolika jidel (masova varianta, vegetarianské varianta,
salat). Nékteré nemocnice viak &eli vefejné kritice, a tak jako v CR koluji o nemocni¢ni
strave kritické ¢lanky.

2. Co je celostatné povinné?

e Australian Dietary Guidelines (Australska dietni doporuceni) vyvinuté v ramci Narodni
strategie pro zdravotni prevenci (National Preventive Health Strategy).

e Vroce 2018 the Council of Australian Governments Health Council (nyni znamy jako
the Health Ministers’ Meeting sestavajici se z australské vlady a ministr zdravotnictvi
vSech statnich a uzemnich vlad) souhlasila s nékterymi pokyny pro poskytovani
zdravého jidla a napoji v nemocnicich a zdravotnickych zafizenich. Cilem tohoto
dokumentu je zajistit, aby jidlo poskytované v nemocnicich (pacientlim, personalu
a navstévnikiim) bylo v souladu s Australian Dietary Guidelines.
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Celostatné platny je tzv. Food Act — ucelem dohody z roku 1991 bylo svéfit
odpovédnost za vyvoj potravinaiskych norem specializované agentuie s cilem zajistit
jednotnou implementaci potravinarskych norem ve vSech statech a izemich.

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

Diety jsou v kazdém stat¢ soucasti jejich standardi.

Jelikoz jsou popsany Siroce, doporucujeme stranky Agency for Clinical Innovation (9).

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (1ékar, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

V piipadé specialnich pozadavkd vyzadujicich upraveni nutri¢nich cili je pacient
posouzen dietologem, ktery spolupracuje s poskytovatelem stravovacich sluzeb
(v tomto piipadé HSNSW). Specialni diety nafizuje 1ékai a odkazuje pacienta na
spolupraci s nutricnim oddélenim, které se snazi vyhovét pozadavkim jak ze strany
Iékate, tak pacienta. Pro vytvofeni idealniho jidelnicku jsou vyuzivany piedepsané
specialni diety (9).

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

Snidané: kKontinentalni

Obéd: drcena ryba s citronovou omackou nebo makaronovym syrem
s michanou zeleninou a bramborovou kasi nebo bramborovymi lupinky, nebo riizné
sendvice, zeleninova polévka

Vecefte: zeleninova polévka, klobasy nebo hovézi lasagne s dyni a hraskem, ptipadné
salat s hovézi peceni

Dezert: jable¢ny crumble a pudink nebo ovoce se zmrzlinou

Belgie

1.

Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

FASFC (Federalni agentura zaméfend na ochranu spotiebitele a zajiSténi kvality
potravin), ale obsahuje hlavné hygienické pfedpisy a nemocnice maji ve stravovani
pomérné velkou autonomii (10).

Nemocnice vétSinou outsourcuji zafizovani stravy velkym cateringovym spole¢nostem
jako je Sodexo nebo Medirest. Zajem o catering ale v prubéhu pandemie klesl (11).

Co je celostatné povinné?

Klasické hygienické pfedpisy, prevazné se natizeni tykaji pfipravy a distribuce jidla, ale
ne jeho obsahu.

Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

Urcita nemocnice.

Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékaf, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

Spise l1ékai/terapeut, nicméné bere se ohled na osobni preference pacienta.

Nutri¢ni terapeut zasahuje jen na zadost 1ékate ve specifickych ptipadech.
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Pro zajimavost uvedeme belgickou nemocnici AZ Groenge v Kortrijku, ktera ziskala ocenéni
v gastronomickém pruvodci za kvalitu jidla od spole¢nosti Gault & Millau (12).

., Lidé nechteji nutné prilis slozité veci. At je to zdravé, at je to chutné... Snazte se pro né varit
tak, jako byste varili pro sebe, “ prohlasil Declarc, feditel Gault & Millau.

Obr.30 Pacientka ji ob&d pfipraveny v nemocnici AZ Groeninge v belgickém Kortrijku 13. btezna 2023.
REUTERS/Clement Rossignol

Dansko

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

« Danish Veterinary and Food Administration — organizace, ktera se podili na organizaci
stravy v nemocnicich, ale dle zjisténi zasahuje jen v ramci hygieny (pokud dodavatel
vyraznym zpusobem ohrozuje koncového zakaznika zptisobem piipravy jidla). Spada
pod Ministry of Food, Agriculture and Fisheries of Denmark (Ministerstvo jidla,
zemédélstvi a rybolovu) (13).

e Vroce 2005 byla publikovand studie z nemocnice v Dénsku, Herlev University
Hospital. Mé&li problém s podvyzivou u pacientt, studie sleduje GispéSnost reorganizace
cateringu, hlavné co se tyce veceti a snidani bufetovou formou s vétsi svobodou vybéru,
coz vedlo k velmi dobrym vysledkam (14).

2. Co je celostatné povinné?

e Dodrzovat hygienické predpisy, ale do hloubky stravu celostatné neovliviuji,
co se tyce vybéru.

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

o Individudlné si to feSi nemocnice, statni kontroly zasahuji jen pfi poruSeni hygieny.
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4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékar, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

e Bez zdravotniho omezeni o v§em rozhoduje pacient, nicméné vybér nastavuje nutri¢ni
terapeut na zaklad¢ zivin ve stravé.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni
e Rautova snidané — pecivo, vajicka, Sunky, syry, salamy, horky pult, zelenina, ovoce.
eV priaméru vybér ze tii jidel k obédu — ve vétsich nemocnicich 5 a vice jidel.

e Veceie opetovné formou rautu.

e B¢hem dne svadiny, sendvice.

Obr.32 Svacina v danské nemocnici

49

Projekt Nemocnicni strava




Obr.34 Obchod s potravinami v danské nemocnici
Priklad jidelnicku:

e Snidané — pacient ma na vybér napi: misli, ovesna kase, rozinky, vybér syra, mléko,
skoficova rolada, Sunka, toasty, vybér peciva, jogurt

e Obéd — ptiklady jidel:

e polévka z Cervené Cocky

o biksemad (pokrm skladajici se z nakrajeného masa, brambor a smazené cibulky;
ve §védstin€ znamend ,,malé kousky na panvi®, v dansting ,,smisen¢ jidlo*; jedna
se 0 oblibené skandinavske jidlo)

o zaludky s petrzelkou

e krocan, koprova majonéza, nakladané okurky

e Camembert, hof¢icny krém, nakladana ¢ervena cibule

e pecena brokolice s Inénym seminkem

e (duSena ¢ocka s bulgurem se smazenou polentou

e Vecete — ptiklady jidel:
 oOrientdlni pikantni bylinna polévka
o dusené kufeci maso s porkem
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e cCizrna s ¢ervenym kari
e ryze a bramborova kaSe
e pecend mrkev s citronem a sezam

Finsko

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?
e Mnoho nemocnic outsourcuje piipravu jidel tieti stran¢ a cateringovym firmam.
o Kyvalita jidla je vyssi, nez ve vétSin¢ evropskych zemich.

e Samotny stat vydal obsahlou studii s doporu¢enim, jak by jidlo mélo vypadat a co by
mélo obsahovat, jedna se vSak o doporuceni (15).

o Stat tak kontroluje pouze zavazné odchyleni od danych standardu.
2. Co je celostatné povinné?

e Hygienické normy pro zpracovani potravin, kvalita potravin a vyhovéni pacientim.
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

o Kazda nemocnice si vSe nastavuje sama.

o Existuje v8ak celostatni doporuceni (16):

e Typicky Fin by mél snist minimalné 500g zeleniny, ovoce, véetné bobulovitého
ovoce denné.

e Jidla by méla mit mensi objem soli.
o Casté zatazovani ryb.
o Pfijem masa by mé&lo byt pod 500 g za tyden.
4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékaf, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

e Ve vétsin€ nemocnic je pacientovi pfedlozen dotaznik, na zakladé€ ¢eho se urcuje jeho
strava (17).

o Pacient miva vétSinou na vybér z nékolika jidel.
e Zmény urcuje doktor, v ptipadé€ specialnich diet pak dietolog ¢i nutriéni poradce.
e Sestry dohlizi na dodrzovani.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

e Video s fadou jidel v typické finské nemocnici (18).

Francie
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

e Nikde neni zminéno, Ze nemocnice ve Francii musi dodrzovat urcitd pravidla
o stravovani, pouze hygienicka pravidla a pravidla z Codex Alimentarius (sbirka
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mezinarodn¢ uznavanych standardl, praktickych postupli, smérnic a dalSich
doporuceni, vztahujicich se k bezpecnosti potravin).

CNA (Conseil National de 1’ Alimentation — Narodni rada pro stravovani) je nezavisla
instituce, ktera ma poradni funkce — doporuceni, nazory. Na starost ji maji Ministerstvo
ekonomie a financi, Ministerstvo zemédélstvi a stravovani a Ministerstvo socialnich

véci a zdravotnictvi.

2. Co je celostatné povinné?

Codex Alimentarius

Povinna jsou zakladni hygienicka pravidla, ale nikoliv pravidla vztahujici se ke kvalité.

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

Nemocnice, napi.: Centre hospitalier Perpignan (Nemocnice Perpignan):

Vybér jidel je sestavovany ve spolupraci nemocni¢nich kuchaii a dietologi s ohledem
na moznost specialnich stravovacich omezeni.

Mezi jeho cile patii:

,Vratit” nemocniénimu jidlu chut za pomoci zdravotng, ale i chutové
promysleného vyuzivani neagresivniho, ale aromatického kofeni. Soucasti ma
byt sezonni ovoce a zelenina (Cerstvé a zralé = chutnéjsi), nebo lokalni suroviny
jako maso, mlé¢né vyrobky atd. (neplati se za pfepravu — zbyvaji finance na
kreativnéj§i zpracovani).

Neplytvat potravinami. Jidelni¢ek pod zastitou programu 'ADEME se méni
denn¢, vzdy v zdvislosti na ro¢nim obdobi z divodu dostupnosti surovin. Jidlo
je z 90 % piipravovano v prostorach nemocnice, coz je vyhodné i po finan¢ni
strance — pii dobrém hospodareni s ingrediencemi vychazi jedno jidlo na 2,40 €
aniz by to bylo na tkor chuti a rozmanitosti stravy.

Dat pacientovi na vybér (pfi ptijeti do nemocnice mize ¢lovek u zdravotnického
personalu nahlasit své jidelni preference — nejen, co nesmi, ale i co prosté jen
neji).

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékar, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

Ptfevazné pacient.

Lékafti a nutrini terapeuti mohou jen doporucovat ¢i varovat pred urcitym jidlem, které

muze byt pro pacienta riskantni.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

Irsko

Priklad z konkrétni nemocnice: (19).

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?
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e Nemocni¢ni strava je pod spravou celostatni organizace Health Service Executive
(HSE), ktera ma na starosti cely zdravotnicky sektor (20).

e Co by m¢lo jidlo obsahovat, jak by mélo byt podavano apod. je rozvedeno v obsahlém
dokumentu (21).

2. Co je celostatné povinné?

e Viz dokument — kazda nemocnice ma zajistit minima, které ji urCuje HSE, je za to ale
zodpovédna sama.

e HSE pouze dohlizi a v pfipadé stiznosti kontroluje — kvalitu, prezentaci, obsah
a hygienickou stranku.

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

e Individualné fesi nemocnice, statni kontroly zasahuji pii poruseni hygieny ¢i hrubém
neplnéni doporuceni.

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (IékaF, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
o Pacient dostava klasickou stravu, kterou urcuje nemocnice.
o Jidelnicky sestavuje nutri¢ni oddéleni dané nemocnice.

o Pacient ¢i 1ékat mlze pozadat o specidlni dietu v urcitych ptipadech, jedna se vétSinou
o alergie, nebo slozité zdravotni piipady, kdy je potfeba mit specifickou dietu.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

« Clanek o tom, jak vypada jidlo v Irskych nemocnicich: (22).

e Odroku2018/2019 probiha vyrazna zména k lepSimu. Irské nemocnice vSak stale bojuji
s velkym plytvanim surovinami, kdy mnoho jidel kon¢i v popelnicich a kontejnerech.
Rozdil v kvalité stravy je mezi nemocnicemi stale pomérné velky a v celkové trovni
stravovani je stale velky prostor pro zlepSeni.

o Piiklady denni nabidky jidel z nemocnice Rotunda: (23).

U'WM‘ O las

Sulphit

2amS: g, Ce\et‘} ,A

Obr.35 Denni nabidka polévky, zdroj: web nemocnice (23)
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Obr.38 Denni nabidka vedete, zdroj: web nemocnice (23)
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Obr.40 Obchod s potravinami, nemocnice Rotunda

o Priklad jidelnicku:
e Snidané:

ovesna kaSe nebo celozrnné ceredlie

nizkotu¢né mléko

cerstvé ovoce

varené vejce

celozrnny chléb nebo toast

maslo nebo margarin

sklenice obohaceného pomeranc¢ového dzusu nebo mléka

zeleninova polévka
thajské kuteci kari s ryzi basmati
frittata se Spenatem, pecenou cuketou, rajCaty a fetou s bramborovymi
kliny
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o Vecerte:
= ryba v kiupavém tésticku, asijsky salat, sezam a wasabi majonéza

= téstoviny penne arrabiata s parmazanem a rukolou
Italie
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

e Polostatni organizace SINU — La Societa Italiana di Nutrizione Umana, tedy Italska
spole¢nost pro vyzivu ¢lovéka (24).

