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Forord

M altider til eldre i offentlig pleje
skal kulinarisk veere i top. Samti-

dig skal maden veere ernaeringsmaessigt
i orden og fremstillet under hensyntag-
en til god hygiejne. Endelig skal mad
og drikke anrettes, serveres og kunne
indtages i rammer, der giver lyst til at
spise og drikke. Vigtigst af alt er det at
de eldre har mulighed for at have ind-
flydelse pd den mad og drikke de far
tilbudt. Det er derfor et stort ansvar at
beskeeftige sig med maltider til eldre.
Uden mad og drikke... er skrevet til
det pleje- og kakkenpersonale samt de
leeger og ledere, der har ansvaret for og
arbejder med de maéltider, der tilbydes
@ldre pd plejehjem, i plejebolig og i
hjemmepleje. Bogen er delt i 3 og foku-
serer primeert pa eldre i darlig ernee-
ringstilstand. Det er en gruppe i overtal
blandt eldre i offentlig pleje og de el-
dres veagt og energiindtag skal derfor
folges ngje. Der skal ggres en ekstra
indsats i form af erneringsterapi, for at
sikre et tilstraekkeligt indtag af mad og
drikke, hvis eldre er underveegtige,
smétspisende og med vagttab. Aldre i
ddrlig erneeringstilstand bgr have ener-
girig mad og drikke i form af Sygehus-
kost, Kost til smdtspisende eller Tygge-
/synkevenlig kost. Det er modsat den

mad og drikke eldre med god appetit
ber velge, Normalkost til eldre. Bogen
bergrer ikke @ldre pd sygehus. Mad og
drikke til eeldre pa sygehus er beskrevet
i Anbefalinger for den danske instituti-
onskost. Desuden medtager bogen kun
de dieeter, der hyppigst vil blive ordine-
ret til eeldre pa plejehjem, i plejebolig
eller i hjemmepleje.

Denne del (del 3) beskeeftiger sig
med sammensatningen af de forskel-
lige menuer, der altid ber findes som
tilbud til eldre i plejebolig, pa pleje-
hjem og i hjemmepleje. Del 3 giver rdd
og vejledning til, hvordan de anbefa-
lede neringsstofsammensetninger for
Normalkost til celdre, Sygehuskost, Kost
til smdtspisende, Tygge-/synkevenlig
kost samt de forskellige dieeter omseet-
tes til mad og drikke. En del af dette til-
bud bgr vere sondeernering, og del 3
giver en reekke anvisninger pd, hvor-
dan sondeernering lykkes bedst mu-
ligt.

Del 3 er primaert skrevet til kgkken-
og plejepersonalet. For at sikre eldre
de bedste maltider vil det dog ogsa
vare ngdvendigt at inddrage de gvrige
faggrupper.

En reekke forfattere med stor viden
og ekspertise indenfor forskellige om- >



rader har bidraget til det faglige ind-
hold af bogens 3 dele. Sammenseetnin-
gen af arbejdsgruppen samt de dele af
bogen forfatterne har bidraget til, frem-
gdr af side 5.

Arbejdsgruppens bidrag er blevet
samlet i Afdeling for Erneering i Fade-
varedirektoratet og forelagt for en re-
daktionsgruppe. Sammensatningen af
redaktionsgruppen fremgar nedenfor.

P4 baggrund af redaktionsgruppens
mange gode og konstruktive kommen-
tarer, er den endelige redigering af bo-
gen foretaget i Afdeling for Erneering.

Mange tak til AD-Work, Arla Foods,
Colgate-Palmolive A/S, Diabetesfor-

eningen, Findus Special Foods, Mejeri-
foreningen, Novartis og Simonsen &
Weel som har veret sd venlige at ud-
lane billeder. Tak ogsa til cand. brom
Lene Rasmussen, cand. brom Helle
Eriksen, cand. brom Anne Lassen og
klinisk dieetist Anne Ravn for veerdi-
fulde kommentarer undervejs.

