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MetaboliCka optimizacija i ciljana suplementacija od prevencije raka do
perioda prezivljenja
Kako lijeciti tumor, a saCuvati domacina?

Prim. dr. sc. Mirjana Pavlovi¢ Mavi¢ | Poliklinika AmruSeva
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Isti suplement nema isti cilj u svakoj fazi bolesti 02

PREVENCIJA PREHABILITACIJA AKTIVNO LIJECENJE PERIOD PREZIVLJENJA

metabolicki rizik izgradnja rezerve unos, funkgua ! oporavak_l _dugorocnl
tolerancija rizik
4 ( 7\ ( N\
SASTAV TIJELA FUNKCIJA LABORATORIJ
BMI
opisuje veliginu miSiC i visceralna mast snaga i izvedba glukoza, upala, deficiti
- - J - J
pothranjenost | kaheksija J { sarkopenija } { sarkopenicna pretilost } { inzulinska rezistencija

Faza + fenotip odreduju indikaciju, cilj i sigurnost suplementacije.

ESPEN 2021; ESPEN/EASO consensus on sarcopenic obesity 2022.
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AnaboliCka rezistencija mijenja odgovor na protein

s 2
UPALA | LIJECENJE ( ) ENERGIJA
- : 25-30 kcal/kg/dan kao pocetna
pojacana proteoliza SLABIJI 9D,GOVOR P —
MISICA h g
s N
NEAKTIVNOST ) ) PROTEIN
slabiji mehanicki signal na amlnok,lse_llne [ vise od 1,0; po mogucénosti do 1,5
opterecenje g/kg/dan
& J
NEDOSTATAN UNOS potreban je veéi i uskladen f )
protein postaje gorivo podrazaj L2 D 0=

individualiziran mehanicki podrazaj

Suplement ne mozZe kompenzirati nedostatak energije, neaktivnost ili nelijeCene simptome koji
ograni¢avaju unos.

ESPEN Clinical Nutrition in Cancer, 2021.
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Protein i ONS: prvo procijeniti manjak, zatim izabrati pripravak

HRANA NIJE DOVOLJINA

obogacivanje prehrane i
proteinski dodatak

04

NEDOSTAJU ENERGIJA |
PROTEIN

visokoenergetski,
visokoproteinski ONS

UNOS JE <50-75%
POTREBA

pravodobno eskalirati
medicinsku prehranu

PRAKTICNI ANABOLICKI CILJ

=25-30 g kvalitethog proteina

=2,5-3 g leucina u glavhom obroku

NE PREVIDJETI

bubreZna funkcija ¢ disfagija ¢ rana sitost

ukus, volumen, tolerancija i adherencija

ONS je medicinska intervencija kada prehrana ne doseze definirani cilj.

ESPEN 2021; Sa-Nguansai et al. 2024; Orsso et al. 2024.
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HMB: ima signal, ali nije samostalan odgovor na sarkopeniju

m STO DOKAZI DOISTA KAZU

* mala pozitivna ispitivanja Cesto koriste HMB + arginin +

3 gldan glutamin

metabolit leucina s antikataboli¢kim « veci RCT nije pokazao korist uz samo 37% dovrSenog
mehanizmom protokola

razmotriti uz osiguran protein, energiju i trening . SdUSt?\im' predgleq: moguca Korist, ali heterogeni i
kod bolesnika s niskom miSiénom rezervom nedostatni podac

Kreatin: ljudski onkoloski podaci ne pokazuju jasnu korist; novi preklini¢ki signal metastaziranja opravdava
oprez u aktivnoj bolesti.

ESPEN 2021; Prado et al. 2022; de Moura Leite et al. 2026; Xie et al. 2026.
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EPA | imunonutricija: imaju mjesto u jasno definiranim situacijama

06

EPA /| DUGOLANCANE N-3 PERIOPERATIVNA IMUNONUTRICIJA

gubitka tezine

mogu stabilizirati apetit, unos, nemasnu masu i arginin + n-3 + nukleotidi
tezinu

jaka preporuka u tradicionalnoj perioperativnoj skrbi

Oprez: Gl tolerancija, istodobni ibrutinib te visoke doze uz antitrombotsku terapiju.

ESPEN Clinical Nutrition in Cancer, recommendations B5-7 and C1-4, 2021.
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Vitamin D: korigirati deficit, ozbiljno pratiti signal

deficit treba korigirati zbog muskuloskeletnog i opéeg zdravlja

CRC epidemiologija najpovoljnija oko 75-100 nmol/L

NACT dojke: 2.000 IU/dan, pCR 43% vs 24%

nema potvrdene univerzalne onkostatske koncentracije

[ Pragmati¢no: individualizirano odrZavati zdrav raspon, ¢esto 75-100 nmol/L, uz kalcij i sigurnosno
praéenje.

McCullough et al. 2019; Omodei et al. 2025; Ozkurt et al. 2025.
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Inzulinska rezistencija: prvo lijecCiti obrazac, zatim dodatak ”

TEMELJ iela i i MIO-INOZITOL
— raszo?jiiﬁtr:ilérﬂ;teta poboljSanje HOMA-IR u drugim
g1 populacijama

VLD [P UL B2 (i T izravni onkoloSki podaci nedostaju

obroka

nadoknada kod manjka ili metabolicki signal, ali brojne

povecanih gubitaka interakcije
nije samostalna terapija inzulinske ne preporucivati rutinski uz aktivnu
rezistencije terapiju
J (. J

Metformin samo uz metaboli¢ku indikaciju. GLP-1 lijekovi su relevantni u prevenciji i periodu prezivljenja, ali onkoloski
ishod joS nije dokazan.

ESPEN 2021; Goodwin et al. JAMA 2022; GLP-1 onkoloske studije u tijeku.
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Razina dokaza odreduje jezik preporuke

09

gutrltllynl probir, protein prema potrebama, ONS kada prehrana nije e T e
ovoljna

EPA / n-3 kod uznapredovale bolesti uz kemoterapiju i rizik gubitka tezine RAZMATRAM

HMB, mio-inozitol, pragmatican cilj vitamina D 75-100 nmol/L MOZEMO POKUSATI

NEDOKAZANO ILI SIGURNOSNO : : , o : o : <
UPITNO megadoze, berberin uz aktivnu terapiju, rutinski kreatin u aktivnoj bolesti NE PREPORUCUJEM

Transparentnost o nesigurnosti Stiti bolesnika i poveéava vjerodostojnost preporuke.

Hijerarhija je klinicka sinteza, ne formalni GRADE prikaz svih navedenih intervencija.
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Od fenotipa do recepta: pet odgovora prije suplementa
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FAZA

prevencija, lijeCenje
il oporavak

2

FENOTIP

Sto stvarno
pokuSavam
promijeniti

3

TEMELJ

jesu li energija,
protein i pokret
rijeseni

4

DOKAZ | RIZIK

smjernica, signal,

interakcija

5

PRACENJE

doza, trajanje i
mjerljiv cilj

Ako ne mozemo definirati cilj i pradenje, najéesée joS nemamo dovoljno dobru indikaciju.
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Dobra suplementacija cuva domacdina

PREPOZNAJ

fazu i metabolicki
fenotip

CILJAJ

konkretan deficit ili
funkcionalni problem

PRATI

ucinak, sigurnost i
potrebu za nastavkom

Najvise koristi donosi prava intervencija pravom bolesniku u pravo

vrijeme.

LijeCimo tumor, a istodobno Cuvamo Covjeka koji lijeCenje treba provesti i nakon njega ponovno Zivjeti.
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Hvala na paznji
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