2. Co je celostatné povinné?
e Narodni smérnice pro nemocni¢ni a peCovatelské stravovani (25).
e Narodni smérnice pro détské nemocni¢ni stravovani (26).
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?
e Systém je nastaveny celostatné.
o Slozeni jidla odpovida této pyramidé: (27).
4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (IékaF, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
e SpiSe lékai/terapeut, nicméné bere se ohled na osobni preference pacienta.
e Rozhovor o kvalité jidla v nemocnici: (28).
5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

e Common food: example of a food day, strana 25 dokumentu Narodni smérnice pro
détské nemocni¢ni stravovani (26).

Kanada
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

eV McGill University Health Centre (MUHC) maji zdsady stravovani zaloZené na
osvédCenych narodnich a mezinarodnich postupech a tidi se provinénimi vyzivovymi
smérnicemi ovérenymi odborniky a experty.

2. Co je celostatné povinné?

e Celostatné neni nic povinné, pouze na urovni provincii. Pfistupy nemocnic
k vyzive pacient se diametraln¢ li$i a nejsou centralné fizené (29).

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

eV McGill University Health Centre (MUHC) pouzivaji software pro spravu jidelnickt
(Promenu), ktery obsahuje vSechny diety, recepty, alergeny a piisady. Pro
pfedepisovani diet se pouzivd modul pro objednavani diet v systému OACIS
(elektronicka zdravotnickd dokumentace pacienta). Mezi systémy OACIS
a Promenu existuje rozhrani, které zajiStuje, Ze pacienti dostdvaji jidelni¢ek
v souladu s pfedepsanym planem nutricni 1écby.
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4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékaf, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

eV McGill University Health Centre (MUHC) Iékati a RDs jsou jedini zdravotnici, ktefi
mohou piedepisovat 1écebnou dietu (lékaiska cCinnost). Polozky jidelni¢ku jsou
s pacientem projednany (NDTR — Nutrition and Dietetics Technician), aby se zjistily
stravovaci preference pacienta.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

e Pomerancovy dzus, konzervované ovoce, doméci ovesnd kase, hnédy cukr, hnédy
toastovy chléb, 2% mléko, malinovy dzem, syr, araSidové maslo, kava, cukr, polévka
ve venkovském stylu, margarin, hiebenatky ve smetanové omacce z tunaka, fepa, salat

z hlavkového salatu a celeru s rajcaty, lehky francouzsky dresing, ¢cokoladovy bananovy
chléb, caj.

Obr.41 Ptiklad obéda v kanadské kafeterii

P S

~a am
Obr.42 Ptiklad snidané v kanadské nemocnici
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Obr.44 Ptiklad obéda v kanadské nemocnici

Némecko
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

e Organizace pro stravovani DGE (Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung) vydava
doporuceni a pomah4 se stravovanim V nemocnicich.

o Nemocnice si urcuji pravidla samostatné a musi se fidit pouze obecnymi doporu¢enimi
uvedenymi v dokumentu Standard kvality DGE pro stravovani v nemocnicich (30).
Ve stravovani obecné plati v Némecku vysoka autonomie.

2. Co je celostatné povinné?
e Celostatn¢ povinné neni nic.
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

e Celostatné neni zadny systém, ale vSechny velké nemocnice maji urcity standard,
minimalné splnuji pozadavky DGE.

e Napf. St. Joseph Hospital v Berliné poskytuje 11 variant jidel kazdy den (31).

6 / 0 é/9 74 /D 0 ,/ 58 Projekt Nemocnicni strava



e Némecké nemocnice se obecné snazi vyhovét individudlnim pozadavkim,
at’ uz na zakladé Zivotniho stylu ¢i nabozenstvi. Lze vSak narazit na nemocnice
s nechvalnou trovni stravy.

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékaf, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

e Pokud zdravotni stav neovliviiuje, co ma pacient jist, rozhoduje pacient. Nemocnice ¢i
nutricni specialista pouze doporucuje.
5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni
o Standard je nabidka alespon tii variant jidel a dezert (32).
o Typické némecké jidlo bez dietniho omezeni je podobné klasické ¢eské kuchyni.
o Priklad jidelnicku:
e Snidang¢:
e mineralni voda, medovy jogurt s hrozny

e Kkava, kondenzované mléko, cukr, celozrnny rohlik, margarin,
malinovy dZem, eidam, rajce

e Zeleninova polévka

e kruti fizek s jable¢no-houbovou omackou, spaetzle

e sekana, omacka, brambory, mrkev, zelenina

e bramborové kapsy, mexicka zelenina smazena na panvi
e Vecefte:

e Caj, cukr

e celozrnny chléb, margarin, Tilsiter, bylinkovy tvaroh

e salat z Cervené fepy

Obr.45 Piiklady jidel z némecké nemocnice
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e Obr.48 Piiklad bufetu v némecké nemocnici
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Nizozemi
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

e Nikde neni zminéno, zZe nemocnice v Nizozemi musi dodrzovat urcitd pravidla
o stravovani, pouze hygienicka a ostatni obecna pravidla uvedena v Codex Alimentarius
— sbirce mezindrodné uznavanych standardu, praktickych postupii, smérnic a dalSich
doporuceni, vztahujicich se k bezpe¢nosti potravin (33).

2. Co je celostatné povinné?
o Pravidla dle Codex Alimentarius — ale jinak si stravu zaji$t'uji samotné nemocnice.
e Hygienicka pravidla dle vlastniho planu bezpecnosti potravin HACCP (34).
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?
e Celostatni systém diet neni nastaveny, nemocnice jsou zodpovédné za dietni systém.

e V ptipad¢, Ze chce nemocnice od pojistoven proplatit naklady na specialni dietni stravu,
pacient musi splinovat alespon jedno z téchto kritérii (35):
e trpi metabolickym postizenim
e M4 alergii na jidlo
e Maresorpéni poruchu
e trpi malnutrici zptisobenou nemoci
e Musi byt pojistény
4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iéka¥, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
o SpiSe lékaf/terapeut, nicméné bere se ohled na osobni preference pacienta.

e Nutricni terapeut zasahuje jen na Zadost doktora nebo pacienta pii specifickych
ptipadech.

o Kuvalita stravy v nizozemskych nemocnicich je kritizovana (36).
o Posledni roky vznika iniciativa pro zlepSeni nemocniéni stravy (37).
5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

o Nenalezen.

Novy Zéland

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

o Kazda nemocnice si urCuje sva vlastni pravidla na zakladé Ministry of Health eating
and activity guidelines (38).

2. Co je celostatné povinné?
e Zadné povinné normy.
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?
 Zadny nastaveny dietni systém. Nékteré nemocnice pouZivaji australské smérnice.
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4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékar, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
o Lékar.
5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

e Denni ukézka jidelnicku Christchurch Hospital:

MONDAY LUNCH WK1 MONDAY DINNER WK1 TUESDAY BREAKFAST WK1
Small f Med [ Large Small f Med [ Large Small / Med [ Large
() Home Style Vegetable (GF) (O Cream of Vegetable (special diets only) (GF) Frutt
N N () Tinned fruit (C)Prunes
(O Tomato Soup (GF) Main option = choose 1
. e (G () Fresh fruit () Fruit drink
i jon — Beef Casserole (GF
Main Option — choose 1 @] (GF) Choose Eggs of cereals
(C)BBQ Chicken & Mash (GF) (O Crumbed Fish & Tartare Sauce () scrambled eggs (O 5alt (C) Pepper
(O Macaroni Cheese (Vegetarian) | (J) Potato Croquettes (Vegetarian) Cereals
(O Lentil Cottage Pie (Vegan) (GF) (O Mexican Beans Vegan) (GF) O Parridge O Weetbix
() Cornflakes (O Rice bubbles
(O Scrambled Eggs (O Toast (O Mashed potato
(O Rice (O) Thank Goodness (GF) | () GF Weethix
OR Cold options — choose 1 ,
pti With vegetables (O Standard milk (O Low fat milk
(O sandwiches ((JEgg () Cheese () Chicken )
(O Sandwiches () Egg () Cheese () Chicken (O HPHE milk ( Cream {HPHE)
Cold Meat (beef) and Green Salad (GF) R
O (O Scrambled Eggs () Toast (O soy Milk
Vegetarian / Vegan salad (GF
OVeg / Veg (GF) (Osalt () Pepper () Yoghurt () Brown Sugar
()salt () Pepper Dessert () Sugar () Equal
Desserts (all GF) O Fruit Crumble Toast and spreads
(O Mousse O Custard (GF) () Wholemeal toast () White toast
O lelly O Sugar free Jelly Olelly O Sugar free Jelly () Gluten free toast (C)Bread (easy chew)
O lce cream () Ioe cream () Margarine () Butter
Vegemite Marmalade
() Fruit Yoghurt () Fruit Yoghurt O Vege o
Honey Jam
(O Fresh fruit () Tinned fruit (O Fresh fruit () Tinned fruit o o
N () Peanut butter
Name: ame:
Name:
Room | Ward | Room | Ward |
Room | Ward |

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

o Ministerstvo zdravotnictvi ma obséhlou pfiru¢ku pro nemocnicni stravu, nicméné zatim
se nam nepodatilo zjistit, zda jsou postupy pouze doporucené ¢i povinné (39).

o Ptehled doporucenych postupli a standardi ministerstva zdravotnictvi pro stravovani
Vv nemocnicich je uvedena v dokumentu Vyziva, strava a stravovani ve zdravotnickych
a peCovatelskych sluzbach (40).

2. Co je celostatné povinné?
e Hygiena zpracovani potravin, kvalitu potravin a vyhoveéni pacienttim.
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

e Napf. v nemocnici sv. Olafa a v Bergenu velice individualni — vyhovéni vSem
pozadavkliim, zdravotnim, chutovym, nabozenskym, kulturnim (41).

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékaf, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
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e Pokud zdravotni stav neovliviiuje, co ma pacient jist, rozhoduje pacient. Nemocnice ¢i
nutri¢ni specialista pouze doporucuje.

Obr.50 Ptiklad dietniho obéda v norské nemocnici

Obr.52 Ptiklad bézného bufetu v norské nemocnici
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5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

e Snidanég: syr, chléb/Cerstvé pecivo, Snidanové ceredlie, ovesna kaSe, polévka, rizné
druhy mléka, dzus, kava, caj.
e Obédy:
o zapékana ryba, mrkev, maslo a brambory
« seibif, cibulova omacka, cibule, mrkev a brambory
o fishcakes, mrkvové pyré, brokolice, maslo a brambory
o masove¢ kulicky, brokolice, kvétak, smetanova omacka a brambory
o grilovany kufeci steak, ratatouille, houbova omacka, opecené brambory
e hovézi Stroganoff s ryzi
e zeleninové lasagne
e ryzova kaSe
e polévky: rajska, kuteci polévka, polévka z kvétaku a brokolice
e Ke vSem jidlam si Ize objednat jako piilohu raw food nebo salat.
e Vecefe: jako snidang, pacienti maji na vybér z ruznych jidel. Vzdy je k dispozici vybér
veceti bez mlécnych vyrobkd.

Portugalsko

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

e Stat vroce 2021 vydal obsdhlou ptirucku pro nemocnic¢ni stravovani, ktera jmenuje jako
jeden z hlavnich problému malnutrici (42).

e Jedna se o pokus standardizaci jidla v nemocnicich:
e ryby by mély byt nabizeny ve stejné mife jako maso, ¢i vice
e denné 250 ml mléka
e denng zeleninova polévka
o Oomezeni soli
e Smazené jidlo maximalné jednou tydné
e 2% denn€ ovoce

2. Co je celostatné povinné?

e Dodrzeni smérnic o nutri¢ni kvalité, hygiena zpracovani potravin, kvalitu potravin
a vyhovéni pacientlim.

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?
e Celostatni systém.

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékaf, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
o SpiSe leékat/terapeut, nicméné bere se ohled na osobni preference pacienta.
o Nutri¢ni terapeut zasahuje jen na Zadost 1€kate pii specifickych piipadech.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

¢ Nenalezen.
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Rakousko
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

o Kazda nemocnice si vSe uréuje sama — némecky model.

o Jidla musi plnit jen obecna hygienicka usneseni.

e Obecna pravidla jsou uvedena v rakouském potravinovém kodexu (43).
2. Co je celostatné povinné?

o Jedna se o klasicka nafizeni ohledné jidel — hygiena, GMO smérnice apod. (44).

e Obecné lze fici, ze rakousky zplisob nemocnic je velice podobny tomu némeckému.
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

e Celostatné neni zadny systém, ale vSechny velké nemocnice maji urcity standard.
4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékar, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

o Pacient dostava klasickou stravu, kterou urcuje nemocnice.

o Pacient miva vétSinou na vybér z nékolika jidel.

o Lékat zasahuje jen v ptipadech, kdy pacient potfebuje nastavit specidlni stravu.
5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

o Priklad z videnské nemocnice St. Josef (45).

e Zaméfeni na kvalitu a rozmanitost nabidky.

e V Rakousku je také typické, ze menSi nemocnice kupuji jidlo od cateringovych
spolecnosti, ptipadné od vétSich nemocnic, které jsou pobliz.