Vi vil veere meget glade for at mod-
tage kommentarer til bogen fra alle an-
dre der ogsd kunne have lyst.

Anne Marie Beck,
Mette Elsig og
Lars Ovesen,
JUNI 2002
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Beregn energi- og
proteinbehovet

Udfra oplysninger om hgjde, vaegt og fysiske aktivitetsniveau

er det muligt at beregne, hvor meget energi &ldre skal bruge for
at holde deres vaegt. Lag 30% ekstra energi oveni, hvis &ldre
skal tage pa i vaegt. | en dagsmenu vil energitrin pa 7, 9 og 12 MJ
kunne deekke de fleste &ldres behov for energi. For aldre bgr
10-15 % af det daglige energiindtag stamme fra protein.

Bestem basalstofskiftet
og det fysiske aktivitetsniveau

Basalstofskifte

Kroppens forbrug af energi er bl.a. be-
stemt af basalstofskiftet (BMR). Basal-
stofskiftet er relativt konstant for den
enkelte, men individuelt athengig af al-
der, kon, hgjde, vaegt og muskelmasse.
Der eksisterer flere formler til bereg-
ning af basalstofskiftet. I de fleste
tilfeelde er det tilstreekkeligt ngjagtigt at
benytte veerdien 100 kJ pr. kg pr. degn.

Beregn energi- og proteinbehovet

Per Folkver/BAM

Der er stor forskel pa, hvor
meget mad og drikke &ldre
behgver for at holde vagten.

Fysisk aktivitetsniveau

Mengden af fysisk aktivitet er et andet
forhold, der har betydning for energibe-
hovet. Jo hgjere fysisk aktivitetsniveau
man har, jo hgjere er energibehovet.
Den energi, der bliver forbrugt ved fy-
sisk aktivitet, athenger af muskelarbej-
dets styrke og varighed og vil derfor
variere meget. >

1MJ =1000 KJ = 4200 kcal.



AF Aktivitet

11 Ligger i sengen hele dagen

12 Sidder i kgrestol eller kan ikke
rejse sig fra stol eller seng uden
hjzlp

14 Kan rejse sig fra stol eller seng,
men gar ikke udendgrs

16 Gar pa gaden, men far hjelp til
indkgb, madlavning, renggring
m.m.

18 Klarer sig selv eller har sygdom,
der gger energibehovet, som
Parkinsons sygdom eller kronisk
obstruktiv lungesygdom (KOL)

Aktivitetsfaktorer (AF) for aldre
Aldres fysiske aktivitetsniveau varierer
meget. I praksis betyder det, at der er
stor forskel pa, hvor meget mad og drik-
ke den enkelte behgver for at holde
veegten. I arbejdet med mad og drikke
til eeldre er det vigtigt at veere opmeerk-
som pa dette, fordi ét energitrin sjeeldent
vil deekke behovet for energi hos alle.

Veagtagning kan vere ngdvendig
Blandt @ldre i hjemmepleje, pa pleje-
hjem og i plejebolig har mange behov
for ekstra energi for at tage pa

i vaegt. Fastleg energibehovet udfra et
skgn over, hvor meget det er muligt for
den eldre at spise og drikke, udover
den mangde, som den enkelte plejer.

10

A Energibehov

70 kg - fysisk aktiv
Nedsatter sin fysiske aktivitet
Taber i veeqt

— Energitrin 7 MJ

35 kg - kerestolsbruger
Spiser ikke op

Sygdom gger behovet

Feber kan gge basalstofskiftet betyde-
ligt. Gang derfor yderligere med en
stressfaktor (SF) ved feber. Vedrgrende
mad og drikke samt ernaeringsterapi til
syge @ldre henvises i gvrigt til Anbefa-
linger for den danske institutionskost.

