VEJLEDNING TIL VURDERING AF

y
@

ESPEN FACT SHEETS

GLIM og vurdering af INFLAMMATION
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GLIM-kriterier for diagnosticering af
underernaering hos voksne kraever
opfyldelse af mindst

1 aetiologisk kriterium

Vurdering af inflammation er et af de
aetiologiske kriterier for GLIM

INFLAMMATION SOM ATIOLOGISK KRITERIUM

VED GLIM-DIAGNOSTICERING AF UNDERERNZARING
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Hvordan vurderer vi opfyldelsen af det aetiologiske GLIM-kriterium INFLAMMATION?
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Nar laboratorietest er
tilgaengelig, anbefales det
at male
laboratoriemarkerer i
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Sveer: F.eks. kritisk sygdom, alvorlig infektion/sepsis, akut respiratorisk
distress-syndrom, sveere forbraendinger, stgrre abdominalkirurgi, multitraume,
alvorligt lukket hovedtraume, svaer akut bugspytkirtelbetaendelse.

Moderat: Kroniske sygdomme kompliceret af akutte moderate forvaerringer
eller nyopstaede akutte tilstande med moderat inflammation, f.eks. ved
Crohns sygdom, KOL, bugspytkirtelbeteendelse, diabetes, infektioner, sar eller
kraeft.

F.eks. hjertesvigt, cystisk fibrose, KOL, Crohns sygdom, cgliaki, leddegigt,
diabetes, abdominal fedme, metabolisk syndrom, kraeftsygdomme,
infektioner som tuberkulose, HIV/AIDS, tryksar, parodontose, kronisk
nyresygdom, levercirrose, mild til moderat bugspytkirtelbetaendelse,
organsvigt eller organtransplantation

F.eks. psykiatriske diagnoser som anoreksi og depression; udvalgte
malabsorptive, obstruktive eller motilitetsforstyrrelser som
esophagusstriktur, anatomisk korttarmssyndrom; intestinal pseudo-
obstruktion; neurologiske tilstande som dysfagi efter apopleksi.

Disse tilstande opfylder ikke inflammationskriteriet,
medmindre det bekraeftes ved laboratorieanalyser.

Anvendelse af CRP-maling

VED AKUTTE TILSTANDE VED KRONISKE TILSTANDE
CRP-niveauer pa 10 gange den gvre gentagne CRP-malinger over den gvre
referencevaerdi referenceveerdi
CRP 3.0-9.9 mg/L = let
inflammation
CRP >50 mg/L = sveer akut CRP 10-50 mg/L = moderat
inflammation inflammation
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