Svédsko
1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?
« Nemocnice.
o Stat zasahuje pouze v pfipadech poruSeni hygieny.

« Svédsko nasleduje princip Find your way to eat greener, not too much and be active!
(Hitta ditt sétt att dta gronare, lagom mycket och rora pé dig) (46).

e Jedna se o vSeobecna doporuceni 1 z hlediska cviceni, nikoliv o pfesny seznam jako
napiiklad u Finska — Nordické zem¢ vSak uzce spolupracuji, da se tedy predpokladat,
ze ptedstava zdravé stravy bude podobna jako V ostatnich zemich.

2. Co je celostatné povinné?

« Keyhole systém u balenych potravin. Svédsko pravidelnd aktualizuje doporuéeni
tykajicich se stravy. Posledni mensi Gprava byla v roce 2021 (47).
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Keyhole systém zaruCuje kvalitu jidel ve vefejném sektoru. Jedna se o Skoly,
nemocnice, care centra. Aby jidlo bylo opatieno symbolem Keyhole a byla moznost ho
do nemocnic dodéavat, musi spliiovat uréita pravidla.

Drtiva vétSina jidel ve vefejném sektoru musi spliovat i regulace, které se tykaji
klimatické Setrnosti — na to je kladen velky duaraz (48).

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

Kazda nemocnice Si vSe zajistuje sama, musi ale respektovat vSeobecna pravidla
stravovani uvedena v dokumentu Narodni pokyny pro stravovani v nemocnicich (49).

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékai nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

Pacient mé& moznost si vybrat z Siroké palety jidel.
Pokud mu nic nevyhovuje, nemocnice a personal se vétSinou snazi najit fesent.

Jidlo tedy urcuje pacient, v piipadé specialnich piipadu 1ékat. Nutri¢ni terapeut musi
byt jednou ze stran prizvan — vétSinou pacientem.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

Ptiklad vybéru jidla, v¢etné jidel pro déti: (50).

Svycarsko

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

Jednotna federalni pravidla nejsou, nemocnice si v§e urcuji ¢astecné samy, ale diky
autonomni a segmentové podobé statniho a legislativniho zfizeni mohou pravidla
uréovat kantony.

Piikladem je Curych, ktery nemocnicim nakazal, aby minimalné 50 % surovin bylo
organickych (51). Také v Bernském kantonu je znatelny nartst zajmu 0 organickou
stravu (52).

2. Co je celostatné povinné?

Dodrzovani zakladnich hygienickych pravidel.

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

Nemocnice 1 kantony funguji viceméné autonomné. Federdlni vlada vydava pouze
obecné doporuceni — Swiss Nutrition Policy. Jedna se o zékladni doporuceni — méné
cukru a soli, vice mléka, vyvazena strava (53).

Svycarské nemocnicni jidlo je vSeobecné povazovano za jedno z nejlepSich na svéte.

Kantonalni nemocnice v Lucernu pracuje na receptech sitych na miru pro pacienty
s cilem snizeni objemu vyhazovanych potravin (54).

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékar, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

Spise l1ékat/terapeut, nicméné bere se ohled na osobni preference pacienta.
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e Nutriéni terapeut zasahuje jen na zadost doktora nebo pacienta pii specifickych
ptipadech.

e Vnemocnici kazdy den obchézeji cateringovy asistenti, kteti pomahaji pacientim slozit
jejich jidelnicek na budouci dny. Pacient ma na vybér a miize si skladat vlastni jidla dle
chuti. Vse se ale individualné plati.

Ly !
| 1

Obr.53 Priklady jidel a bufetu ve §vycarské nemocnici
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5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

e Snidané:
e Croissanty
e maslo
e dzem
e oQvoce
e miisli
e celozrnny chléb
e Veganské maslo
e mandlovy datlovy krém
e guacamole
o grapefruit
e Obed

e krémova polévka z kedluben

e Veprova pecen¢ s medovou omackou
e cukety

e listovy salat s francouzskou omackou
e panna cotta s mangovou omacko.

e Vegetarianské menu dne:
e krémova polévka z kedluben
e mango tofu
e IyZe Basmati
o listovy salat s francouzskou omackou
e panna cotta s omackou z mucenky

o Veceie
e polévka z Cervené fepy, Cerné salsy a jablek
e celer piccata s rajcatovou omackou
o 3pagety
e Mmichany salat s francouzskou oméackou
e cappuccino Mousse s Amaretti
Spanélsko

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?
o SEDCA - Spanish Society of Dietetics and Food Sciences, neziskova organizace.
e Spolupodili se od roku 1986 na standardech stravovani v nemocnicich (56).

2. Co je celostatné povinné?

e Piesné stanovené smérnice, podle kterych se urcuje strava pacientovi, nicméné napi.
oproti Velké Britanii (kde jsou na vybér konkrétni jidla, takZe standardizované je Gplné
v§e) maji nemocnice relativni svobodu vybéru (57).

3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?
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e Systém je nastaveny celostatné.
4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékaf, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?
e Spise Iékaf/terapeut, nicméné bere se ohled na osobni preference pacienta (58).

« Vyzkum PREDYCES ukazal, 7e ve Spanélsku pfiblizné kazdy &tvrty dospély a kazdy
tieti stars$i 70 let ma pii nastupu do nemocnice ptiznaky podvyzivy. U dalSich témér
10 % hospitalizovanych se rozvine malnutrice béhem pobytu v nemocnici. Nejvic
zasazeni pak jsou pacienti s nadorovymi, kardiovaskularnimi a dychacimi nemocemi.
,Obecné plati, ze ve Spanélskych nemocnicich jite spatné, a to jak z gastronomického,
tak z nutricniho hlediska”, vysvétluje nutricionista Néstor Benitez (59).

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni

o Nenalezen.

USA

1. Kdo urcuje pravidla stravy v nemocnicich?

eV USA nejsou jednotné stanovena pravidla, avSak existuji oficialni guidelines, kterymi
by se pfi rozhodovani a udavani pravidel mély nemocnice tidit. Tyto guidelines v§ak
slouzi pouze jako podklad, pfi¢emz specifickd pravidla instituce urcuje vedouci
klinického stravovani/vrchni nutri¢ni terapeut (osoba povéiena vedeni této sekce az na
velmi vzacné vyjimky disponuje titulem RD/RDN — Registered Dietitian, Registered
Dietitian Nutritionist, tj. nejvyssi dieteticka licence akreditovana Academy of Nutrition
and Dietetics, ACEND).

2. Co je celostatné povinné?

e Celostatné neni nic povinné, jen je doporucené drzet se guidelines: Dietary Guidelines
for Americans se_aktualizuji se a vydavaji kazdych 5 let (momentalni obdobi 2020—
2025) ve spolupraci The U.S. Departments of Health a Human Services (HHS)
a Agriculture (USDA) (60).

e Federalnim zatizenim véetné nemocnic je doporucovano drzet se pravidel: Food Service
Guidelines for Federal Facilities (61).

e Vysledna podoba je zavisla na rozhodnuti vedouci klinického stravovani.
3. Jaky je nastaveny systém diet (celostatné ¢i urcita nemocnice)?

o Kazda nemocnice si stanovuje vlastni pravidla a zasady, které vychazeji z vyse
zminénych guidelines. Politiku dané nemocnice potom vedouci klinického stravovani
vZzdy konzultuje s externimi a na dané instituci nezavislymi nutri¢nimi experty, taktéz
akreditovanymi ACEND.

4. Kdo urcuje, jakou stravu pacient dostane (Iékar, nutri¢ni terapeut ¢i pacient)?

e Lékat a RD zhodnoti zdravotni stav pacienta a predepisi mu dietu odpovidajici jeho
zdravotnimu stavu. Systém diety je kompletné v kompetenci RD.

5. Priklad jednoho dne bez dietniho omezeni
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NYU Langone Health je ptiklad nemocnice angazované v programu Healthy Food in
Healthcare. Tento program nyni obsahnul vice nez 1300 nemocnic napti¢ USA, pficemz
se v nich zasazuje o zdravéjsi, udrzitelnéjsi a lokalnéjsi vybér potravin. V soucasné dobé
jsou nektera jidla zpoplatnéna (62).
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3 ZkuSenosti pacientl se stravou v zahrani¢i

Podnétem k rozbéhnuti tohoto projektu byla roky sdilend nespokojenost pacient s vyzivou
v ¢eskych nemocnicich. Kritika zde byla Casto odraZena tvrzenimi, Ze vSe je v poradku, Ze moc
1épe to nejde, ze zdravé jidlo by pacienti nejedli.

V kontrastu s nespokojenosti s jidlem v ¢eskych nemocnicich se k nam ale ¢im dal vice
dostavaly zpravy, jak Iépe to jde v zahraniCi. I proto jsme se v ramci projektu vénovali detailni
reSersi dietnich systémul ve vSech zédpadnich evropskych zemich a dilezitych zemich mimo
Evropu. Vysledky jsou soucésti tohoto materialu a zde pro doplnéni pohled ze strany pacientl
1 priklady nékolika vyjadfeni pfimo z nemocnic.

,,Dcera se narodila v Norsku, bufetova snidané i obéd byli samoziejmosti, taktéz moznost dojit
si pro jidlo cely den. Vse byly kvalitni potraviny, rizné druhy chleba, cerealii, zelenina, ovoce,
ovocné Stavy, prosteé vse. Pro matku vse zdarma, tatinci si za jidlo platili. Dokonce mi prinesli
chleba i na sal a pak hned po porodu dzus a svacinku. Nevim, proc¢ by to nemohlo jit i u nds.”

,,Norsko — tohle konkrétné z porodnice ve Stavangeru: Kazdé oddéleni ma mistnost, kde jsou
stoly a muzes si jidlo dat tam nebo si ho s sebou vzit na pokoj. Rano je tam snidanovy bufet
(celkem bohatd nabidka, chleby, jednotlivé balené syry — tvrdy i mékky, sunky, pastiky,
maslicka, marmeladky, makrely v tomaté. Taky cerstva zelenina a ovoce, instantni ovesna kase,
Jjogurty, dzusy, voda, caj, kafe a mléko. Také instantni kakao a vajicko natvrdo.) K obédu teplé
jidlo. Myslim, Ze si kazdy den miizete vybrat bud’ rybu nebo maso. Nejsem si jista, jestli maji
kazdy den vege variantu. Jidlo bylo pomérné dobré, vietné dezertu. K brzké veceri polévka
a potom je tam porad k dispozici bufet s podobnymi vécmi jako ke snidani. Nékteré véci tam
zustavaji cely den (tFeba instantni kase, bujony, ovoce a napoje), nékteré ne.

Na obrazku je videt bufetovy bar, kde rano jesté pribydou syry, Sunky, zelenina a jogurty.

To hlavni jidlo neni uplné zdravé, ale je to jejich tradicni vanocni pokrm, tim, Ze jsme tam byli
25. prosince.”

Obr.58 Obéd v Norsku
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Obr.59 Snidatiovy bufet v Norské nemocnici

.,V nemocnici jsme dostali den predem dotaznik, kde jsme vyplnili, jake jidlo si druhy den
prejeme, byl vyber asi z 10 obédu. Kazdy si tam najde, co mu zrovna vyhovuje, at' uz losos,
maso nebo vegetarianské produkty. Bufetové byly snidane a vecere, kde byly k dispozici:
Chleba: normalni nebo celozrnny, Brotchen — celozrnné, spaldové

Tvrde syry — vzdy dva druhy Emmental, Gouda, hermelin, mékké syry

Sunka, salam, pastika, tvaroh, vejce natvrdo i namékko, marmelady, nutella

Piti: kafe, caro, asi 5 druhii caju, kojici caj

Ke kazdému jidlu: 1 [ vody ve sklenici a k dispozici také 100 % pomerancovy dzus.

A na vyber bylo také ovoce a zelenina (jablko, mandarinky, banany). Zelenina hlavné okurky
a rajcata.

Vzdy prijela pani s velkym vozikem k pokoji, my jsme museli po jednom k ni, ukazala nam, co
je kvybéru a my jsme rikali co chceme. Ve cerstvé a kdyz néco doslo, zasla pro to do kuchyrnky.
Je to nejlepsi a nejnovéjsi porodnice v Némecku, otevieno duben 2020.”

., Moje zkusenosti s porodem v Némecku: Po porodu jsem dostala svacinu, dokonce i manzel
dostal salat a kavu. Snidané a vecere byly také formou bufetu — cerstvé ovoce a zelenina, nékolik
druhii peciva, tri druhy olivového oleje, balsamico, tvrdé syry, maslo, Sunky, miisli, jogurty,
seminka. Obéd byl na vyber ze tri chodu, pricemz jeden byl vegetariansky a vzdy byl doplnén
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salatem nebo ovocem. Za péci jsem extra nezaplatila ani euro, vSe je hrazeno
ze zdravotniho pojisténi. Piala bych si, aby to brzy bylo samoziejmosti i v CR.”