Temperatur SF
38°C 12
39°C 13
40°C 14

Beregn energi- og proteinbehovet



Beregn energibehovet

Beregn hvor meget energi aldre har
brug for, ndr de skal holde vagten, ud-
fra oplysninger om hgjde, veegt og fy-
sisk aktivitetsniveau. Laeg 30% ekstra
energi oveni, hvis den aldre skal tage
pa i veegt. Gang desuden med en stress-
faktor ved feber. Som regel vil det ikke

vare realistisk at fa @ldre med feber til

at tage meget pd i veegt. Brug derfor

kun veegtogningsfaktoren (VF) til be-

regningen af energibehovet.

Faktorer, der indgar i beregning-

Vagtforggningsfaktor (VF)

| daglig praksis s&ttes vaegt@gnings-
faktoren (VF) til 1,3. Det betyder, at en
&ldre, der har et dagligt energibehov
pa fx 7 MJ for at holde sin vagt, har
behov for 7 x1,3 = 9,1 MJ for at tage pa i
veegt.

en af &ldres energibehov:

& BMR = Basalstofskifte
(ca. 100 kJ pr. kg pr. dggn)

& AF = Aktivitetsfaktor
(fysisk aktivitetsniveau)

¢ VF = Vagtegningsfaktor
& SF = Stressfaktor (feber)
Energibehov = BMR x AF x VF x SF

T I P Sadan er det muligt at beregne aldres energibehov

BMR .Nedvendig" aktivitet

Fritid og sport | AF | Energibehov

>

Hr.1 | 57MJ | Gar pa trapper ind imellem

Laeser 14 [ 57x14=80MJpr.dag
Spiller klaver
Ser fjernsyn

Hr.2 |57MJ | Ggrrent
Passer have
Cykler pa indkeb

Beregn energi- og proteinbehovet

Bygger bad 22 | 57x22=125MJ pr. dag
Sejler
Svgmmer
Spiller tennis
Bowler
Cykler

Gar

1



Beregn proteinbehovet

10-15 % af aldres daglige energibehov
ber daekkes af protein. Ndr energibeho-
vet er beregnet, kan proteinbehovet
derfor ogsa udregnes.

Hvis en eldre person har et energi-
behov pd 7 MJ, kan man beregne, at

mad og drikke skal indeholde mellem
41 g protein svarende til 10 E% og 65¢g
protein svarende til 15 E% (se bereg-
ning neden for). Til sammenligning gi-
ver 1/2 liter meelk, 1 skive ost og 100 g
torsk i alt ca. 45 g protein.

T I P Sadan er det muligt at beregne ldres proteinbehov

Energibehov

Anbefalet protein

Proteinbehov

Hr. 3 7,0 MJ pr. dag

10-15 E%

10% af 7,0 MJ = 0,7 MJ =700 kJ
1g protein =17 kJ.
700 kJ = 700/17 = 41 g protein

12

15% af 7,0 MJ =11 MJ = 1100 kJ
1100 kJ =1100/17 = 65 g protein

Beregn energi- og proteinbehovet



Fastlaeg energitrin

Menuer pa 7, 9 og 12 MJ
Dagsmenuer med energiindhold pd 7
MJ, 9 MJ og 12 MJ kan deekke energi-
behovet hos de fleste eldre. Hold
alligevel lgbende gje med vaegtudvik-
lingen for at sikre, at det passer. Foto-

grafier af mad og drikke eller dagens
menu arrangeret pd en tallerken af kgk-
kenet kan hjelpe til en vurdering af,
hvor meget mad og drikke der svarer til

de forskellige portionsstgrrelser. >

Sygehuskost
Hakkebgf med kogte bgnner, blandet
salat, kartofler, hvid dressing, brgd.

80 g hakkebgf (20% fedt)

+ 10 g smor

50 g kogte bgnner

50 g blandet salat

100 g kogte kartofler

1dl dressing af creme fraiche
20 g brgd + 15 g smer

Portionen vejer 415 g

1 glas sgdmeelk

Beregn energi- og proteinbehovet

Normalkost til seldre
Hakkebgf med kogte bgnner, blandet
salat, kartofler, hvid dressing, brgd.

