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Det finnes mange typer muskelsyk-
dommer som forer tl forskjellige
typer erneringsproblemer. Noen

skelig & fi i seg nok mat, andre fir
store bevegelsesvansker som forer til
mangel pd mosjon og dermed til at
det blir en utfordring & holde vekten.
En krevende hverdag gjor at mange
tyr til lettvinte losinger som kan fore
til feilernering. Det er derfor ekstra
viktig med et godt og riktig sam-
mensatt kosthold ndr man har en
muskelsykdom.

Formal

Formalet med denne artikkelen er ikke & g
i detalj om alle typer muskelsykdommer,
men 4 beskrive noen av de viktigste prin-
sippene ved “muskelernering” og de van-
ligste ernaringsproblemene som oppstar
blant dem med muskelsykdommer. Det
fokuseres pd det fysiologiske og praktiske,
ikke det psykiske aspektet. Vi héper at de
fleste finner noe nyttig, men alt er selv-
folgelig ikke relevant for alle. For dem som
er mer interessert eller ikke finner det de
leter etter, henvises det til litteraturlisten .

Det er for gvrig viktig 4 huske pd at det all-
tid m3 tas hensyn til eventuelle andre syk-
dommer eller tilstander som diabetes, col-
iaki eller allergier der kostholdet ma til-
passes disse i tillegg til muskelsykdommen.

Ubalanse i proteinomsetningen

Muskler bestdr blant annet av protein,
mineraler, sporstoffer, vann og glykogen (et
karbohydrat som fungerer som et
energilager). Personer med muskelsyk
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Ernaring i forbindelse med

muskelsykdommer er et viktig tema som det
er skrevet relative lite om, bade i Norge og
spiser mindre fordi det blir for van-  in2ternasjonalt. Muskelsykdommer kan pivirke
bdde svelging, tygging, fordpyelse og energi-
behov som igjen kan gi utover bide sosiale

og fysiske aspekter ved livet.

Av autorisert klinisk emringsfysiolog
Ase Andresen Bradley.

Foto:Jostein Eilertsen

dommer har en redusert muskelmasse, noe
som betyr at omsetningen, forbrenningen,
lagringen og utskilling av neringsstoffer
pavirkes. Det er usikkert om problemet
med nedbrytingen av muskler er relatert til
at muskelproteinene brytes fortere ned
eller bygges saktere opp enn vanlig.
Uansett er det en ubalanse i omsetningen
av protein. Likevel er det dessverre ikke s&
enkelt at man bare kan spise mye protein
for 4 forhindre dette. Man kan imidlertid
forebygge en unedig reduksjon av musk-
lene ved & spise regelmessig og unngd lange
perioder uten mat og ved 4 opprettholde

glykogenlagrene i kroppen.

Mat som fordayes sakte

Nér kroppen gir tom for mat, vil den
bruke av sine egne energilagre. For & unngd
at muskler brukes som energi, er det viktig
at man opprettholder karbohydratlagrene,
altsd glykogenlagrene. Der er derfor lurt &

spise mat som er rik pd enkelte
typer karbohydrater som for-
dayes sakte. Dette gjelder blant
annet pasta (spesiclt kald og
grov pasta), havre, rug, helkorn-
bred, miisli uten tilsatt sukker,
basmati ris, fre, soyaprodukter
og belgfrukter som linser, erter
og benner.

Det er ogsé et poeng at det ikke

gér for lang tid mellom méltid-

ene. Spis heller lite og ofte, enn

fi store méltider. Selv om ikke

et spesielt heyt proteininntak

har vist seg 4 spille noen rolle
ndr det gjelder tap av muskelmasse, anbe-
fales det likevel at hvert méltid inneholder
noe proteinholdig mat som melk og melke-
produkter, kjott, fisk, egg, netter eller belg-
frukter (belgfrukeer inneholder mye av
bade karbohydrater og proteiner, samt
viktige vitaminer og mineraler).

Maisstivelse til ham

Det er ekstra viktig at ikke barn faster over
lang tid. For de fleste holder det 4 fi i seg
mat regelmessig, men i enkelte dilfeller
brukes ukokt maisstivelse som Maizena
utblandet i vann, enten fordelt pd méltider
utover dagen, eller pd kvelden for leggetid.
Dosen varierer fra 2g/kg kroppsvekt hos
mindre barn, 1,5g/kg hos sterre barn og
lg/kg hos tendringer som har sluttet &
vokse. Mengden md gkes gradvis og ber
gjores i samarbeid med lege eller klinisk
erneringsfysiolog. Maisstivelse brytes svart
sakte ned i kroppen og gir derfor en jevn
tilforsel av energi fra fire dl ni timer. Barn
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under to &r har som regel ikke utviklet
enzymene til 4 fordeye ukokt maisstivelse
og har derfor ingen effekt av denne
behandlingen. Noen erfarer magesmerter,
los mage eller luftplager med ukokt mais-
stivelse.

Fysisk aktivitet

Fysisk aktivitet er viktig, bide for 4 opp-
rettholde muskelmassen i storst mulig
grad, vektregulering og velvere. Aktivitets-
nivdet m3 tilpasses hver enkelt, og det ber
lages rom for aktivitet i hverdagen. @velser
i basseng passer for noen, for andre kan det
4 reise seg opp vare nok. Aktivitet er tre-
ning for noen, tilpasning av dagliglivets
aktiviteter for andre.