., Stravil jsem mésic a piil v Erlangenu, strava vynikajici. Pak mésic Bad Kotzting, kde byl vyber

)

ze ctyr jidel v ramci obéda. Trikrat tydné tepla vecere, snidané formou $védského stolu.’

., Maminka ma zkuSenost s nemocnici v Nemecku — skvélé. Spise takovy buffet a clovek si miize
neco vybrat. Osobni zkusenost mam jen s détskou nemocnici v Rusku, velké spatné. Vsechno je
sladké — sacharidy, processed food atd.”

,,Na snidané a vecere se chodi do ,,Buffetraum®, kde si pacienti sami nabiraji jidlo. Vyber je
opravdu siroky — cerstvé ovoce, zelenina, nékolik druhii syra, uzeniny, mdslo, margarin,
., Frischkdse “, nekolik druhu peciva — chléb, celozrnné housky, bilé housky, dynové housky atd.
Co se tyka napojii, je k dispozici automat, kde si pacient navoli, kavu, cappuccino, horkou
Cokoladu anebo caj (na vyber je ze sackovych cajit — bylinkovy, cerny, ovocny, zeleny), druhy
automat je na vodu (perlivd, neperliva), ke snidani byl podavan pomerancovy dzus. Vodu a caj
bylo mozné si v , Buffetraum* vyzvednout kdykoliv béhem dne, kivu pouze béhem snidané
a vecere. Buffet pripravila pani, kterd jej dopliovala a pak zase uklizela. Obédy prindsely
sestry, den predem jsem si vybrala ze tri variant (chod s masem, vegetariansky a bez
veprového). Nasnidat a naveceret se mohl manzel se mnou za poplatek.

Béhem porodu nosily porodni asistentky obcerstveni a kavu mému manzelovi, ja jsem neméla
na nic chut, az kdyz bylo po vsem, tak mi v noci prinesly housku s maslem a tvrdym syrem, rajce
a okurku, myslim, ze se mé zeptali, co mi maji donést.”

., Ve Spanélsku, na Tenerife ve verejné nemocnici dospély clovék:
snidané: kafe s mlékem, houska, maslo, sunka

obéd: treska, brambory, polévka z dyné, voda

svacina: kafe s mlékem, tostada (tvrdy chléb?), marmelada
vecere: pyré ze Spendtu”

,Italska nemocnice ve Ferrare. Absolvovala jsem velmi ndarocnou operaci, kdy mi doslova
zachranili Zivot. Stalo se to necekané na dovolené. Nebyla to Zadnd soukroma klinika,
ale fakultni nemocnice. Nasledna péce a strava byla naprosto neuvéritelna. Jidlo se rozvazelo
v nerezovych miskdch, kazdy taliv ¢i miska méli svoje vicko, aby vse ziistalo teplé. Rano na
snidani vzdy suchar tmavy ci svétly s libovou Sunkou ¢i prsutem. Trochu zeleniny, kava a caj.
Obéd kazdy den — silny vyvar, na dochuceni pouze parmazan. Druhé jidlo vidy néjaka kvalitni
bilkovina, dusené ¢i pecené maso a dusend nebo pecenda zelenina a 1-2 kousky malych brambor
nebo téstoviny. Nekdy omacka, opét cCisty zeleninovy mix.

Na svacinu kvili dobré peristaltice pecené jablko se skorici, nebo na slano pecena cibule
s parmazanem, nebo miska s ovocem i zeleninou. Na veceri opét duSend zelenina
nebo zapecené téstoviny, ryba. Zadné polotovary, tuky, cukry, rohliky nebo chleba... vse cerstvé,
vonaveé ochucené bylinkami. Pripadala jsem si jako v Fisi divii. Po celou dobu jsem se setkavala

“«

s nesmirnou laskavosti a ohleduplnou péci a jsem jim za to obrovsky vdécna.
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, Kdyz jsem byla v porodnici v Anglii tak snidani resili podobnym stylem. Obéd a veceri si
clovek vybral z jidelnich listku. Bylo super, zZe méli zastoupeni vsech ndbozenskych
a dietetickych skupin. Takze od halal, koser, vegetarianii, veganii, gluten free, dairy free atd.
Okolo devaté vecer jeste chodila takova mila pani s velkym vozikem a nabizela sandwiche od
zeleninovych, s tunakem PO vajecné, kureci atd... Ja méla pocit, Ze jsem spis v restauraci nez
v nemocnici.”

., Klinika v Zurychu — 4 hvezdickovy hotel! Téz strava bez lepku, mlécnych vyrobkii a vajec,

a to velmi personalizovana. Pred kazdym obédem a veceri za mnou prisel personal s jidelnim
listkem a objednavali jsme, co si mohu dat vzhledem k mym dietnim omezenim a pooperacnimu

A TR

stavu. Foto prikladam.”

»

Obr.60 Ob&d v Ziirichu

., Lucembursko. Po operaci byla bageta, roztiratelny syr, ktery vedle syru ani nestdl. Oplatka
s palmovym olejem jako dezert, dzus, ktery byl jen oslazend voda. Nejedla jsem z toho nic. Jen,
e Spatnd strava neni jen v CR.”

Zkusenosti jednotlivych pacientii s nemocni¢ni stravou v zahranici hezky doplnuji také citace

z webovych stranek nékolika zahrani¢nich nemocnic, které popisuji svou nabidku nemocni¢ni

stravy:

., Nasim cilem je nabizet kvalitni, Cerstvé, chutné a rozmanité potraviny. Kazdy den si mizete

vybrat menu — i vegetarianské — z naseho tydenniho jidelnicku, ktery je vyvésen na pokoji. Vase
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prani obdrzite na pokoji den predem. Jidelnicek je sestavovan po uzké konzultaci s oSetiujicimi
lékari a zavisi mimo jiné na povaze vaseho onemocnéni nebo operace. V zasadeé se snazime,
abyste Se co nejdrive opét zacali stravovat ,,normalné”. Existuji zde vyrazné individudlni
rozdily, a proto vas prosime o pochopeni, pokud nemiizeme splnit vSechna vase prani
a ocekavani ohledné druhu nabizené stravy. V pripadé jakychkoliv dotazii nebo specidlnich

pozadavkii se vsak nevihejte obratit na nas tym v kuchyni nebo na naseho vyZivového
poradce.”(63)

., Nase kuchyné ma specialné vyskolené dietology, a proto je schopna nabidnout riizné postni
kury a diety. Pokud je pro vds nutna urcita dieta, predepise vam ji lékar. Pokud jiz drzite dietu
nezavisle na této diete, informujte nas o tom co nejdrive, abychom mohli zajistit co nejlepsi
péci.”

,,Domaci kuchyné je oblibena i v nemocnici. Lidé k nam prichdzeji, protozZe jsou nemocni
nebo zraneni. Chceme jim pomoci, aby se citili dobre, vSechno ostatni je dost obtizné. Snidané,
obéd a vecere jsou pro mnoho pacientii pozitivnimi momenty béhem dne straveného v
nemocnici. Zejména pro starsi lidi je podle Loibla nesmirné diilezity vyber a rozmanitost jidel
— a také to, aby chutnala. Pacienti starsi 70 let totiz casto prijimaji prilis malo kalorii. Kdyz
Jjsou nemocni, nepotiebuji dietu, ale dostatek bilkovin a Zivin. A protoze lidé v nemocnici

1

., radéji ji to, co znaji“, znacnou cast jidelnicku zabira znama domdci kuchyné.’
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4 ZkuSenosti pacienttl se stravou v eskych
nemocnicich

Pted zahdjenim projektu i v jeho pribéhu jsme dostavali fadu podnéth od pacientli i zdravotniki
nespokojenych s nemocni¢ni stravou. Obcas o nespokojenosti pacientll s nemocni¢ni stravou
a zastaralém dietnim systému informovala média, ale nezdravd nemocni¢ni jidla se ze vSeho
nejvice sdilela na socidlnich sitich. Pocukrované koblihy z détské onkologie byly jen
ilustrativnim ptikladem, co vSe je v Ceském dietnim systému mozné. Zde jsou nékteré dalsi
aktualni priklady jidel z ¢eskych nemocnic:

M
IX <

LAl

Obr.62 Jidlo v ¢eské nemocnici
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Obr.63 Snidané v ¢eské nemocnici

V ramci projektu jsme zacali tato vyjadieni a fotodokumentaci ukladat a Zadali jsme o zasilani
zkuSenosti, a to pozitivnich 1 negativnich. Zde jsou piiklady obvyklych zkuSenosti, které s nami
pacienti sdileli. Ke vSem vyjadienim mame uloZené zdroje — nemocnici i autora. Zakladem
nasSeho projektu ale ma byt inspirace a pomoc, a proto jsme se rozhodli kritizovat jen anonymne¢
— kontakt na nemocnici a autora nebudeme sdilet.

Nasledujici vyjadieni samoziejmé neptedstavuji zadny oficialni prizkum. Jde o ilustraci déni
a doplnéni popisu problému ze strany konzumentli nemocni¢ni stravy. Chtéli jsme k projektu
ptidat autentické hlasy — nechat promluvit ty, pro které se strava ptipravuje. Soucasti citaci jsou
i nase vlastni poznamky z debat pfi navs§tévach nemocnic. Citace jsou editorsky upraveny —
smazany grafické ikonky (smajlici) a osobni vzkazy.

Obr.64 Jidlo v ¢eské nemocnici
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,Za cely zivot jsem nesnédla tolik rohlikii jako za tritydenni pobyt v nemocnici. Ovoce

maximalné [ jablko k snidani, cerstva zelenina 0!”

Obr.65 Snidané v ¢eské nemocnici

,,Posledni 4 roky travila moje maminka dost casu v riiznych nemocnicich diky nevydarené
operaci kycle. A ja celé ty roky za ni pravidelné jezdim a vaiim ji, chystam a nakupuji JIDLO.
Protoze bohuzel v nemocnicich nic takového jako jidlo nedostava.”

,Byla jsem s dcerou tri dny na détskem. To jidlo byla katastrofa. Samé bilé pecivo, sladké
k tomu, flora light, Zadné ovoce ani zelenina.”

,Stravila jsem s dcerou tyden na détskéem oddéleni a teda strava byla dost smutna. Vécné
posloucham moudra tipu, Ze nemocnice nemd za ukol vas ucit zdravé jist, nebo Ze jsou omezené
financni zdroje. Mné ale prosté nejde do hlavy, pro¢ musi byt vSechny napoje preslazené,
k snidani pastika, k veceri pastika —1a nejlevnéjsi. Ta pastika stala minimalne 15 K¢, pricemz
levnéjsi by byla 1-2 vejce natvrdo, vyzivove uplné jinde. Odpoveéd, Ze vejce se musi uvarit, a to
uz je moc prace, takze néco jsou duvody a néco vymluvy.”

Lékar: ,, Dekuji, poprvé zde jim kasi z brambor, ta hmota doted’ chutnala jako rozpustené
plastové zidlicky.
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Kuchar: ,, Vlastni omacku nemam v ¢em varit — nemam dalsi kastrol . Vedouci: ,, Budete ji
prece varit v tom kastrolu, kde jste dosud jen michal prasek ve vode. *
Kuchar: ,,Budeme ty knedliky zase delat viastni“? Vedouci: ,, Ano, budeme je uz furt delat

¢

viastni. *

,Byla jsem s dcerou na mésic v détskych laznich. Jidlo bylo naprosto silené a vse podtrhnuto
tim, ze nebyla ani k jednomu jidlu nesladka varianta piti. Samy jsme si nosily ldhev

’

s kohoutkovou vodou.’

,,Jidlo bylo nepozivatelna tragédie. Byla jsem tam jen jeden den a zazila gulas s mastnymi oky
a tocenym salamem k obédu. K veceri rohliky opét s néjakym salamem a na snidani si uz
nevzpominam. Nicméné zelenina a ovoce zadné. Tak jsem si radeji dala jednodenni hladovku
nez jist odpad. A nejvtipnéjsi byl lékar, ktery mé propoustél a zcela vazné se mé ptal,
Jjestli nechci zustat jesté na obéd.”

Vedouct stravovaciho provozu: ,,\'y nechcete, aby na stolech byly cukienky? Tak to uz by byl
extrém!”

., Viera jsem se vratila z hematologie. Jidlo hrozné. Snidané, vecere vidy rohlik, chleba
a nezdrava balena pomazanka, Flora (1% i maslo), nekvalitni Sunka, syr; zelenina zadna. Obéd
Slichta bez chuti s rozvarenymi téstovinami misto polévky a preslazend ryzova kase, opravdu
sladka tak, Ze se nedala pozrit. Z ovoce dali jen 2x mandarinku — i kdyz je u nds v Cechdch ted’
v sezoné spousta ovoce. Pred 2 lety hospitalizace v nemocnici. Jidlo taky katastrofa, vrcholem
byly kupované smradlavé koblihy k obédu, Zadna zelenina, z ovoce mozna 1% jablko?! Nechdpu,

’

Jjak se tam ma nekdo uzdravit, kdyz toto ji treba dlouhodobé a nema mu kdo prinést néco navic.’

