KUSIMUS

Kas kasutada koigile haiguspuhuse alatoitumusriskiga eakatele individuaalse toitmisraviplaani koostamist voi piisab riiklike toitumissoovituste
andmisest parema ravitulemuse saavutamiseks?

SIHTRUHM: parema ravitulemuse saavutamiseks

SEKKUMINE: koigile haiguspuhuse alatoitumusriskiga eakatele individuaalse toitmisraviplaani koostamist

VORDLUS: piisab riiklike toitumissoovituste andmisest

PEAMISED 30p halvenenud tulem. Individuaalne toitmisravi vs haiglamenii; 3-kuu tulem. Individuaalne toitmisraviplaan vs ilma; 30 p suremus. Individuaalne toitmisravi vs
TULEMUSNAITAJAD: haiglamentd; 30 p suremus. Individuaalne toitmisravi vs haiglamendl; S66mismaht. Individuaalne toitmisravi 6 nadalat. Enne ja parast.; Toitumuslik seisund. 6-kuud

kestev individuaalne toitumisndustamine.; Toitumuslik seisund, fulsiline vdimekus, disfaagia esinemine. Individuaalne toitumisnoustamine; S66mismaht,
funktsionaalne iseseisvus, motoorne iseseisvus. Individuaalne toitmisravi vs standardkasitlus; Elulemus 1 aasta ja 4 aastat parast. Individuaalne toitmisravi vs
standardkasitlus; 3-kuu ja 6-kuu suremus. Toitmisraviplaan vs ilma; S66mismaht. Toitmisraviplaan ja ndustamine vastavalt riiklikele toitumissoovitustele vs iima
plaanita; Elukvaliteet, tervise enesehinnang, kognitiivne funktsioon ja depressioon. Individuaalne toitmisravi vs standardkasitlus. ; 6-kuu suremus. Individuaalne
toitmisravi vs haiglamenid; 3 ja 6 kuu tlsistused (sh suremus). Individuaalne toitmisravi vs tavakasitlus; Valgu tarbimine. Enne ja parast individuaalset toitmisalast
sekkumist; 30 p suremus ja CRP. Toitmisraviplaan vs haiglamen(u. ; 30p suremus. Toitmisraviplaan vs haiglameniu.;

KONTEKST:

VAATENURK:

TAUST:

HUVIDE KONFLIKT:

HINNANG
Probleem
Kas probleem on prioriteetne?
JUDGEMENT TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL TAIENDAVAD KAALUTLUSED
O Ei ESPEN-i eakate kliinilise toitmise ravijuhend Utleb, et alatoitumusriskis/alatoitmuses eakate toitmisravi peaks olema
O Pigem ei individuaalne (1).
O Pigem jah Eakate alatoitumuse késitlus on seatud priroriteediks WHO poolt. Eakad on kiiremini kasvav vanuseriihm ning
® jah haiguspuhuse alatoitmuse levimus on kdrgeim eakate hulgas. (2)
O Varieerub
O Ei oska 6elda

Soovitud moju

Kui suur on eeldatav soovitud moju?

JUDGEMENT TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL TAIENDAVAD KAALUTLUSED




O Tlhine

O Vaike

O keskmine
O Suur

@ Varieerub
O Ei oska Oelda

Soovimatu moju
Kui suur on eeldatav soovimatu moju?

Kaasati 17 uuringut, millest Uks ststemaatiline Ulevaade (9 artiklit) . Kasitleti erinevaid tulemeid (suremus, elulemus,
s6omismaht, toitumuslik seisund, elukvaliteet, tisistused) ja erinevaid ajaperioode.

Slstemaatilises UGlevaates (3) hinnati 10 erinevat tulemusnaitajat, tdendatuse aste vaga madal, kuna rakendatud
individuaalne toitmisraviplaan oli vaga erinev ja polnud vorreldav.

Enamik tulemusnaitajaid oli individuaalse toitmisravi poolt keskmiselt médduka olulisusega.

4 uuringus ei leitud positiivset seost:

la/4a elulemuses ei leitud erinevusi (4)

3kuu/6 kuu suremus oli kdrgem sekkumisrihmas, kuid leiti, et selles riihmas olid ka raskemad haiged (5)

6 kuu suremuses statistiliselt oluline erinevus puudus (6)

3kuu/6kuu tusistuste osas leiti sekkumisrihmas rohkem tusistusi, kuid sekkumisrihma patsiendid erinesid
vordlusrihmast suurema kaalukaotuse osas varasemal perioodil ning standardkasitlus oli vaga heal tasemel

(7)

Sekkumise soovitud moju séltub
patsiendi terviseseisundist,
diagnoosist ja vaadeldud
tulemusnaitajast

JUDGEMENT

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

TAIENDAVAD KAALUTLUSED

O Suur

O keskmine

O Vaike

@ Tuhine

O Varieerub

O Ei oska 6elda

Toendatuse kindlus

Kui kindel voib kokkuvottes olla sekkumise moju téendatuses?

TAIENDAVAD KAALUTLUSED

JUDGEMENT TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL
O V&ga madal Enamik tulemusnaitajaid oli individuaalse toitmisravi poolt keskmiselt m&6duka olulisusega.
O madal
@ keskmine
O vaga

O kaasatud uuringud puuduvad

Vaartushinnangud

Kas see, kuivord inimesed (inimeste erinevad alarthmad) peamisi tulemusi vaartustavad, varieerub voi kui ebakindlad me nende hinnangutes oleme?