80 g hakkebgf (10% fedt)
+ 5 g smer

100 g kogte bgnner

100 g blandet salat

200 g kogte kartofler

1dl dressing af ymer

50 g bred + 5 g smer

Portionen vejer 635 g

1 glas letmeelk

13



N&r menuerne planlaegges indgar
bdde hovedret og biret i bereg-
ningen af, hvor meget energi de
&ldre bliver tilbudt. Lad derfor
aldrig en dessert erstatte et hoved-
maltid, da det vil betyde, at aldre
far mindre end den mangde mad,
der er planlagt. Tilbyd i stedet for

ekstra energi, fx i form af en energi-

rig drik, hvis &ldre kun kan spise
desserten.

Neeringsberegning er vigtig

Serg for, at de tilbudte menuer er
neringsberegnede. Over 1 uge bgr den
daglige gennemsnitlige fordeling mel-
lem fedt, kulhydrat og protein samt
indholdet af vitaminer og mineraler

svare til den anbefalede neeringsstof-

teethed, se kapitlet Neeringsstofanbefa-
linger til celdre med god appetit. Var
opmerksom pd, at der ikke er for stor
dag-til-dag variation i menuernes
energiindhold.

Menu Energiindhold
Enebargryde, kartoffelmos, &rter og bgnner 51MJ

samt sveskegrad med piskeflgde

Klar suppe med boller, selleri, pastinak, I6g og gulerod 2,0 MJ

samt oksesteg, kartoffelmos, tomat, red peber og peberrodssovs

Litteratur
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Eur J Clin Nutr 2000;54 (suppl. 3):
S77-91.
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Assessment of energy requirements in
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TIP

,God mad gir livsgleede® er et overhead-
materiale med billeder af populare ret-
ter hos eldre. Billederne kan hjelpe
ved skgn af portionssterrelser. Materia-
let er udgivet af @konomaskolen i
Kgbenhavn og Fgdevaredirektoratet og
kan kgbes hos IT- og Telestyrelsen.

Beregn energi- og proteinbehovet



Neeringsstofanbefalinger
til seldre med god appetit

4ldre med god appetit bgr spise og drikke som alle andre. Dvs.
mad og drikke med et fedtindhold pd max. 30 E%, et proteinind-
hold pa 10-15 E% og et kulhydratindhold pa 55-60 E%. Da energi-
behovet falder med alderen, betyder det, at aldre skal nd deres
anbefalede indtag af vitaminer og mineraler ved hjelp af en min-
dre maengde mad og drikke, end yngre. Det er derfor vigtigt, at
&ldre far tilbudt mad og drikke med hgj naeringsstoftaethed.

De anbefalede indtag af vitaminer og mineraler - med undtag-
else af D-vitamin - er naesten det samme for &ldre som for yngre.
Alle zldre ber tage et tilskud af D-vitamin pa 10 pg hver dag.
Aldre, der ikke far malkeprodukter, bgr supplere tilskuddet af

D-vitamin med et calciumtilskud pa 1000 mg dagligt.

Energibehov

Energifordeling

Det er almindeligt, at det fysiske aktivi-

tetsniveau falder med alderen. Dermed Den anbefalede fordeling af energi
falder ogsa behovet for energi. Ved at mellem protein, fedt og kulhydrat er den
spise og drikke det samme som for, sti- samme for aldre med god appetit, som
ger risikoen for overveaegt og dermed for yngre:

ogsa risikoen for fglgesygdomme som ¢ Protein: 10-15 E%.

type 2-diabetes. En mindre veegtggning
pa 5-10 kg i forhold til de yngre ar er
dog naturlig og ofte ogsd en fordel. Be-

& Fedt: max. 30 E%
¢ Kulhydrat: 55-60 E%

regning af eldres energibehov, er be-
skrevet i kapitlet Beregn energi- og pro-
teinbehovet. >

Neeringsstofanbefalinger til &eldre med god appetit
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Dagsmenu med energitrin pa
9 MJ og max. 30 E% fedt.