Praktiske tips

Matvett

Frosne eller hermetiske gronnsaker inne-
holder like mye nering som ferske varer.
Ikke ver redd for & bruke ferdigvarer” og

Flere muskelsyke blir
underernzrte. Dette
kan vise seg i vekttap
eller slapphet. Ingen av
delene er nodvendigvis
tegn pd undererne-
ring, men man ber vare spesielt oppmerk-
som hvis man opplever dette i kombinasjon
med for eksempel tygge- eller svelgevan-

sker, forstoppelse, diaré eller dérlig -

matlyst. For mange kan mestring av
dagliglivet veere nok, og man er

rett og slett for sliten og trote til &

f3 i seg nok mat. Hvis man er
deprimert eller bekymret kan

dette selvsagt ogsé ga utover mat- e 3
lysten.

Energirk mat \
For 4 g4 opp i vekt eller unngd vekttap

er det viktig 4 f3 i seg nok energi (kalori-
er). Hos barn kan utviklingen av vekt og
lengde folges med vekstkurver hos helse-
soster eller lege. Hos ferdig utvokste person-
er bor man folge med p& om vekeen gir opp
eller ned, men fordi fett er lettere enn musk-
ler, kan vekten vzre stabil uten at man ned-
vendigvis fir i seg nok/riktig nering.

Fett inneholder mer enn dobbelt s& mye
kilokalorier som karbohydrater og protein,
s4 en enkel mite 4 fi i seg mer energi pd er &
berike maten med matolje eller margarin.
Nyttige tiltak inkluderer 4 bytte fra lettmelk
til H-melk, unnga lettprodukeer, ha en eks-
tra osteskive pd bredet, ha litt flote i sausen,
spise litt ekstra dressing pa salaten, bruke
majones og remme, spise lite og ofte og
unngd 4§ fylle seg opp pa vann, saft, te eller
kaffe som gir lite energi.

I disse situasjonene skal man ikke tenke for
mye pd et “sunt” kosthold med mye fruke,
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halvfabrikata. Du kan gjerne supplere dem
med ferskvarer eller frosne gronnsaker.

Organisering av maltidene
Tilrettelegg hverdagen s& du har overskudd
til & spise rikeig.

Lettvint matlaging

* Pass pd & ha mat som er lettvint 4 lage til-
gjengelig.

* Oppbevar ting i tett plastboks som er lett
a dpne.

* Mange har nytte av en mikrobelgeovn.
Kjop beholder som gr rett i mikrobelge-
ovnen.

- Spis regelmessig. OBS!

- Unngi lange perioder uten mat.
- Var si aktiv som mulig ut fra dine
Jforutsetninger.

UNDERERNARING

Velg energirike matvarer som avokado.

gronnsaker, lettprodukter osv. For 4 fi nok
energi fra et slikt kosthold md man opp i
sdpass store mengder at det for de fleste med
disse problemene er urealistisk. Velg ener-
girike matvarer som avokado, majones,

|
- Velg energirike matvarer OBS'

- Ta kontakt med lege/klinisk erner-
ingsfysiolog for hjelp til d finne gode
losninger.

- Apotekene har naringsdrikker og
energiberikingsprodukter

-'-—":'P

* Lag store porsjoner mat som fryses ned i
porsjonspakninger.

* Lag ekstra pasta, ris eller poteter og bruk
resten i en salat dagen etter.

¢ Lag bredskiver for hele dagen samtidig,.

* Skjeer opp grennsaker og legg dem i en
bolle med vann.

e Skjer frukt opp i biter.

* De som har en assistent, kan selvsagt fi
hjelp til noe av dette.

Hielpemidler
Et tilrettelagt kjokken gjor matlaging
enklere.

Det finnes flere tilrettelagte matlagings- og
spiseredskaper, for eksempel automatisk
boksdpner og spesiallaget spiseutstyr som
matter, bestikk og kopper. Bruk sugerer
eller kopp til suppe. Skjeer med hull fra
Irish coffee sett kan brukes til all drikke.
Snakk gjerne med en ergoterapeut om
dette.

majonessalater  (red-
betsalat, italiensk salat),
oliven, fete melkepro-
dukter,  vaniljesaus,
rommegret,  netter,
potetsalat, peanottsmeor
og terket fruke.

Apotekprodukter

Det er ogsd mulig 4 oke inntaket av
kalorier ved & bruke ernaringstil-
¥ skudd. P& apoteket kan man fi
kjopt energiberikningsprodukter
' som Resource energipulver eller
Maxijul (pulver basert pa karbo-
hydrater) eller Calogen (fettemul-
sjon) som kan tilsettes mat eller
drikke. Beriket milkshake pulver
som Calshake, Afi-Nutrin eller
Scandi Shake blandes med vann.