JUDGEMENT

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

TAIENDAVAD KAALUTLUSED




O oluline ebakindlus voi
varieeruvus

O vdimalik oluline ebakindlus voi
varieeruvus

O oluline ebakindlus voi
varieeruvus tdendoliselt puudub
@ oluline ebakindlus vi
varieeruvus puudub

Mojude tasakaal

Eraldi siistemaatilist otsingut uuringute leidmiseks, mis kasitlevad kuivérd inimesed peamiseid
tulemeid/tulemusnaitajaid vaartustavad, ei tehtud. Ststemaatilise otsingu kaigus vaartushinnanguid kasitlevaid
uuringuid ei leitud.

Kas sekkumise soovitud ja soovimatu moju vahekord viitab sekkumise vdi vordlus(tegevuse) llekaalule?

JUDGEMENT

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

TAIENDAVAD KAALUTLUSED

O soosib vordlust

O pigem soosib vordlust

O ei soosi sekkumist ega vordlust
@ pigem soosib sekkumist

O soosib sekkumist

O Varieerub
O Ei oska Oelda

Vajaminevad ressursid

Kui suur on ressursivajadus (kulud)?

JUDGEMENT

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

TAIENDAVAD KAALUTLUSED

O suur kulu

O keskmine kulu

O mittearvestatav kulu ja saast
O keskmine saast

O suur saast

O Varieerub
@ Ei oska delda

Eraldi vajaminevate ressursside uuringuid ei otsitud ning kaasatud uuringutes ressursivajaduse teemat ei kasitletud

Vajaminevate ressursside toendatuse kindlus

Milline on ressursivajaduse (kulude) téendatusse aste?

JUDGEMENT

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

TAIENDAVAD KAALUTLUSED




O Vaga madal
O madal

O keskmine

O vaga

@ kaasatud uuringud puuduvad

Kulutohusus
Kas sekkumise kulutdhusus soosib sek

JUDGEMENT

Labiviidud ststemaatilise otsingu kaigus ressursivajadusi kasitlevaid uuringuid ei leitud.

kumist voi vordlust?

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

TAIENDAVAD KAALUTLUSED

O soosib vdrdlust

O pigem soosib vordlust

O ei soosi sekkumist ega vordlust
@ pigem soosib sekkumist

O soosib sekkumist

O Varieerub
O kaasatud uuringud puuduvad

Vordsed voimalused

JUDGEMENT

EFFORT uuring, 2028 haiglapatsienti, keskmine vanus 72,6 aastat. Uuringus leitakse, et individuaalne toitmisravi
haiglapatsientidele on kulutdhus sekkumine (8)

Kuivord sekkumine mojutab tervisevdoimaluste vordsust?

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

Kulutéhususe uuringuid ei otsitud
eraldi, hinnang antud the uuringu ja
eksperthinnangu pdhjal. Koostamisel
on TTH-raport, kus arvutatakse
kulutéhusus Eesti kontekstis

TAIENDAVAD KAALUTLUSED

O vahendab vérdsust

O tdenaoliselt vahendab vordsust
O toéendoliselt ei mojuta vordsust
@ toendoliselt suurendab
vordsust

O suurendab vérdsust

O Varieerub
O Ei oska Oelda

Sellekohaseid uuringuid ei otsitud

Vastuvoetavus

Kas sekkumine on huvitatud osapooltele vastuvoetav?

JUDGEMENT

TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL

TAIENDAVAD KAALUTLUSED




OFEi Sellekohaseid uuringuid ei otsitud Varieerub séltuvalt tervishoiuteenuse

O Pigem ei pakkuja toitmisravialqsesF

O Pigem jah kompetentsist ja tervishoiuteenuse
O jah korraldusest.

@ Varieerub

O Ei oska Oelda

Teostatavus
Kas sekkumine on teostatav?

JUDGEMENT TEADUSLIK TOENDUSMATERJAL TAIENDAVAD KAALUTLUSED
OFEi Sellekohaseid uuringuid ei otsitud Varieerub séltuvalt tervishoiuteenuse
O Pigem ei pakkuja toitmisravialasest
O Pigem jah kompetentsist ja tervishoiuteenuse
O jah korraldusest.
@ Varieerub

O Ei oska Oelda

OTSUSTE KOKKUVOTE

JUDGEMENT
PROBLEEM jah
SOOVITUD MOjU Varieerub
SOOVIMATU MOjU Tihine
TOENDATUSE KINDLUS keskmine
o oluline ebakindlus
VAARTUSHINNANGUD voi varieeruvus
puudub
MOJUDE TASAKAAL pigem soosib
sekkumist
VAJAMINEVAD RESSURSID Ei oska oelda
VAJAMINEVATE kaasatud uuringud
RESSURSSIDE TOENDATUSE buuduvad 9
KINDLUS
KULUTOHUSUS pigem soosib
sekkumist

) . toenaoliselt
VORDSED VOIMALUSED suurendab

vordsust

VASTUVOETAVUS Varieerub




TEOSTATAVUS Varieerub

SOOVITUSE LIIK



Tugev soovitus mitte teha

®)

No6rk soovitus sekkumise vastu

0]

No&rk soovitus kas sekkumise vdi alternatiivi
poolt
o)

Nérk soovitus sekkumise poolt

0]

Tugev soovitus teha

o]

JARELDUSED

Pohjendus

Kaalutlused alamrilhmade osas

Rakenduskaalutlused

Jalgimine ja hindamine

Edasiste/tapsustavate uuringute vajadus
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