Nameéstkyné nemocnice: ,, Pacienti si prece nemohou vybirat, co jist na snidani — co kdyby si
dva dny za sebou vzali vajicko?”
Nase gastro expertka: ,, To by prece bylo skvélé!”

,, Neni to sice nemocnicni liizkova strava, ale snidané na transfuzce po odbéru Krve, a jeste tam
chybi oplatek.”

Obr.66 Snidané v ¢eské nemocnici
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,,Ja mam nejhorsi zkusenost z détského oddeéleni. Syn tehdy 18 mésicii s velkou infekci a ABKM
(alergie na bilkovinu v kravském mléce) — na snidani jogurt a housku (tu dostal poprvé
v nemocnici), na obed krupicna kase, na veceri tavendak a rohlik. Prolozeno doslazovanou
presnidavkou a Sateckami s pudinkem. Pri druhé hospitalizaci v jiné nemocnici respektovali
jeho omezeni, ale jidlo postradalo predevsim tu zeleninu. Nebyli jsme tam dlouho a manzel jidlo
nosil.”

,, Urcite je potreba stravu v nemocnici zlepsit. Byla jsem s dcerou v nemocnici kviili zachytu
diabetes 1. typu. Bylo tam mimo jiné skoleni o tom, co by diabetik mél jist. Neni vhodné bilé
pecivo. A co dcera dostavala? Rohlik, chleba z bilé mouky, tak ja nevim, kde je chyba.”

., Posilam sviij vegetariansky obéd, po porodu. Mrkev s bramborem, polévka zeleninova,
s krupici a rohlik s maslem. Bilkoviny se asi nékde zapomnéli.”

Obr.67 Obéd v ¢eské nemocnici

., Za necelé tri dny jsem nasbirala asi kybl peciva, Zadna zelenina, jen ovoce a sladké, pro mé
preslazené tvarohové dezerty. Rano vanocka, k svaciné sladky dezert, na veceri krupicova
betonova kase (nerozumim, proc¢ nejde udélat alespon ovesnad). Pro détskou nemocnici velmi

’

smutne.’

, Kdyz jsem lezel v nemocnici, nechdpal jSem, jak je mozné, Ze se pojem a naplnéni pojmu
racionalni stravy mohou tak drasticky rozchazet. Jestli si na néco pamatuji, tak to byly prave
vyprodejové balené vyrobky studeného servirovani a neskutecné kazdodenni mnoZstvi jablek
postradajicich proti veskerym zakoniim prirody jakoukoliv chut. Nejspis legendarni odriida
hospitalis. Jelikoz jsem ektomorfni somatotyp, ztrdacel jsem denné 1 kilogram — o co jsem prisel

2

za dva tri tydny, to jsem dohanél pak piil roku doma.
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,Jsem sestra v domdaci péci, pri prijmu pacienta z nemocnice maji obcas doporuceni, jak se
maji stravovat a vzdy valim oci, Ze se to zaseklo pred mnoha mnoha lety a nikam se to nehybe.
Doporucovani nizkotucnych mlécnych vyrobkii, margarinu, doporucovani peciva, slazeni
fruktozou, spousta sacharidii. Dés!”

,, Ucili jsme se docela logicky systém diet (diabeticka, vyZivnd, racionalni, Setrici, redukcni, ...)
— myslim, Ze je to standardizované pro vSechny nemocnice, takze kazdy by mél dostat,
co potrebuje. Teoreticky. Po ndstupu do prdce jsem se pidila po tom, jaké cislo md ktera dieta,
a pamatuju si, Ze mi bylo interné receno, Ze je to fuk, co tam napisu, stejné vsichni dostanou
rohlik s tavendakem (a nadsdzka to byla jenom castecne...). Jako mdame co zlepSovat...
Z druhé strany bych chtéla dodat, Ze z pozice doktora je pomérné tezky ovlivnit nemocnicni
kuchyni a uprimné jsem byla nékdy i trochu otrdavend, ze na oddéleni, kde pacienti dostdavaji
léciva za statisice a troufnou si Fict i nadstandardni péci persondlu, jsem v jednom kuse resila
stiznosti na jidlo.”

,,Jad jsem v porodnici méla tak hnusné jidlo s absenci zeleniny a témér bez ovoce, zZe jsem byla
vdecna, ze jsem se na to pripravila a méla s sebou obri tasku s jidlem (covid a zakaz navsteév).
S radosti bych si priplatila za dobré vyvary, cerstvou zeleninu a ovoce, abych se s tim nemusela
tahat.”

,,Nejvice mé dostalo, kdyz manzel v den prijmu dostal k obédu krajanku s prichuti, salat
s cukrovou zalivkou, vecer nizkotucny ochuceny jogurt, spoustu bilych rohlikii a rano ho sla
sestricka pichnout do prstu, aby mu zmerila hladinu cukru. Mné to prijde naprosto
neuveritelné!

Na jedné fotce je videt mimo tac balicek celozrnného chleba, to jsem mu nabalila na cestu,
alespon aby mohl nahradit pecivo, toustovy bily chléb nebo bily rohlik, housku, které jsou na
programu kazdy den. Chvalim, Ze casto bylo maslo, ale nékdy i margarin. Manzel mél vysoky
cukr a bral na to léky (pisi mél, protoZe po radikdlni zmené zivotniho stylu vcéetné stravy,
kterou jsme po vysloveni zavazné diagnozy udeélali, se zbavil behem kratké doby vsech lékii na
cukr, tlak a cholesterol, které roky uzival —hodnoty vseho md nyni v poradku). Je mi lito, Ze se
u nas tato zmena stala az ted.

Po nahldseni cukrovky v nemocnici dostaval caj bez cukru, to chvalim. Bohuzel jogurt byl
nizkotucny a hlavné dia. Nevim, pro¢ nemiize byt i po takové informaci obycejny bily jogurt.
Nevim, pro¢ mél vibec k jidlu marmeladu?

Obr.68 Snidané v ¢eské nemocnici

81

Projekt Nemocnicni strava



., Za mé bylo v nemocnici velmi malo zeleniny, hodné sacharidii, a to ne téch vhodnych. Méla
by byt moznost jahel, pohanka, vlocky, kroupy — tohle tam viibec neexistuje. Jidlo vypada jako
pred 30 lety. Rohliky doma nejime uz roky a taveny syr plny tavicich soli také ne. Tohle jsme
z naseho jidelnicku vyskrtli uz davno, bohuzel v nemocnici je to v podstaté kazda snidane.
Myslim, zZe zacit by se mohlo se zlepsenim snidani — zdravé kase, pomazanka s celozrnnym
pecivem. Vzdyt' ty pomazanky nemusi byt drahé, da se udeélat tolik zdravych, a ne financné
nakladnych pomazanek — 7 tvarohu, mdsla, zeleninové, lusténinové, vajecné. Takovych
moznosti je. Ve lepsi nez bily rohlik s tavenym syrem.

Za manzelem jsem prisla na navstévu s jidlem — livanecky z cervené repy (Spaldova celozrnna
mouka, kokosova mouka, konopna mouka, kokosovy olej), prelité bilym jogurtem a nakrdajeny
banan. Ani spetka cukru a ani jiného sladidla. Manzel se olizoval az za usima a sestricka,
kdyz to videla, tak vikala, jak si doprava, myslela, Ze to je kaloricka bomba plna cukru, ale opak
byl pravdou — bylo to jen vyzivové hodnotné jidlo.

Jinak co se tyka pristupu sestiicek a lékaru, tak tam je vSe uZasné a odbornost lékarii / operatérii
Jje na velmi vysoké urovni — tady ani slovo a dékujeme jim!

Bohuzel jen to jidlo, které k hojeni a uzdravovani velmi pomdha hodné pokulhava.

Tentokrat jim do papiru pri odchodu napsal samoziejmé chvalu na persondl a péci, ale stiznost
na stravu — rad by skutecné jidlo bez bilé mouky, cukru a vice zeleniny.”

Obr.69 Snidané v ¢eské nemocnici

,Som obézna diabeticka 2. typu, stravujem sa uz niekolko rokov nizkosacharidovou, nie keto,
okolo 80 g sacharidov. Moje skiisenost, strava na internom oddeleni diabetologie:
R: Dva krajce chleba, alebo dva biele rozky, 50 g Zerve, sladka biela kava.
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O: Miniaturna porcia mdsa, hromada brambor, ryze, knedli, UHO, polievka s kapdnim,
vajickom, brambory, Ziadna zelenina.

V: Dva krajce chleba, 10 ks tukovej bielej veky alebo dva rohliky, masielko, 2 platky sunkovej
salamy /40 g/, Ziadna zelenina.

Ked’ som sa ohradila, Ze ja toto ako tucny diabetik nemozem jest, tak mi nutricna dala diétu 15
rozpisanu, ale to bola tragédia. Ani po urgencidch sa to nezmenilo a stale bolo to isté.

R: 1 vajce, 50 g Zervé, rajcina. Poslali mi aj ochuteny 100g tvaroh so 14 g cukru miesto zervé
a dve jablka miesto rajciny/

O: Kusok suchého kuracieho prsa alebo filé, dusena sucha mrkva alebo mrkva s kukuricou /inu
zeleninu nepoznaju/

V: To samé ako rano

Za 7 dni som sa odvodnila, stratila som asi 6 kg vody, stupla mi kyselina mocova, stupol tlak...
Nechapali, ze nejem bandny, pomarance a jablka, ze jem kvalitné plnotucné jogurty,
neochuteny tvaroh, vela listovej zeleniny, makrely, lososa, olivy, ovocie iba berries, orechy,
Ze nejem chleba a pecivo, brambory, knedle, ryzu. Nerozumiem vyhovorky na kuchdrov,
na normy. Strava je predsa sucastou liecby. U diabetologa som dostala doporucenie na diétu
s 200 g sacharidov. Tak tomu uz nerozumiem vobec. Potom Vas posielaju k nutricnym
a psychologom a dalsSie hovadiny. Ja nerozumiem diabetologom ani nutricnym.”

., Infekcni — syn byl hospitalizovan pro rotaviry, nicméné ma bezlepkovou dietu, nesmi mléko
a vejce. Kdyz mu byl donesen obéd chtéla jsem vedet z ceho se délala omacka a cim byla
zahusténa — jiskou, ktera obsahovala pSenici, lepek. Dietu jsem nahlasila, zdravotni kartu lékar
videél. Po upozornéni druhy den, opét polévka s noky. V nemocnici si nesmite nosit své vlastni
jidlo kor na infekcnim, dnes tomu je zrejmé jinak. Podle mé Vareni v nemocnicich zaostava

’

v dietdach, coz je paradox.’

’

,,Dobry den, zasilam par fotografii ze svého byvalého pracoviste.’

Obr.70 Jidlo v éeské nemocnici

., Vyrobni salam s cibuli dusené, 10, co tam vidite jako vodu je olej, ktery jsem jeste vylévala).
Snidane ctvrtka babovky pro trojku, 1,5 chleba pro 9 a rohliky pro ty, co nechtéji babovku.
Mrkvovo kifenova omdcka zahusténa moukou.

Frankfurtska polévka, k té se podavalo pecivo. Narok na jednu misku, dva chleby, pripadné dva
rohliky (zavisi na dieté, toto byla zrovna bez lepku).

Sisky se podavaly tieba se strouhankou a cukrem, k tomu roztopeny tuk Zlata Hand. Odesilaly
se takto v saccich. Jeden sacek = jedna porce. Vaha — 400 g.”
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., Pristup v nemocnici byl velmi zvlastni. Streda a nedéle — sladka snidané (vanocka, loupak,
buchta, tvarohovy trojhranek, sladky jogurt, tvarohdcek s rohlikem).

Jeden den v tydnu sladké jidlo k obédu — knedliky, kolace, vdolky, buchticky s pudinkem (dost
casto mala babovka zalita pudinkem), buchty.

Caj s umélym sladidlem — nase vrchni tvrdila, Ze nemiize vadit, protoze ,, neni sladky . Neustdle
jsem se ji snazila vysvetlit, Ze se nejedna o to, zda je slazeny cukrem, ¢i sladidlem, ale Ze se

LIS

Jjedna o tu ,,sladkou ““ chut.

., Lezim po porodu na odd. Sestinedéli s malou. Moje zazivani se od utery namaha a premdaha
fungovat normalné, protoze takovych nesmyslnosti, co tu davaji jist kojicim maminkam, je na
povazenou. Napr. véera jsem méla:

- snidané: 2% bily rohlik, margarin, marmelada, banan

- obéd: zemlovka — skladala se opravdu jen z toustu a jablek

- svacina: rohlik bily a polotucné trvanlivé mléko

- vecere: 2% rohlik a 80% sunka

Bilé pecivo jsem nejedla spoustu let. Tady si ale prosté dam a jsem nadmuta (alespon je videt,
Ze rohliky jsou Cerstvé), coz pri kojeni, a i celkové pri poporodnim hojeni neni prijemné.