Man kan ogsé f2 kjopt neringsdrikker som
er juice-baserte (som Ensini, Addera,
Provide Xtra) eller melkebaserte (som
Fresubin Energy Drink, Nutridrink,
Resource energy). Noen inncholder fiber,
noen er tilpasset barn, enkelte er ment som
en berikning, mens andre er sikalt fullver-
dige og kan brukes som alternativ til mat.
De kommer i en rekke forskjellige smaker og
er best nir de er kalde. De med fiber beor rist-
es godt for man drikker dem. Det er mange
méter & servere dem pi. Ta kontake med
firmaene for tips og oppskriftshefter.

Vear oppmerksom pé at hvis sykdommen gir
utover fordeyelsen, tygge- eller svelgefunk-
sjonen kan en spesialistlege skrive ut nerings-
drikker p4 bld resept og soke trygdekontoret
for refusjon. Alternativet er hvit resept, men
da betaler man en heyere egenandel.

De som spiser lite og ikke bruker
energiberikningsprodukter med tilsatt vita-
miner og mineraler, ber ta et multivita-
min/mineral.
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Tips til kalorifattig lordagsgodt/godteri for barn (og voksne). Det er lov til i kose seg av og til, men det finnes flere alternativer
som inneholder mindre energi, for eksempel hjemmelaget popcorn, potetgull med mindre fett eller oppskirne gronnsaker med en yoghurtdipp.
Et annet alternativ er eplebiter med kanel og en anelse sukker som settes i mikrobolgeovnen i noen minutter.

Fordi mange er mindre
aktive og kanskje sitter
i rullestol er forbren-
ningen hos mange med
muskelsykdommer
svert lav. Redusert
muskelmasse er ogs& med pé 4 gjore behovet
for energi (kalorier) minimalt. Mange fort-
setter likevel 4 spise som for eller gker inn-
taket av mat og blir overvektige, noe som
kan fore til gkte bevegelsesvansker og ledd-
og ryggplager. Ved 4 g& ned i veke kan disse
funksjonene bedres igjen. Man kan ogsd
redusere de mer alvorlige konsekvensene av
overvekt, som diabetes, hjerte- og karsyk-
dommer samt visse krefttyper.

Bedre fore var

Igjen gjelder prinsippet med at forebygging
er bedre enn behandling; det er lettere &
unngd & g& opp enn 4 slanke seg. Ver realis-
tisk. Bare en vektreduksjon pd 10 % reduse-
rer risikoen for hjerte- og karsykdommer
samt diabetes. For noen er det et mal i seg
selv & holde vekten stabil og unngd vekt-
gkning. Dette gjelder blant annet barn, hvor
slanking kan gd utover lengdeveksten.

Kostsirkelen

For 4 g& ned i vekt m& man bruke mer energi
enn man spiser og drikker, samtidig som
man fir i seg de neringsstoffene man trenger.
Sosial- og helsedirektoratet, avdeling for
ernaring, baserer sine kostrdd pé kostsirkelen
og anbefaler 4 redusere det totale sukker- og
fettinntaket, spise mer fruke, gronnsaker,
salat og ber, og mer karbohydrater (ris,
poteter, pasta, brad, kornprodukter). I tlegg
anbefales bruk av magre kjott- og melkepro-
dukter, egg, fisk og belgfrukter (benner, lin-
ser, erter). Disse prinsippene ber ogsa folges
av overvektige mennesker som har muskel-
sykdommer. Smé, hyppige maltider er bedre
enn fi store. Bruk av mikrobglgeovn, koking
og ovnsbaking er bedre alternativer enn stekt
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- Smd, hyppige maltider er bedre enn fii store.

- Erstatt energirike med energifattige matvarer.

- Vaer sé aktiv som mulig ut fra dine forutset-
ninger.

eller fritert mat. Hvis man kutter ned pé
bruken av dressing, saus, majones, olje og
margarin/smer reduserer man raske pa
kaloriinntaket. Sukkerholdig brus og saft bor
erstattes med lettbrus, lettsaft eller vann. Juice
inneholder ogsd mye sukker og ber begrenses.

Husk at noen mé ned i et meget lavt mat-
inntak for & klare 4 holde kroppsvekten nede.
For dem kan det vere nedvendig 4 ta et
multivitamin/mineral for 4 sikre inntaket av
vitaminer og mineraler.

Det er viktig & vaere s aktiv som mulig ut fra

WOK med kylling, fisk eller reker er kalorifattig,
sunn og velsmakende mat. Husk at du kan lage
WOK i en alminnelig stekepanne.

forutsetninger.

dine

Dette kan gke forbren-
ningen og vere med pd
4 regulere appetitten.

Slanking

Det er mange slankemetoder og dietter pd
markedet. De eneste slankemedikamentene
som kan foreskrives av lege er Reductil og
Xenical. Den forste virker ved & oke mett-
hetsfolelsen, den andre ved 4 redusere opp-
taket av fett i tarmen. Man ma4 likevel folge
et energifattig kosthold for & kunne g ned i
vekt. P4 Xenical fir man kraftig diaré hvis
man spiser for mye fett. Denne pillen er der-
for en mate 4 holde seg til et fettfattig og der-
med kalorifattig kosthold. Mange av de
andre slankepillene man kan f& kjept har
ingen dokumentert effekt og kan i verste fall
ha skadelige bivirkninger.