Energifordeling

Protein 10 - 15 E%

Det anbefalede proteinindtag bliver
ikke mindre med alderen, selvom ener-
gibehovet falder. Derfor bgr mad og
drikke til eeldre indeholde relativt mere
protein end mad og drikke til yngre.
Vigtige kilder til protein er fisk, kad,
&g, brad, ost og meelk.

Fedt max. 30 E%

De almindelige kilder til fedt, smer,
margarine, fede melkeprodukter og
fedt ked har et lavt indhold af vitami-
ner og mineraler. Mad og drikke med et
hgjt fedtindhold vil betyde, at det er
sveert for eldre at fa nok vitaminer og
mineraler.

Mad og drikkes indhold af specielt
meettet fedt og transfedt har desuden
betydning for eldres risiko for udvik-
ling af iskeemisk hjertesygdom. Lige-
som for den gvrige raske befolkning
(over 3 ar) begr mad og drikkes indhold
af fedt ikke overstige 30 E% (mettet

Mattet- og umaettet fedt

Fedt kan vaere mettet, dvs. uden dobbelt-
bindinger og umattet, dvs. med én (mono-
umeettet) eller flere (polyumattet)
dobbeltbindinger.

En dobbeltbinding kan forekomme i en
cisform og en transform.

Transformen opfgrer sig i mange hense-
ender i kroppen som meettet fedt.
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fedt og transfedt bgr max. udgere 10 %
af det samlede energiindtag).

Kulhydrat 55 - 60 E%
Zldre med god appetit bar spise mad
rig pd kulhydrat svarende til, at 55-
60% af energien stammer herfra. Gode
kilder til kulhydrat er meget brgd, gryn,
kartofler, ris og pasta, der ogsa er gode
kilder til vitaminer, mineraler og kostfi-
ber.

Kostfiber er med til at nedseette risi-
koen for forstoppelse. ZAldre ber ind-

TIP

Eksempel pa menu med
for meget sukker

Morgen 2 stk. franskbraed med ost (45+)
2 kopper te med 2 stk. sukker
1glas saft

Frokost 2/2 stk. rugbrgd med smgr
1skive hamburgerryg
1/2 &g +1stk. sild
1 gulerod
1glas saft

Efter- 2 kopper te med 2 stk. sukker
middag 1 stk. kage

Aften 2 frikadeller
4 kartofler
Sovs
Broccoli
1glas saft

Sen Kaffe med 2 stk. sukker og flgde 13
aften 2 stk. chokolade

| alt 120 g sukker

Neeringsstofanbefalinger til &eldre med god appetit



tage 25-35 gram kostfiber pr. dag. Frugt
og grontsager indeholder ogsa kostfi-
ber.

Huvidt sukker giver, ligesom fedt,
energi uden at tilfgre vitaminer og mi-
neraler. Desuden gger sukker risikoen
for huller i teenderne ligesom sukker-
rige levnedsmidler ofte indeholder
store mangder fedt. Indtaget af hvidt
sukker bgr vere lavt. £Aldre, der bruger
sukker i kaffe og te samt drikker safte-
vand, vil hurtigt kunne {4 et serdeles
hgjt sukkerindtag.

DUER
4L

Hvidt sukker er ,,tomme kalorier”,

Alkohol

Indtaget af alkohol bgr ikke overstige 5
E%, det svarer til 1-2 glas vin om dag-
en. Alkohol, specielt hvis det indtages
pa fastende hjerte, gger risikoen for, at
@ldre falder. Som sukker og fedt er al-
kohol ,,tomme kalorier”, de fylder og
giver meethedsfornemmelse. Et hgjt
indtag af alkohol er derved med til at
nedseette neeringsstofteetheden af mad
og drikke.

Neaeringsstofanbefalinger til &eldre med god appetit

Vitaminer og mineraler er vigtige

Neringsstofanbefalingerne for vitamin-
er og mineraler til aldre er stort set de
samme som for yngre. Undtagelsen er
vitamin D, hvor anbefalingen er dob-
belt sd hgj for eldre som for yngre,
dvs. 10 g pr. dag*.