Jidlo je tu opravdova katastrofa, nemluvé o tom, ze nam jej prinesou v 17.33 a do 18.00 musi

)

byt snézeno. Je mi z toho opravdu smutno a jsem vdecna rodiné, Ze mi nosi ,,normalni “ stravu.’

., Byla jsem hospitalizovand zacatkem cervence, samozrejmé to, ze jedu LC stravovani je miij
problém. Diky predoperacni a pooperacni dobé jsem dva dny nejedla nic, a kdyz mi na prvni
Jjidlo prinesli vegan floru, marmeladu (podil ovoce jsem ani nezkoumala) a rohliky, tak jsem si
hned nasadila pust. Za tri dny, kdy jsem tedy jist mohla, zelenina nula, ovoce bylo jeden banan.
Pak brutdlné oslazend ranni kava. Nastésti miij muz prijel s kvalitnimi potravinami.”

,,Ohledné diet by asi potrebovali Skoleni. Minule jsem psala do papiru, Ze nemiizu mléko
a dostala jsem syr s rohlikem! Tak jim upresiuji, Zze mam ABKM (alergie na bilkovinu
kravského mléka), sestra nerozuméla, co tim myslim. Spojila mé s dietni sestrou, ta se se mnou
dohadovala, Ze v tom syru neni mléko. Nakonec jsem si polepsila a k suchému rohliku jsem
dostala baleny saldam.”

,, Koukam, Ze se v nemocnici zastavil cas. Vzdy se mi vybavi vzpominka, jak mi po 16hodinovém
porodu prinesly pred piilnoci parek s horcici se slovy: ,, Mate narok na veceri! ““ Stale citim ten
zdpach, ktery mi natahoval prazdny Zaludek, s diky jsem odmitla a pozadala o piti, které byl
hnédy husty vyluh s prichuti ponozek. Také jsem prezZila jen na jogurtech a ovoci, které mi
(ex)manzel vozil. Hlavné, at' vas brzo pusti domii bez vétsi psychické a gastro ujmy.”

., V Masarykové onkologickém ustavé v Brné bylo jidlo super. Samoziejmé bilé pecivo a jednou

’

krupicova kase k veceri, ale jinak vyborné. Skvélé vyvary kazdy den.’

,,Porodnice — trochu hriiza jak skladbou jidla, tak mnozstvim. Naprosté ignorovani toho, co se
doporucuje jist, a zejména NEJIST kojicim matkam. Béné se davaji tieba cCerstvé rohliky,
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lusteniny, zeli. Pritom treba jidelnicek néekterych diet, ktery tam maji (nepamatuju si, jestli
diabetici, celiaci nebo ktery to byl), by byl pro mamy celkem fajn.

Druha vec je mnozstvi. Mala svacina ve tri hodiny a vecere chvilku po paté mi neprijde
dostatecna pro zenu, ktera ma zacit poradne kojit. Ja jsem vidycky kolem osmé az devaté vecer
uz méla hrozny hlad (a rodila jsem tam tiikrat, tak to nebude nahoda).”

,,Nemocnice — strava pacientit neodpovidala ani na détském odd. stavu a véku, strava na
porodnici strasné, ale konecné tam nékomu svitlo a na porodnici pro cerstvé maminky vznikla
mistnost, kam si cely den mohou zajit pro jidlo a vybrat si v ramci moznosti na co maji chut.
Najdou zde od ovoce, zeleniny, peciva, buchty az po mléko, tvaroh, pomazanky, syr, viocky.
Konecné se v ramci moznosti mohou alespon najist. Obrovsky ocenuji.”

, Kdyz se argumentuje peneézi, tak jak piSete, nékteré véci v nemocnicni stravé mi prijdou
zbytecné drahé — napr. k veceri jsme casto mivali celé plastové baleni platku sunky nebo syra.
Spousta se toho vyhazuje. Taky bych si moc rdada priplatila za lepsi jidlo, kdyby to bylo mozné.”

., Za mé je prisvih, Ze nékteré mensi nemocnice porad jesté nemaji tabletovy systém. Jako clovéek
s ABKM jsem s tim méla docela problém, protoze treba snidané kompletovali az na oddéleni
a casto mi omylem donesli mlécné vyrobky. Nebo neméli, co mi dat a dostala jsem jen rohlik

2

s marmeladou.

., Presne, pamatuji si, jak po mésici straveném ve 2 nemocnicich jsem prosila syna, at mi
v nejblizsim obchodé koupi zeleninu. Méla jsem ji za celou dobu , mikroskopicke mnozstvi".
Mam pocit, Ze to s témi starousky a jejich stravovacimi navyky je vvmluva a nejspis i pricina
problémii se zacpou. Za kvalitnéjsi stravu si rada priplatim, ale neni to bohuzel v§ude mozné.”

., Maly rozpocet na pacienta? Nenechme se mylit, za takové penize se da uvarit z Cerstvych
surovin. Polotovary, dochucovadla, plna skodlivych écek, spousta soli. Takové ingredience stoji
spoustu penéz. Kdyby se vyradily, obéd by mnohdy vysel na daleko méné. Rikam to z pozice
cloveka, ktery do toho vidi. A Ze jsou lidi zvykli jist velmi dochucend a sland jidla? No tak je to
pojdme naucit jinak. Potom bude i v nemocnicich méné lidi a odlehcené zdravotnictvi.”

,Aj u nas je to podobné. Neviem ako teraz pri Covid opatreniach, ale predtym sa urcite
pocitalo, Ze rodina pacientovi donesie pocas navstevy kvalitnu domacu stravu.”

., Chapu, ze nutricni jsou limitovany financemi, zaméstnanci v kuchyni atd. Chdpu i, Ze hodné
lidem hlavné starsim to jidlo vyhovuje, ale souhlasim, Ze by méla byt moznost priplatit si tedy
za kvalitnejsi stravu, pokud ji chcete, stejné jako je tomu treba za nadstandardni pokoj.
Pred 12 lety jsem v nemocnici dostala prakticky to samé, co pred rokem v porodnici. Mam
inzulinovou rezistenci, dlouho jsem si lécila zavislost na cukru, kdyz to tak reknu, v téhu jsem
mela GDM a pak dostanu ,, cukrovkarskou" dietu o 5 houskdach denné, sekané z polotovaru, uho
s kouskem ledového salatu. Jeden jediny jogurt za 3 dny a dvé jablka. Nejedla jsem skoro nic,
manzel musel nosit jidlo. A vsechno po mné se vyhodilo (i kdyz jsem sanitarce rikala, at’ mi to
pecivo nedava). Za mé by vyslo i levnéji misto tech housek dat treba dvé vajicka. Notabene si
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nemyslim, Ze cloveka s cukrovkou napéchovat sacharidy je spravné, glykémie mi litala jak na
houpacce. ”

., Lezela jsem mésic v CR na gastro oddéleni, takze spis bez jidla, méla jsem umélou vyzivu.
Kazdopadné ke konci mé navstivila nutricni a jidelnicek, ktery mi doporucila byl napsan na
STROJI. Bohuzel podle toho i vypadal. Naopak v porodnici v Rakousku jsme méli vybeér ze tri
jidel. Bylo to vynikajici a ovoce se zeleninou pristupné ve spolecné mistnosti cely den.”

,,Dcera 8 let borelioza, celkem 3 tydny. Snidané veka nebo rohlik a maslo nebo Flora, obéd
vétsinou vyvar se zeleninou, maso asi dusené, ryze nebo brambory nebo knedlik, jednou rizek,
Zadnd zelenina, ke svaciné 2 rohliky, vecere opét pecivo a maslo nebo Flora, k tomu obcas

’

Sunka.’

., Sestinedeli, jidlo bylo opravdu nechutné, neslo to jist. Zkousela jsem to, protoze jsem méla
hlad, ale neslo to. V jednom pripadé mi donesli i zkazeny obéd, kdyz jsem informovala persondl,
bylo mi Feceno Ze to jen rozndsi. Jinak na snidani flora light a bily rohlik apod.”

,, Oblastni nemocnice, oddéleni vétsich deti — byla jsem tam s dcerou. Déti maji 1 porci ovoce
1x denné, vetsinou bandan nebo jablko. Zelenina zdadna. Pecivo k snidani, coz bych i brala,
ale pecivo k veceri? Nejvic mé dostal sladky obéd, kdy jedna z nds méla bramborové Sisky
s makem a druha se sladkou strouhankou. Dceri jsem nechala ty s makem, taky je délame a ma
je rada, ale tech se sladkou strouhankou se nikdo nedotkl. Osobné bych k tomu dala ovoce,
protoze to jidlo clovéka uplné zabetonuje a pokud k tomu mdte pecivo rano a pecivo vecer
a jako dospéli bez ovoce a jedete v tomto reZimu tieba dva az tii dny a prevazné, nedej Boze,
lezite jako marod, tak prosté na velkou nejdete. A jeste mi pak pripada legracni, Ze se vas kazdy
den ptaji, zda jste na velké byl/a. Pokud ne, patrné vam daji projimadlo. Prosté jidlo ve vétsiné
nemocnic nepiispiva k dobré kondici. Stésti, Ze jsem se mohla volné vydat do obchodu nakoupit
ovoce

a opravdové jogurty (ne chemicky pudink s ,,jako" slehackou) — tim obohatili jidelnicek dceri
(6let) — je vazne takovy problém takovou chemii nahradit 10 % jogurtem?! Ten pudink stejné

’

odmitla jist. Pak je otdzka, kam mizi to jidlo, co se nesni.’

., Kdyz jsem lezela na rizikovém jako vegetarianka s tehotenskou cukrovkou, tak jsem k snidani
a veceri nedostavala snad nic jiného nez chleba s nécim. Jak ja ho po tech dvou tydnech

’

nesnasela.’

,» Maminka si nemuze vynachvalit stravu V Rehabilitacni nemocnice Beroun. Pry je velmi pestra,

’

nevsedni kombinace a velmi chutna.’
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Obr.71 Menu nemocnice v Berouné

,,Jinak teda nejcerstvéjsi zkusenost — lezeli jsme se synem (tehdy necely rok a piil) na détskem
(zvracel celé predchozi odpoledne a méla jsem podezieni, Ze se predtim bouchl do hlavy),
tak rano dostal k snidani rohlik s tavenym syrem a ten oslazeny caj. Na obéd mu dali
bramborovou kasi s néjakym mletym masem rozdrobenym v omacce a pudink. Tak suchy rohlik
Jjsem mu dala, uz byl fakt hladovy, ale ten obéd? A o jidle po porodu ani nemluvim, trpéla jsem
hlady cely tri dny (protoze covid, nesmély jsme ani vylézt z pokoje do kantyny a nikdo za nami
nesmel).”

,,Nemocnice — oddéleni porodnice. Méla jsem v druhém a tretim pripadé vegetarianskou stravu
2016, 2019 a 2021. Prvni dva roky se to nedalo jist. U prvniho jsem dostala na vybér, maso
Jsme jesté jedla, ale jiné se ani vybrat stejné nedalo. Nedalo se to ale jist. Samé bilé pecivo,
téstoviny, uho omdcka, a polévky ani nerikam, typ mrazena zelenina s vodou. Opravdu se to
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nedalo. Pak 2019 jiz jako vegetaridn, jsem dostala na vyber z jidelnicku, vSe masové, tak pry
mi kucharky néco vymysli. Katastrofa, neochucené, zase same bilé pecivo. K snidani jsem
dostala treba celou velkou vanocku a malé rostlinné maslo. Potreti 2021 zase vegetarianska
strava. Uz jsem byla schopna i néco snist. Malinky pokrok byl videt. Ale stale hromada bilého
peciva. Zelenina zadna. Ovoce bylo obcas jablko.”

,F'N v ¢ervnu = katastrofa. K obédu polévka neurcité chuti, stacily 3 [Zice a brrrrr. Pak podle
vzhledu klasické rizoto, co si delame doma, tak si rikam: Fajn, tak si dam aspon to. Tohle uz
nebylo brrrr, ale bleeee. V celé porci asi 4 kulicky hrasku a to maso, jestli se to da masem
nazvat — smrdelo to premrzlym masem a bylo to takovy nahrubo namlety. Samy tlusty.
Nepozivatelny. Tu IZici, co jsem si nabrala, jsem okamzité vyplivla zpét. Ale prekvapeni byla
vecere. Pomazanka z toho ,,masa*“, bylo to rozemlety, smrdelo to premrzlym masem. Jeste, ze
k tomu bylo pecivo. Clovék nemél hlad. No a sestiicka, co nam to z pokoje pak odndsela, tak
jsme ji to s holkama Fikaly a ona se ani nepodivovala. Odkyvala to s tim, Ze moc dobre Vi.
To samé dostala k veceri pani, co tam byla se zlucnikem a druhy den sla na operaci.
Takovej mastnej humac. Clovek neocekdva v nemocnici stravu, jako doma. Ale tohle fakt ne. Az
tam pujdu na dalsi operaci, tak si donesu z domu toasty, banan a dalsi. Taky v prijimaci
kanceldri se hlasi, co clovek neji. Ja mam Crohnovu chorobu, tak vzdycky hlasim, Ze rano na
lacny zaludek nikdy mlécné vyrobky, ani mléko, kakao, jogurt, nic takového. No a co pokazdy
po operaci dostanu k snidani: samy mlécny vyrobek a kakao. Opét se budu opakovat, jeste,
Ze k tomu davaji pecivo, ¢lovek nemd uplny hlad. Jesté ze vzdycky chodim den po operaci domii.
To bych se chodila najist dolit do kantyny. Tam maji i salaty apod.”