Dietter og slankeprodukter

Det finnes ogsé forskjellige typer slankepro-
dukter som Nutrilett og Slimfast 4 i kjopt
pé apoteket og dagligvarebutikker. Disse skal
erstatte visse maltider i lopet av dagen og
fungerer bra for noen. Det er ikke noe bevis
for at slankekaffe eller -te, kosttilskudd og

urter har noen merkbar effekt pa vekten.

Likheten med alle diettene som finnes pa
markedet er at man m3 kutte ut eller redu-
sere inntaket av enkelte matvarer og erstatte
dem med andre matvarer. Mange av forfat-
terne av slike diettbgker har teorier om hvor-
for deres diett virker, som egentlig ikke har
noe vitenskapelig grunnlag. Uansett gdr man
ofte ned i vekt med slike dietter fordi man
kutter ut mange matvarer og ender opp med
4 spise mindre energi totalt sett. I begynnel-
sen kan man g3 relativt raske ned i vekt, men
dette har vanligvis & gjore med tap av vann i
kroppen, ikke fett. Det er viktig at man gir
ned gradvis, ca 0,5-1kg per uke, for 4 unngd
at man taper muskler.

17



SVELGE- 0G
TYGGEPROBLEMER

Vi bruker mange
muskler i forbin-
delse med bade
handling av mat,
matlaging, spising,
tygging, svelging og
fordeyelse. Noen
personer med mus-
kelsykdom fér der-
for problemer med
4 spise og reduserer
matinntaket. For
mange er det helt
avgjorende 4 fi
hjelp fra andre per-
soner for 4 spise og
4 planlegge mél-
tidene godr slik at
de blir naringsrike.

Svelgeproblemer  WSMMesEEmarsser
eller dysfagi, er oy i

vanlig hos mange. =

Dette kan komme

gradvis og vere svert alvorlig hvis mat og
drikke kommer i lungene, noe som pa
fagspraket kalles aspirasjon. Tegn pé dette
er hosting og sikling i forbindelse med
spising og drikking eller at mat eller
drikke renner ut av munnen igjen. Hos
sma barn kan man merke det ved at de fir
et nedsatt inntak av mat og drikke, eller
at de vender seg bort nir de blir matet.
Kroppsvekten gir vanligvis ned. Enkelte
logopeder kan gjore en svelgevurdering.
Det finnes ogsé en spesiell rontgenunder-
sokelse som heter videofluroskopi der

Lag suppe av stavmiksete gronnsaker. Da fir du
den veldig fyldig. Du kan ogsi bruke ferdige
supper og sauser og supplere dem med ferske eller
[frosne gronnsaker.

=
. & o

(,\‘;,AJ
Sy
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svelgeprosessen filmes. Her kan man
blant annet se om mat eller drikke
kommer i lungene eller blir liggende i
halsen.

Myk mat

Det er ofte lettere & svelge myk mat frem-
for klumper og biter. Man ber i dette til-
felle tygge godt hvis man klarer det, even-
tuelt mose maten pd forhind enten ved
hjelp av en gaffel eller hurtigmikser/

083!

- Tynnflytende vaske er ofte vanskeligst
4 svelge.

- Bruk fortykningsmiddel.

- Mos maten og pass pa sittestillingen.

stavmikser. Barnemat pa glass er ikke full-
verdig mat for en voksne person.

Tyntflytende vaske er ofte vanskeligst &
svelge. Losningen kan vere & benytte et
fortykningsmiddel som for eksempel
Thicken Up eller Nutilis, som kan brukes
bade i varm og kald drikke, eller litt grot-
pulver i melk s det blir en slags velling.
Nestargel er en annen type fortyknings-
middel som mi varmes opp. Maizena og
potetmel kan selvsagt ogsd brukes i mat
som varmes opp.

Tyggeproblemer

Tyggeproblemer
kan  forekomme
med eller uten
svelgeproblemer
og viser seg ofte
ved en endring i
spisemensteret.
Mindre bred, kjott
og harde fruke og
gronnsaker  blir
spist, mens innta-
ket av yoghurt,
grot, potetmos og
andre myke mat-
varer gker. Maldi-
dene tar vanligvis
lang tid, og mange
bruker mye tid og
krefter pd 4 fi i seg
naring.

For enkelte holder
det 4 mose maten
for 4 i til den rette konsistensen. Det er
viktig & ikke tynne ut maten med vann
for & f3 den myk nok. Dette reduserer
nzringstettheten bidde nir det gjelder
energi og andre naringsstoffer. Bruk hel-
ler for eksempel melk.

Sittestilling

Riktig sitte- og hodestilling er ogsd viktig.
Husk alltid & unngd at hodet faller bak-
over siden dette &pner luftveiene og
stenger spiseroret. P4 den andre side ber
ikke overkroppen falle sammen under
miltidene. Ryggen og hodet bor vere s&
oppreist og rett som mulig.

Tykk vaske er lettere 4 svelge enn tyntflytende.