Da energibehovet falder med alde-
ren, betyder det, at eldre skal na de
anbefalede meengder af vitaminer og
mineraler ved hjelp af en mindre
meengde mad og drikke end yngre. Det
er derfor vigtigt, at eldre valger mad
og drikke med hgj neeringsstoftethed.

Brug neeringsstofteetheden
Neringsstoftethed er meengden af et
neeringsstof pr. MJ.

Ndar menuen planleegges, skal ind-
holdet af vitaminer og mineraler veere
sd hgjt, at det deekker behovet hos de
ldre, der har de stgrste krav til
neringsstofteetheden. Det vil sige, de,
der spiser og drikker mindst eller har
det hgjeste behov for vitaminer og mi-
neraler. Hvis deres behov opfyldes, far
de andre tilfert rigeligt af de ngdven-
dige naringsstoffer. Ved fremstillingen
af mad og drikke sker det nemmest ved
at opstille normer for mad og drikkes
indhold af vitaminer og mineraler pr.
MJ i stedet for at bruge Neeringsstofan-
befalingerne, se bilag 1.

Ver opmarksom pd at normerne for
mad og drikkes indhold af vitaminer og
mineraler ikke kan bruges, hvis aldre
har et lavt energiindtag (under 8 MJ pr.
dag). >
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Hvis det daglige indtag

af et vitamin eller mineral
svarer til anbefalingen,
skulle behovet veere deekket
hos over 95% af alle raske
&ldre.

*) Sandstrém, B.; Aro, A, Becker, W,;
Lyhne, N.; Pedersen, J.I; pérsdottir, I.:
Nordiska ndringsrekommendationer
(NNA) 1996. Nord 1996;28.



Neeringsstoftetheden kan heller ikke
bruges ved planlegningen af Sygehus-
kost, Kost til smdtspisende og Tygge-/
synkevenlig kost pga. disse menuers
hgje fedtindhold og dermed nedsatte
neringsstoftethed.

Vitamin-mineral tilskud
kan vare ngdvendige

Vitamin D
Vitamin D dannes i huden, ndr den ud-
settes for solens straler. Hos eeldre er
dannelsen reduceret til 3/4 i forhold til
hos yngre. Samtidigt er mange eldre
meget lidt ude i solen. I praksis er det
sveert for eeldre at fa et dagligt D-vita-
minindtag pa 10 pg via mad og drikke.
Alle @ldre over 65 dr ber derfor tage et
dagligt tilskud af vitamin D pa 10 pg.
Samtidigt er det bedst, at aldre op-
holder sig udenders sa meget som mu-
ligt i sommerhalvaret. Det geelder ogsa
for eldre, der har sveert ved at komme
udenfor selv. De bgr derfor have hjeelp
til en daglig tur ud i solen.

Calcium

Aldre, der ikke far meelkeprodukter,
ber tage et calciumtilskud pd 1000 mg
pr. dag, fx i form af en kombineret
vitamin D-calcium tablet.
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Vitamin-mineral tablet

Zldre, der er smatspisende, bgr sup-
plere mad og drikke med en almindelig
vitamin-mineral tablet daglig.

Litteratur

Law, M.R.; WALD, N.J.;

THOMPSON, S.G.:

By how much and how quickly does
reduction in serum cholesterol lower
risk of ischaemic heart disease.

BMJ 1994;308:367-73.

MEYER, K.A.; KusHi, L.H.; Jacoss, D.R.;
SLAVIN, J.; SELLERS, T.A.; FoLsom, A.R.:
Carbohydrates, dietary fiber, and inci-
dent type 2 diabetes in older women.
Am J Clin Nutr 2000;71:921-30.

Osler, M.; Schroll, M.:

Diet and mortality in a cohort of
elderly people in a North European
community.

Int J Epidemiol 1997;26:155-9.