,,Porodnice: rodila jsem zde dvakrat (2017 a 2020), z toho poprvé jsem zde stravila 3 mésice
na rizikovém odd. Vse, co uz zde bylo zminéno. Samé pecivo, k tomu véci v plastu nejhorsi
kvality (rama, Sunky, syry, pomazanky, sladké ,,tvarohy” piné skrobu a écek), velmi casto
rozvarené nebo nedovarené brambory, chutove vse hriiza. Minimum ovoce a zeleniny.
Absolutné nedostatecné pro tehotnou a pro jeji vyvijejici se dité! Natoz potom pro kojici Zenu
zotavujici se z porodu.

Kdyz na pokoji druhé pani chlapecek porad kiicel kviili brisku, doktorka jen rekla, ze veédi,
Ze strava tu neni idedlni (samé cerstvé rohliky). Nastésti je mozné tam mit viastni donesené
Jjidlo, takze ja jsem Zila vetsinu casu z toho.”

Obr.72 Obéd v ¢eské nemocnici
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,,Ja byla 2x v porodnici a nestézuji si na chut. Asi jsem schopnda snist vSechno. Ale asi to uplné
vyzivné nebylo. Méla jsem obri hlad a to, co mi tam davali mi vitbec nestacilo. Ted pres Vanoce
Jjsme byly s dcerou v nemocnici. Jidlo pro ni (10 m) jsem ani nedostala. Ale stejné jsem ji radsi
davala jidlo z domu a byla spis na mléku. Ale ja jsem teda moc spokojend nebyla. Asi 2% jsem
dostala banan nebo jablko. Zelenina snad ani jednou.”

My u nds v nemocnici bojujeme jako zaméstnanci roky. Vysledek, a¢ mame podporu vedeni,
0. Zakulisni hry jsou vSude a vyhodit nevyhovujici zaméstnance prosté neni tak snadné, najit za
né vyhovujici ndahradu jeste horsi. Hlavné, Ze mdme projekt Zdrava nemocnice — mdme
v podstaté veétsinu pacientii hospitalizovanych dlouhodobé a opravdu vétsina lidi doma takhle
neji, to je podle mého jen argument proti zmené, ale ne pravda. Zména muze byt postupnd,
citliva k potrebam, presto miize ctit moderni nutricni doporuceni. Je to jen o lidech a o tom, jak
dobre chtéji delat svou praci. Kde neni viile, neni zmeny.”

,No ja to vezmu i z jiného uhlu. Manzel je kuchar, kdyz byly ty lockdowny apod., byl se ze
zoufalstvi podivat do nemocnice do kuchyné. Veétsinou tam deélaji lidé, kteri by normdlné ani
navarit nedokazali a za minimdlni mzdu. Jde jim hlavné o to, aby byly spravné navazané porce
tot vse. A ano, je ndarocné varit v takovéem objemu, ale vict, Ze je mdlo personalu na krajeni
zeleniny je blbost a lenost. Pripadne miizou zazdadat o ucné. Byla jsem nemocnici dva tydny,
zhubla jsem tam nékolik kilo. Jidlo nemélo Zadnou chut, 3% denné moucné jablko, nutricné
nevyvazenda jidla. Pak jsem byla mésic na psychiatrické klinice. Tam to bylo o poznani lepsi,
co se tyce chuti, ale nedostdavali jsme ZADNE ovoce a zeleninu, ale za to nds nutili chodit kazdy
den na vychazky, at mame néjaky pohyb. To je sice spravne, ale ja jsem z nevyvazeného jidla
neméla zadnou energii, takze jsem byla unavend. V obou nemocnicich byla sice moznost diety,
ale jen vegetarianské, vegani si museli kupovat potraviny sami. A vege strava vypadala tak,
Ze vetsinou proste jedli jen prilohu. Hriiza.”

., PFi operaci stitné zZlazy jsem dostala v nemocnici info a doporuceni (napsano cerné na bilém
v malém letdku) jist po zakroku kasovitou stravu, Fikam Si — Super, a hned jako prvni snidané
po operaci mi na JIP prinesli suchy krajic chleba s hezkym tlustym pareckem. Metodicky to méli

’

zpracované hezky, prakticky uz nikoliv.’

., Jsou tu nové bufetové snidané / vecere, takze pozitivni zména. Vyberes Si, co chces, a k mému
prekvapeni i s kvalitnimi produkty mlécnych vyrobkii, ovoce etc.”

,, Vecere obycejny chleba s maslem, margarinem nebo tavenym syrem. Po této veceri jsem méla
opravdu hlad. Chleba byl zabaleny ve folii, nikde Zadny pribor, abych si syr alespon rozdélala.
Hledala jsem néjaky pribor ¢i niz v kuchynce, avsak marné. Nakonec jsem ten syr musela
nakousnout zubama. Ani zubama mi nesel obal porusit. Podarilo se mi do néj udelat malou
dirku, diky niz jsem si syr exkluzivné nastrikala na kus ,,vyzivného chleba* (viz foto). Tohle
byla uz jen takova perlicka.

Obecné nejsem clovek, ktery by si stezoval a mam pro mnoho véci pochopeni, nicméné vim,
Ze jist se da zdravé i levné a nevidim zZadny diivod, pro¢ podavat takovéto potraviny
v nemocnicich a dalsich zarizenich, jako jsou treba skoly.”
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Obr.73 Vecete v ¢eské nemocnici

., Bohuzel se potykam hned s nékolika chronickymi onemocnénimi, nicméné diky tomu jsem
vhodnym ,,vzorkem* pro Vasi praci.

Nemocnice — snidané a vecere: klasika v podobé rohlikii, chlebii, pomazdnkovych madasel,
margarinu, uzenina/Sunka/pastika, vejce natvrdo, obcas jablko nebo banan. K obédu brambory,
ryze, testoviny, knedliky a k tomu omacky s platkem masa (veprové, hovezi, kureci). ZELENINA
0—opravdu nic. Snad mozna k rizotu dva platky nakldadanych kyselych okurek — coz samozrejmé
nelze do zeleniny zahrnout. Jednou mi dokonce naordinovali ,,vydatnejsi* stravu kvili
podvyzive. A to znamenalo, Ze jsem k snidani a veceri dostivala o rohlik navic, a jesté mi
donaseli jeden ke klasické porci obéda. Mozna mi davali i nutridrinky, ale to si nejsem zcela
Jista.

Krasna budova a vyhlaseny persondl, ale ta strava. Zde jsem totiz uz hlasila, ze se stravuji bez
lepku a laktozy (ve skutecnosti dodrzuji stravovaci smér PALEO, respektive AUTOIMUNITNI
PROTOKOL, protoze mi jako jediny dokaze zatim alespon castecné ulevit od symptomii mych
onemocneni). K snidani a veceri vidy zaklad v podobé tech nejlevnéjsich kukuricnych platki,
Sunka, margarin, med, marmeldda, jednou mi prinesli i ryzove chlebicky. K obédu kukuricné
testoviny, ryze, brambory, kus masa a UHO nebo jind podobna omacka bez lepku a laktozy.
Do obou nemocnic jsem si nechavala od rodiny dovézt vlastni zeleninu a ovoce, a predevsim
donaskova jidla typu ,,POKE “ (riizné druhy zeleniny, ryze a maso). Jinak bych to jejich stravou

12

prosté nezvladla.
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., Havirov — oddéleni Sestinedeli — nebe na zemi. Snidanové rauty, ovoce, zelenina — jen oci
prechazely. Obédy na vyber z vice jidel, losos s bataty atd. Lednice s vybérem jogurtii, kefirii,
k dispozici kdykoli. Kdybych to osobné nezazila, neverim.”

,,Otec po operaci srdce, a pravé diagnostikované cukrovce dostal po probuzeni z narkozy
k davce lékit a inzulinu bily rohlik a ovocny jogurt plny pridaného cukru. A pak mu vymluvte,
Ze ani jedno jist nema.”

,, Porodnice — naprosto silena strava pro matky po porodu (preslazené presnidavky, bilé pecivo
s margarinem, taveny syr, ten nejlevnéjsi salam vysocina atd...)”

., Bohuzel negativni zkuSenost, a¢ bych radsi napsala opak. FN — K obédum klasickd ceska
knedlikova jidla, k snidani rohliky nebo koblihy a bila kava, vecere studené vétsinou ve stylu
chleba a syr / Sunka. Ovoce a zelenina poskrovnu k snidani / veceri (tFeba jablko rano a jedno
rajce vecer). K svaciné roznaseli treba celou krabici mléka a rohlik, nebo néjaky jogurt.
A prihodim jesté zkusenost od kamaraddky, kterda nema IG. Je veganka a v porodnici ji prinesli
na taliri celou hlavku salatu. A nic vic.”

,,Nemocnice taky hriiza. Jak na Sestinedeéli, kde je to samy sladky loupak s bilou kavou. Tak
i na detském, kde jsem pred mésicem byla s dvouletou dcerou. K veceri jsme dostaly pouze
3 obrovske bilé suché housky a k tomu takovou tu malinkou krabicku masla, ktera nenamazala
ani 1/3 ze zminovanych 3 housek. Nikdy jsem nedostala Zadny kus ovoce ani zeleniny.”

’

,,2020, bezlepkova strava — bezlepkové nudle polité merunikovou presnidavkou.’

S

Obr.74 Bezlepkova strava v ¢eské nemocnici
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,,Porodnica — 2017, 2018, 2020, napr. ranajky po porode 1-2 mucne parky, pohar mlieka,
3 krajce bieleho chleba (vratane izieb V.I.P.).”

., V Nemocnicich jsem stravila hodné casu v tehotenstvi, kdy jsem s obéma dcerami kvili rizikim
lezela skoro pordd. Rohlik s maslem nevidim jako dobry start pro cokoliv. O obédech nemluve,
polévky a la vyvarené ponozky, a radoby néjaké omacky s prilohami, obcas néjaké ovoce
nebo zelenina, ale to opravdu vyjimecne. Mlécnymi se naopak nesetri vitbec, bez podpory
rodiny bych tam umrela hlady.”

,, Porodnice — konzistence a chut jidla nic moc. Obédy vétsinou maso a priloha, salat (okurkovy,
mrkvovy). Kuie nebo ryba s br. kasi, vepiové v omdcce s rvzi. Uprava zdkladni & la skolni
jidelny. Snidané a nékdy i vecere pecivo — bilé rohliky nebo platky Sumavy, mdslo
a tvarohovda pomazanka nebo syr, Sunka, Zerve. Bila melta nebo kakao, caj. Chybélo mi ovoce
a zelenina k tomu vSemu pecivu! Super byl ale volné k dispozici vsem maminkam a zdarma
takovy bistro koutek, v lednici vidy jogurty, skyry, Zervé, platkové syry, vedle jablka a pecivo
a kojici ¢aj. Ten standardni a vSem denné roznaseny caj byl asi citronovy granulat.”

,,Oddéleni Sestinedeli. Méla jsem pocit, Ze si nekdo nastudoval nevhodné jidlo pro kojici Zeny
a pak nam ho vsechno naserviroval. Cerstvé pecivo trikrat denné, preslazenou Zemlovku jsem
tam méla tak poprvé od skolni kuchyné. K tomu riizné ovocné pudinky, které chemicky vypadaly
i chutnaly. Hrozné zklamani. Porodnice i Sestinedéli byly skvélé, ale tohle byl spatny vtip.”

,,Porodnice — pred porodem chlebova polévka a houskovy knedlik se zahusténou omackou.
Po porodu také velmi spatné. Zelenina viibec zadna. Pacient je odkdzan na to, Ze mu vhodnou
stravu priveze nékdo z rodiny ¢i pratel. (2021)”

,,Snidané pro dvouleté dité: kus umelé, koupené babovky a dva centimetry tlusté plato vanocky.

’

Jablkove pyré v kelimku a strasné preslazeny caj. Ani mdslo nebylo.’

.. Spagety s jakousi hnédou uho omdckou, bramborova kase z prasku s uho presolenou omdckou
a cosi jako maso, polévka bez chuti, tukovy rohlik se salamem, jako piti ¢aj z granulatu.
Priserne nechutné, nezdravé, a to vse prosim na oddeéleni ortopedie pooperacni. Je tohle viibec
mozné?! Myslim, Ze takova strava nikoho na nohy nepostavi.”