—
ResourcE
e

TckeNUS .
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Hos enkelte e
svelgefunksjonen s3
darlig og spisevansk-
ene sé alvorlig at det
er nedvendig med
sondemat. Man fir da flytende sondelos-
ning gjennom en slange som gir via
nesen eller gjennom magen via en sikalt
gastrostomi som er en slags sonde som
gir direkte inn i magesekken.
Indikasjoner for innleggelse av sonde eller
gastrostomi kan vere svelgeproblemer,
darlig vektoppgang eller vekttap, eller at
maltidene tar lang tid og blir en stress-
faktor i hverdagen. Det gir for ovrig an &
spise/drikke samtidig og man kan leve et
normalt liv.

—

Knapp pa magen

Nesesonde brukes ved kortvarig behov.
Hvis man trenger sonde lengre enn en til
to mdneder, anbefales vanligvis en
gastrostomi. Dette hjelpemiddelet kan
vaere en lettelse for bdde personen det
gjelder og pérerende. Krefter kan brukes
pa andre ting enn 4 spise, og méiltidene
kan nytes uten at man trenger 4 tenke pa
at man md fi i seg nok neringsstoffer.
Som ved alle aspekter av ernring, er det
mye bedre & forebygge problemer enn &
behandle dem. Noen bruker gastrostomi-
en bare i perioder, noen bare til vaske og
medisiner og andre bare til et ekstra til-
skudd av nering. Den kan fjernes nir
som helst og hullet gror da vanligvis fort
igjen.

Den vanligste typen gastrostomi er en
sdkale PEG (perkutan endoskopisk
gastrostomi). Etter cirka to m&neder kan
denne magesonden byttes ut med en
sékalt knapp som ligger nesten flatct mot
huden og har en liten ballong pa innsiden
av magesekken. For mer informasjon ber

Alkohol

SONDE

anter fis pd resept og kan skaffes via apotek eller

bandagist.
083!

Nir matinntak blir et stort problem, kan
knapp pi magen” vare en god losning.

0G GASTROSTOMI

du ta kontakt med en
lege, sykepleier eller
klinisk erneringsfysio-

log.

Sondemat

Det finnes mange forskjellige typer
sondelgsninger som er tilpasset alder,
tarmfunksjon og energibehov. Enten kan
man fi alt man trenger via sonden, eller
s4 kan man bare f3 et ekstra tilskudd der-
som man spiser og drikker litt i tilegg.

Det vanligste er & bruke en ferdigblandet
sondelgsning. Denne kan gis i méltider
eller kontinuerlig gjennom en sonde.
Man kan ogsd f sondelgsninger i pulver-
form som man blander ut med vann.
Mange synes det er bra & slippe & bruke
tid p& mat og prioriterer heller andre
ting.

Andre velger & gi finmost mat gjennom
sonden. Noen synes de tdler det bedre og
at dette er mer sosialt. Dette er vanskelig
med en nesesonde siden denne slangen er
svert tynn. Med en gastrostomi er det
noe enklere, i alle fall hvis man gir maten
som miltider med sproyte og ikke kon-
tinuerlig med en pumpe. Her gjelder det
samme prinsippet som med most mat,
nemlig at maten ikke ber tynnes ut for
mye. Hvis man for eksempel bruker for
mye vann, vil neringsinnholdet bli
mindre. Det er ogsd svert viktig at man
gir variert mat slik at ikke kosten blir
ensidig. Barnemat pd glass er ikke full-
verdig ernaring for en voksen person og
ber derfor ikke brukes i sonden.

Habiliteringstjenesten i Hedmark har laget en
informasjonsvideo om hvordan det er i leve
med gastrostomi. For bestilling se side 22.

Det er i prinsippet ikke noe farlig med et moderat alkoholinntak selv om man har en muskelsykdom, men man ber

alltid sjekke med legen om det er greit. Alkohol virker dehydrerende pa kroppen, si det er viktig & drikke nok veske,

for eksempel vann, ved siden av.

Generelt anbefales det at inntaket ikke overskrider en til to enheter per dag for kvinner og to til tre for menn. En enhet
er definert som et lite glass vin, et glass med ol eller én méleenhet sprit. Alkoholholdig drikke kan stimulere matlysten,
noe som bade kan virke positivt og negativt ettersom hvilken situasjon man er i. Ver oppmerksom p3 at alkohol inne-
holder nesten like mange kilokalorier som fett. Enkelte medisiner ber ikke tas ssammen med alkohol.

MUSKELNYTT 4 * 2006
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Tarmen bestir
hovedsakelig a
muskel, og det sier
seg selv at avfor-
ingsproblemer kan
oppstd blant per-
soner med muskel-
sykdommer. Béde
forstoppelse og los
avforing er relativt
vanlige problemer.

Forstoppelse

Hos dem som er i liten aktivitet kan hard
avfering ofte forekomme. Det er flere tiltak
man kan sette inn for 4 forebygge for-
stoppelse. Bare det 4 kunne std oppreist i
korte perioder, kanskje ved hjelp av et
stistativ eller stdstol, gjor det lettere &
kunne ha regelmessig og bletere avforing.
Den viktigste ernaringsfaktoren for & fore-
bygge forstoppelse er at man inntar nok
veske. P4 grunn av immobilitet er det ikke
uvanlig at personer med muskelsykdom-
mer drikker for lite for 4 slippe & métte ofte
pa do. Svelgeproblemer er en annen viktig
drsak til at vaskeinntaket ofte blir
minimalt. Det kan vere lurt & drikke lite
og ofte gjennom hele dagen, men kanskje
ikke rett for man legger seg, for 4 unnga &
mitte std opp for mye gjennom natten.
Det er viktig at vasken har en riktig kon-
sistens ved svelgeproblemer.