,, Lazné — diabetikovi ke snidani 2 bilé rohliky s medem ¢i margarin a salam. K veceri vidy ryze
s néjakou UHO omackou.”

, Brezen 2021, porodnice. Téhotenska cukrovka na inzulinu a jidlo v porodnici opravdu
nevyhovujici. K snidani jeden platek bilého chleba, 1 maslicko, 1 platek syra, 200 ml mléka,
bila kava. Nevim, kdo s timto vydrzi do obéda. Hlad, hlad, hlad. Vydrzela jsem diky manzelovi,
ktery na radu sestricek donesl nizkosacharidové jidlo do zdsoby.”

,,Porodnice: strava pro kojici matky (méla jsem téhotenskou cukrovku, bylo mi ale receno,
Ze po porodu uz ji nemam), takze ihned po porodu polévka a la voda z ponozek a buchticky se
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Sodo, bramborova kaSe z prdSku, jakysi neidentifikovatelny karbandtek, uho s ryzi, brambory
s ¢imsi pripominajicim mleté maso.

To popisuji obédy a vecere, vidy k tomu byl tukovy rohlik zabaleny v igelitu (proc?!).
Snidané: rohliky, zitny chléb (super, ale pri cukrovce mi teda zvedal glykémii, a to docela dost),
preslazené jogurty s ovocnou slozkou a skrobem, flora. Pravda bylo i madslo — vse v plastu od
marmelddy, med, taveny syr, syr d la Lucina, také se Skrobem. Rajcata, okurky a jednou byla
i nektarinka. Manzel mi nosil vyvary a nastésti u sester bylo kde si ohrat jidlo.”

,,Porodnice: snidané a vecere formou bufetu, naprosta pardada a spokojenost.”

PN (opakovana zkusenost) — dost smutny. Volila jsem vegetarianskou dietu, ac bézné
vegetarian nejsem. V bézné dieté naprosté minimum zeleniny (salaty zadné, jednou tydné
ovoce!), vétsinou cervené maso, jediné obili nedovarena bila ryze. K snidani vetsinou
nejlevnéjsi margarin, nékdy jen ten. V jidelnicku klidne dve sladka jidla po sobé (snidanée
i obéd). Vétsina caje brutdlné preslazend. Naposledy ne, ale predtim jsem dostala vynaddno,
Ze si nalévam neslazeny caj a u snidané kakao — je urceno JEN pro diabetiky! U vege diety
alespon salaty, i kdyz hlavni jidla casto naprosto chuda a nevyzivna. Jahly, pohanka, ovesné
viocky, celozrnné téstoviny jako by neexistovaly.”

Obr.75 Vegetarianska strava v ¢eské nemocnici

., Pred mésicem jsem lezela 4 dny v nemocnici a neverila jsem svym ocim. Strava postradala
absolutné vsechny zasady zdravého jidla. Bez chuti, zaloZzend na bilé mouce, nizkotucné mlécné
vyrobky. Jako svacina sladké jogurty. Jidlo jsem nemela ani chut dojidat. Polévka jen voda
s jednou nudli, suché kureci stehno bez kiize s ryzi.

Nechapu, ze v takto obrovské nemocnici je stale tento problém. Posilam fotku snidané — mam
ryzoveé chlebicky, protoze jsem nahlasila bezlepkovou dietu, druhd varianta byla suchd veka.”

,Mdam za sebou relativné Ccerstvou zkuSenost se stravou v Nemocnici Nymburk,

na Gynekologicko-porodnickém oddéleni, kde jsem byla velmi spokojend. Pro vsechny téhotné
a maminky po porodu byla k dispozici 24 hodin denné k dispozici samoobsluznd kuchyrnka (¢aje,
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melta, mléko, kefiry, polévka, témér trvale i vyvar, lednice s mlécnymi vyrobky, ovoce
a zelenina, pecivo, kase apod.). Jidelnicek, ktery prikladam (ano, musela jsem si ho vyfotit), byl
soucasti nadstandardnich pokojit nebo se dal jako nadstandardni strava priplatit (méla jsem
i v ramci hospitalizace pred porodem na bézném pokoji). Byla jsem velmi mile prekvapena
a potésena.’

’

Snidans

W= S laek

Obr.77 Obé&d v ¢eské nemocnici
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Uvedené komentaie jsou jen zlomkem ziskanych referenci. Z komentaita vyplyva:
e Nejvice stiznosti je z porodnic a détskych klinik.
e Nejvice chybi zelenina a ovoce, chutnost a atraktivnost.
e Nejvice vadi hromady rohlikt a dalsiho nevhodného peciva, slazené nédpoje, slazené
jogurty a dezerty, dia produkty, nekvalitni uzeniny, margariny a nizkotu¢né vyrobky.
« Casto je uvadén nedostatek kvalitnich zdrojt bilkovin.
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5 Vysledky dotazniku 0 nemocniéni stravé v Iizkovych
zdravotnickych zafizenich

Soucasti projektu bylo také dotaznikové Setfeni v liZzkovych zdravotnickych zatfizenich, které
se tykalo poctu dennich jidel, moZnosti vybéru stravy pacientem, pestrosti stravy, pitného
rezimu, zjiStovani spokojenosti pacientil se stravou a vysSe stravovaci jednotky v daném
zafizeni. Setfeni probihalo v priibdhu roku 2022. Dotaznik vyplnilo celkem 37 nemocnic.
Polovinu z nich tvofily nemocnice ptimo fizené Ministerstvem zdravotnictvi, druhou polovinu
tvorily krajské a méstské nemocnice.

1) Pocet dennich chodi

JAKA DENNI JIDLA OBSAHUJE CELODENNI
PACIENTSKA STRAVA VE VASEM ZARIZENI?

Snidané, obéd, vecere

/ 8%

Snidané, presnidavka, obéd,
svacina, vecere, 2. velere
78%

Obr.78 Graf zobrazujici pocet dennich jidel v rdmci celodenni pacientské stravy
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90 % oslovenych nemocnic podava 5 jidel denné, pti¢emz 10 % nemocnic podava jen 3 jidla.
Tyto nemocnice nepodavaji dopoledni ani odpoledni svacinu.

2) Vybér snidané

MAJI MOZNOST VE VASEM ZARIZENI PACIENTI
VYBERU U SNIiDANE? POKUD ANO Z KOLIKA DRUHU?

ano ze 2

5%

92%

Obr.79 Graf zobrazujici moznost vybéru druhu snidan¢ pacientem

Jen 8 % procent nemocnic dava svym pacientiim vybrat snidani a to ze dvou nebo ze tfi druht.
Ptes 90 % nemocnic svym pacientim nedava moznost vybéru snidané. V pievazné vétSiné se
jedna o kombinaci peciva, masla, uzenin, syrd, ovesnych pokrmii a minimalniho zastoupeni
Cerstvé zeleniny. Nepravidelné se u téchto snidani objevuje ovoce jako napt. banan, jablko
apod.
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3) Vybér obéda

MAJI MOZNOST VE VASEM ZARIZENIi PACIENTI
VYBERU U OBEDA? POKUD ANO Z KOLIKA DRUHU?

anoze 2
5%

ano ze 3

/19%

./

76%

Obr.80 Graf zobrazujici moznost vybéru druhu obéda pacientem

Jen pétina nemocnic nabizi mozZnost vybéru jidla k hlavnimu chodu dne, tedy k obédu,
a to 1 v pfipad¢ takzvané racionalni stravy, kde neni Zadné klinické omezeni. Tato pétina
nemocnic nabizi vybér ze dvou az téi pokrmd.
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4) Vybér veceie

MAJi MOZNOST VE VASEM ZARIZENi PACIENTI
VYBERU U VECERE? POKUD ANO Z KOLIKA
DRUHU?

ano ze 2
5%

anoze 3

/ 8%

ne
87%

Obr.81 Graf zobrazujici moznost vybéru druhu vedefe pacientem

Vétsina nemocnic tuto moznost svym pacientim neumoziuje, 13 % nemocnic tuto moznost
nabizi pfevazné ze dvou nebo tii druhti pokrmd.
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5) Pestrost a zdravé trendy

JSOU V PACIENTSKE NEMOCNICNIi STRAVE
ZARAZENY POTRAVINY ZTOTOZNUJICI SE S TRENDY
ZDRAVEHO STRAVOVANI? DOSTATEK CERSTVE
ZELENINY, OVOCE, CHIA SEMINKA, VLOCKY,
NESLAZENE ZAKYSANE MLECNE PRODUKTY A JINE?

NE 3; 8%

N

Obr.82 Graf zobrazujici zohlednéni zdravého stravovani v nemocniéni stravé

Na dotaz, zdali se ¢eské nemocnice domnivaji, ze v pacientské nemocni¢ni stravé jsou zafazeny
potraviny odpovidajici trendim zdravého stravovani (dostatek zeleniny, ovoce a dalsi), v drtivé
veétsing (pies 90 %) nemocnice odpoveédély, ze ano. To ale nekoresponduje se stiznostmi ze
strany pacientli, namatkovymi sondami do stravovani pacientl a fotomonitoringem
provadénym samotnymi pacienty.
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6) Pitny rezim

JAKYM ZPUSOBEM JE ZABEZPECENY PITNY REZIM VE
VASEM ZARIZENI?

automat na
teplé/studené
ndpoje
. % caj
blize \ 19%
nespecifikovano
16% /_

¢aj/voda
14%
/_
¢aj/voda/ +/ ¢aj + kava
kdva/kakao 16%
5% ¢aj/voda/ + kdva

6%

Obr.83 Graf zobrazujici zpisob zabezpeceni pitného rezimu pacienti

Skoro ve vSech nemocnicich je podavan studeny, ptipadné teply ¢aj. V poloviné nemocnic je
zajistén piijem pitné vody formou vycepnich dispenzori. Jen ve tfetin€ nemocnic je moznost
podavani kavy.
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7) Zpétna vazba k spokojenosti se stravovanim

JAK ZiSKAVATE ZPETNOU VAZBU SPOKOJENOSTI
PACIENTU S NEMOCNICNi STRAVOU?

pohovor s

pacientem
5%

dotaznik/pohovor s _
pacientem \
6%

_ dotaznik
51%

dotaznik/NT _/

30%

Obr.84 Graf zobrazujici zpisob ziskavani zpétné vazby ohledné nemocniéni stravy od pacienti

VétSina nemocnic sbird jak v urcitych intervalech, tak i nepravidelné, zpétnou vazbu formou
dotazniku. Jen tfetina nemocnic provadi prizkum spokojenosti formou pohovoru nutri¢niho
poradce s pacientem.
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8) Cenova kalkulace za celodenni stravu

CENA STRAVOVACI JEDNOTKY ZA CELODENNI
PACIENTSKOU STRAVU

C- é4stka od 121- 168 K& 0 - interni
8% informace

6%

B- ¢astka od 95 - 120 K&
24%

Obr.85 Graf zobrazujici cenu stravovaci jednotky za celodenni pacientskou stravu

Primérné néklady na celodenni stravovaci jednotku (snidang, obéd, dopoledni a odpoledni

svacina, vecefe) vychazi na 92 K¢

Dv¢ tfetiny oslovenych ¢eskych nemocnic maji stanovenou cenovou kalkulaci na celodenni
stravu do 100 K¢ na pacienta na den. Dvé z oslovenych nemocnic maji stravovaci jednotku ve

vysi 65 resp. 67 K¢ a pétina ze vSech oslovenych nemoc ma naklady pod 80 K¢.

Na opac¢ném konci spektra ziistava jen jedna nemocnice, ktera kalkuluje celodenni stravu nad

150 K¢&. Pouze 10 % nemocnic ma naklady na celodenni jednotku nad 120 K¢&.
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9) Primérné ceny a rozdéleni nakladi na jednotlivé chody

CENA SNIDANE V RACIONALNI STRAVE

nepodavame tyto informace

N/ T

cena snidané 10 - 18 K¢
27%

cenasnidané 19 - 23 KE_/
49%

Obr.86 Graf zobrazujici cenu snidané v racionalni stravé

Primérné cena snidané je necelych 20 K¢&, obéda 35 K¢ a vecete 26 K¢, zbytek do primérné
ceny tvofi dopoledni a odpoledni svacina, ptfipadn¢ druhad vecefe. Obéd pokryva az 40 %
dennich nakladii. V piipadé diabetické, tedy neraciondlni stravy, €ini cena obédu o 5 K¢ vice,
pficemZ snidané¢ vychdzi pomérné az na par haléfi takika stejné tedy 21 K¢&. V piipadé
diabetické stravy stoji za pozornost pravé tento ukazatel a spise nasvédcuje tomu, Ze nemocnice
Spatné kalkuluji snidani, anebo vSem pacientim bez rozdilu racionalni a diabetické stravy
serviruji stejny chod, coz dokladd i moznost vybéru snidani, které ma jen necelych 10 %
dotazovanych nemocnic. Piedpokladat, ze se pacienti s raciondlni stravou pfizpiisobuji t€ém
s diabetickou je mozné, avSak dle zjisténi formou ndhodné oslovenych pacientd je to spise
naopak.
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