<

Fiber hjelper ogs& mot forstoppelse, men
bare hvis det er nok vaske i kroppen. Fiber
kan gjore vondt verre hvis man ikke sam-
tidig drikker nok. Det finnes to typer fiber
som virker pd litt forskjellige méter i
kroppen. Loselige fiber som finnes i frukt,
gronnsaker, havre og belgfrukter gker forst
og fremst tarmvolumet, mens uleselige
fiber fra grove kornprodukter stimulerer
tarmen og bletgjer tarminnholdet.
Fiberinntaket ber for gvrig okes gradvis for
4 unng} luftproblemer. For dem som bru-
ker sondelosninger ber forstevalget vere en

med fiber i.

For mange er det ikke nok 4 drikke mye
veske og spise mye fiber. Da kan man
bruke avferingsmidler (laksantia) for 4 fi
en blotere avforing. Det finnes flere typer
med forskjellig virkemdte. Apoteket eller
legen kan gi mer rdd om dette.

Las avfaring

Los avfering eller diaré kan oppstd i for-
bindelse med blant annet infeksjoner eller
antibiotikakurer, men da gjerne i en kor-
tere periode. Som oftest er los avforing en
konsekvens av dirlig muskelfunksjon i
tarmene. Ofte er det nedvendig med
stoppende medisiner, men noen synes at
matvarer som bliber og banan kan virke
stoppende. Det kan vere lurt & unngd for
mye kaffe og kunstige sotningsstoffer som
sorbitol, xylitol og fruktose. Noen reagerer
ogsd pad sterk krydret mat. Fiber er
tarmregulerende og er like viktig i forbin-
delse med diaré som med forstoppelse.
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FORSTOPPELSE.
DIARE 0G OPPKAST

Biola og Cultura, for eksempel Biola bliber
er god og kan ha en mageregulerende effekr.

Noen er imidlertid folsomme for fiberrik
mat og fir lgs avforing ved for heyt inntak.

Nar man har diaré er det spesielt viktig &
drikke nok. Tegn pa dehydrering kan vere
torste og lite urin. Da kan det vere aktuelt
med rehydreringsvaske fra apoteket eller
en sportsdrikk. Du kan gjerne lage din
egen billigere versjon ved & sette til ca 60
gram sukker (3 spiseskjeer) og en klype salt
til en liter vann eller en klype salt til juice,
nektar eller utblandet saft.

083!
- Drikk lite og ofte.

- Erstatt vaske- og mineraltap ved oppkast og
diaré.

- Unngi kaffe, kunstige sotningsstoffer og evt.
sterkt krydret mat ved diaré.,

Diaré kan av og til vere en konsekvens av
forstoppelse, noe som kalles forstoppelses-
diaré. Avforingen er i dette tilfelle gjerne
veldig tyntflytende og ber behandles som
forstoppelse, ikke diaré. I enkelte tilfeller er
det ngdvendig med en tomning pé sykehus
eller hos legen.

Tap av mineraler
Ved oppkast eller diaré mister kroppen

essensielle mineraler som natrium og
kalium i tillegg til vaske. Vanligvis virker
musklene som en buffer i disse situasjo-
nene, men hos personer med muskelsyk-
dommer er lageret mindre. Rehydrerings-

vaske eller sports-
drikk tas bedre opp i
tarmen enn vanlig
vann og tilferer
samtidig disse
mineralene.

Hyvis man blir veldig
darlig og foler at
man ikke greier &
erstatte vasketapet,
ber intravengs elek-
trolyttvaske gis. Ta
derfor kontakt med
lege eller sykehus ved langvarig eller alvor-
lig oppkast og/eller diaré. Sm& barn er
spesielt utsatt og ber ha tett kontakt med
sykehus for 4 fi behandling raske for det
blir et problem.

Luftplager

Luftplager er noe mange sliter med, enten
man har en muskelsykdom eller ikke. Det
er ikke farlig, men kan vere ubehagelig og
vondt. Enkelte merker at de fir luft i
magen av 4 bruke respirator.

Noen som har luftplager synes det hjelper &
unngi kullsyreholdig drikke, kél, brokkoli,
blomkal, rosenkél, benner, erter, linser,
tyggegummi og setningsstoffer som sor-
bitol, xylitol og fruktose. Reyking kan ogsd
veare en drsak til luftplager. For 4 forebygge
luftplager er det viktig & tygge godt, spise
sakte og ikke “sluke” luft ndr man spiser og
drikker. Te av karve eller fenikkel (fra hel-
sekostbutikk) og forvelling av de nevnte
gronnsakene for koking kan ogsd hjelpe.

Reseptfrie midler mot luftplager er dl-
gjengelig fra apoteket. Minifom kommer i
driper og kapsler og Siloxan i kapsler.
Disse er med pd & spalte luftboblene i
mage/tarmsystemet, og mange har god
effekt av disse.

Kvalme

Kvalme kan blant annet vere en konse-
kvens av & vere forstoppet. Det er selvsagt
viktig & behandle forstoppelsen for man
eventuelt begynner med kvalmestillende
medisiner. Noen synes at ingefer og
peppermynte hjelper mot kvalme. Tom
mage gjor vondt verre. Det er derfor viktig
4 spise lite og ofte, gjerne torr mat som
kavring eller kjeks. Frisk luft kan hjelpe,

spesielt hvis man reagerer pd matluke.

Drikk Cultura eller Biola

Probiotika er en type melkesyrebakterie
som finnes i Cultura (surmelk), Biola
(juice, yoghurt, surmelk) og Actimel som
kan vere med pd & normalisere fordgyelsen
og anbefales bdde mot hard og los avforing,
og spesielt i forbindelse med antibiotika-
kurer. For at det skal virke md man ta det
regelmessig. Det holder med et lite glass
per dag. En kan ogsd f& kjept probiotiske
bakterier p& apotek og i helsekostforet-
ninger, men ver oppmerksom pi at det
finnes mange forskjellige typer hvorav flere
mangler bevis fra forskning pa at de virker.
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KOSTTILSKUDD

Hvis man har et variert kosthold,
trenger man normalt ikke & ta kost-
tilskudd. Som nevnt tidligere, bor de
som har dirlig matlyst og et lavt
matinntak pga redusert energibehov,
ta et multivitamin/mineral.

Ellers er det eneste kosttilskuddet
som anbefales generelt i Norge tran.
Dette er forst og fremst pd grunn av
D vitaminet, men ogsa de essensielle
omega-3 fettsyrene. Vitamin D fir
man fra sola, men kun i sommer-
halviret. Det finnes litt i fer fisk
(som makrell, abbor, ansjos, sardiner,
sild og laks), egg, margarin/smer og
beriket melk. De som ikke greier & ta
tran eller kapsler med fiskeolje tilsatt
vitamin D, kan fi i seg vitamin D fra
et kosttilskudd som Sanasol, Biovit,
D vitamin driper eller et multivita-
min/mineral som Nycoplus multi
eller Ferrosan. Barn ber fa tilskudd
som er spesielt tilpasset deres alders-
gruppe. Det er viktig at det ikke blir
for mye, spesielt av de fettloslige vita-
minene A og D. Felg derfor ridene pé
pakken hvis ikke annen beskjed er gitt av
lege eller klinisk erneringsfysiolog.
Kosttilskudd kan kjopes bide som svelge-
tabletter, tyggetabletter eller brustabletter.
Omega 3 finnes ogsd i fet fisk, raps-,
linfre- og valnettolje. Rapsolje er fin o
4 bruke i matlaging, mens linfre- og
valnettolje ikke ber varmes opp.

Blodprave

Mange lurer pd om det gir an 4 ta en
blodpreve for & sjekke om man har
nok av enkelte vitaminer og minera-
ler. Dette gjores ikke rutinemessig.
Det er mange faktorer som pavirker
resultatene, men en lege kan rekvi-
rere en blodpreve og deretter tolke
provesvarene. Det er mest vanlig &
mile jernstatus og B vitaminer.
Prealbumin (en type protein) kan
ogsd si noen om man er darlig
ernart.

Vitamin D anbefales til alle. Noen trenger ogsi ckstra tilskudd.

Individuell kostverledning

Mange med muskelsykdommer har
nytte av et individuelt erneringsopp-
legg eller en samtale med klinisk erna-
ringsfysiolog. Det finnes mange “erne-
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DBs!

- Snakk med legen for du begynner med kost-
tilskudd,

- Tz omega 3 og vitamin D tilskudd.

- Spis fet fisk og bruk rapsolje til matlaging.

ringseksperter”, men kliniske ern-
ringsfysiologer er de eneste som er auto-
riserte, dvs. at de har en kvalifisert

utdannelse og er offentlig godkjente.

Omega 3 finnes blant annet i fet
fisk, rapsolje og valnotter.

Effekt pa muskelsykdommer

Det har vart gjort noen spennende
studier om effekten av enkelte kost-
tilskudd som kan ha en innvirkning
pa musklene i kroppen, blant annet
glutamin, creatin, Coenzym Q10 og
carnitin. Dette er stoffer man vet har
viktige funksjoner i cellene og
musklene i kroppen, men si langt
har det ikke vert vist noen positiv
effekt i forbindelse med muskelsyk-
dommer. Det finnes ogsd en rekke
andre kosttilskudd som etter hvert

dessverre ikke mulig & komme med
anbefalinger enda.

Naturprodukter ikke ufarlige

Det er viktig 4 vere klar over at selv
om mange av disse tilskuddene er
“naturlige” betyr det ikke at de er
ufarlige. Det er ikke si strenge regler
for hva som kan selges av helsekost-
produkter, og ofte er den helsefremmende
effekten basert pd enkelttilfeller og ikke

gode, vitenskapelige studier.

= kan vise seg 4 ha en effekt pa for
eksempel muskelmasse, men det er

Det skal ikke legges skjul pa at mange far
en positiv psykisk effekt av disse produk-
tene (sdkalt placebo effekt). Det er
likevel viktig & huske pd at ved &
blande forskjellige produkter og ta
megadoser av for eksempel enkelte
vitaminer kan det gd utover andre
neringsstoffer i kroppen. Ernering
handler mye om biokjemisk balanse
som lett kan bli forstyrret. Man ber
ikke ta tilskudd hvis man ikke har
fAce pdvist en mangel eller er spesielt
utsatt for mangler som de som spiser
svert lite pd grunn av en lav forbren-
ning. Det er viktig 4 snakke med
legen for man begynner 4 ta natur-
midler/kosttilskudd fordi disse kan
virke inn p3 annen medisin du fir
foreskrevet av lege. Dette har ikke
helsekostbutikker ~ nedvendigvis
kompetanse pa.

Dessverre er det forelopig i stillinger,
bade i helsevesenet og privat, men spor
gjerne legen om en henvisning hvis du
onsker en samtale. Ofte m3 henvis-
ningen komme fra en spesialistlege. En
del habiliteringsteam har klinisk ernz-

ringsfysiolog.
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Informasjonsmateriell og viktige kontakter

Helsefaglige kilder

Kompetansesenter for Muskelsykdommer ved Rikshospitalet,

www.rikshospitalet.no/muskel. Se under ernering og fordeyelse.

Foreningen for Muskelsyke, www.ffm.no.
* Hjemmelaget sondemat for ALS pasienter,
Muskelnytt 2, 2003

Frambu: www.frambu.no —

info om enkelte muskelsykdommer.

* Dystrofia myotonica: Spise-/tygge- og svelgevansker og plager
fra magen. En orientering p4 bakgrunn av samtaler med pasi-
enter og litteratursgk. Dr. Jorgen Diderichsen, Frambu,
november 2004.

 Frambus Smakrift nr 35: Ernaring ved fremadskridende syk-
dommer, klinisk ernaringsfysiolog Marianne Lindmark

* Frambus sméskrift nr 36: Hvorfor spiser ikke barnet mitt?,
klinisk erneringsfysiolog Marianne Lindmark

Sosial og helsedirektoratet — avdeling for ernzring
tlf 24 16 34 22, www.sef.no

* Tips om slanking og god mat

* Mat og mosjon i hverdagen

Knappenforeningen, tlf 47 64 61 16,

www.knappenforeningen.no

Video ”A Leve med
Gastrostomi”.

Norsk, svensk og engelsk tekst.
Bestilling  elin.nielsen@syke-
huset-innlandet.no, tlif. 62 55
38 55. Salg kr 400,- inkl. frake.

For generelle kostrad og
oppskrifter

Opplysningskontoret for fruke
og grennsaker:
tf 23 24 96 00, www.frukt.no

* Kantinens lille grenne - opp-
skriftshefte og tips

* Det smaker godt 4 holde seg
frisk

* Go bananas

* Spennende og raske retter
med poteter

Bestilling

og kan fis ved henvendelse til
Foreningen for Muskelsyke, Bergsalleen 21, 0854 Oslo,
ffm@ffm.no, tlf 23 21 54 50.

Opplysningskontoret for egg og hvitt kjett
* Nér barn ikke har matlyst (skrevet i samarbeid med kliniske
erneringsfysiologer pd Rikshospitalet-Radiumhospitalet HF)

Opplysningskontoret for melk, www.melk.no, tf. 23 30 20 10

Tine: ¢lf 80 03 59 99, www.tine.no

e S4 enkelt — og sd godt! Oppskrifter til inspirasjon

e Lite og godt — enkle og gode sméretter til deg som har liten
matlyst.

Kokebgker:

e Christine Helle (2004): Du blir det du spiser, sunne norske
matgleder. Kagge Forlag

e Odd Schwartz (2004): Hjertekokeboka, Gourmetmat med
lite fett og salt, N. W. Damm & Sen.

Produsenter

Disse firmaene produserer fortykningsmidler, naringsdrikker,
sondelosninger, energiberikningsprodukter og sondeutstyr.

* Novartis (har ogsd Semper produkter): df 23 05 20 00,
www.novartismedicalnutrition.com/no
e Nutricia (har ogsé SHS produkter): df 23 00 21 00,

WWw.nutricia.no
¢ Fresenius Kabi: tIf 22 58 80 00, www.fresenius-kabi.com

Produsenter av tilrettelagte
matlagings- og spiseredkap-
er (ADL hjelpemidler )
WWWw.etac.no
www.Ronda.no

www.adl.no
www.enklereliv.no
www.sghelse.no

Bros;yrer og tips:
* Neringsdrikker fra
Nutricia med serve-
ringstips (Nutricia)

* Nutilis fortykningsmid-
del- oppskriftshefte

* Enkelt og godt — opp-
skriftsbok (Novartis)

* Oppskriftshefte for
lettsvelget kost (gelerings-
kost) (Novartis)

Fiberrik mat er sunt for alle.

Denne artikkelen fra Muskelnytt 4-06 trykkes ogsd som sartrykk
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