TIP

Den lille levnedsmiddeltabel, 2. ud-
gave fra 1998 udgivet af Fgdevaredirek-
toratet giver oplysninger om indholdet
af neeringsstoffer i en lang reekke lev-
nedsmidler, se
www.foedevaredirektoratet.dk.

Neeringsstofanbefalinger til &eldre med god appetit



Aldre med god appetit

4ldre i god ernaringstilstand og med god appetit bgr spise og
drikke Normalkost til &eldre med et lavt indhold af fedt og sukker
og et hgjt indhold af brgd, gryn, kartofler, frugt og grentsager.

Skift til mere energirig mad og drikke, i form af Sygehuskost
eller Kost til smatspisende, hvis aldre mister appetitten, fx i
forbindelse med nedsat fysisk funktionsevne, eendring af medici-
nen, depression eller sygdom, idet risikoen for darlig ernarings-
tilstand er stor.

Stor appetit

* &
£ ®
Mad og drikke til eldre, der er normal- H‘\‘ 1 ‘!ﬂ
vegtige (BMI 24-29) og har god appe- < I s 5 #
tit, ber i fglge neeringsstofanbefaling- H‘-ﬂ !

erne have et fedtindhold pa max. 30 g —? -
E%, et proteinindhold pd 10-15 E% og - . | E ;
et kulhydratindhold pa 55-60 E%. A&l-

dre med god appetit bgr derfor veelge
levnedsmidler, der er fattige pa fedt og

rige pd kostfiber og kulhydrater. Som

en tommelfingerregel skal kartofler, ris, 1'.- ; 'y
pasta og brgd fylde ca. 2/5 af tallerke- 1"'!-3-..__ i 3
nen, grentsager og frugt ligeledes 2/5, ARk EIFI’

et

og kad, fisk, fjerkree, eeg og paleeg re-
sten af tallerkenen. >

/Aldre med god appetit 19

Sadan ber tallerkenen se ud,
nar aldre har god appetit.



Normalkost til seldre

Store portioner

Normalkost til celdre fylder og maetter
meget. Selvom eldre har god appetit,
kan det veere sveert at fa daekket energi-
behovet med kun 3 maéltider. Det er
derfor en god ide, at opfordre de aldre
til at spise og drikke noget imellem ho-
vedmaltiderne. Sddanne mellemmaltid-
er giver vigtige bidrag til det samlede
indtag af energi og neringsstoffer i
lgbet af dagen.

TIP

Eksempler pa gode mellem-
maltider

# Frisk frugt, gerne blgde typer som
fersken, banan og pare

¢ Frugtgrad

¢ Henkogt frugt

& Torret frugt og ngdder

® Brod, gerne uden kerner, med skrabet
fedtstof og magert palaeg

Levnedsmidler
med et lavt fedtindhold

Bred, mel og gryn

Tilbyd tykke skiver brgd til de kolde
maltider og brgd uden fedtstof som til-
beher til de varme maltider. Brug gerne
fiberrigt brod uden hele kerner. Ver
opmearksom pd, at brgdtyper som te-
birkes, croissanter og butterdejsproduk-
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ter indeholder meget fedt. Det samme
gelder for de rugbrgdstyper, som har et
hgijt indhold af solsikkekerner, hgrfrg o.
lign. Tilbyd havregrgd eller gllebrgd til
morgenmad.

TIP

Altid frisk brgd ,,ad libitum"

Sla dejen sammen om eftermiddagen,
form brgdene med det samme, lad
dem have pa kgl og bag dem den
fglgende morgen.

Kartofler, ris og pasta

Server i rigelige meengder til varme og
lune retter og gerne med en sovs, med
et lavt fedtindhold. Server gerne kartof-
ler, ris og pasta kolde i fx salater.

TIP

En opbagt sovs behgver ikke
veare fed

# 15 g smgr eller margarine
& 2 spsk. hvedemel

@ 4dl vaeske (bouillon, kogevand fra
grentsager eller letmalk)

& Salt, peber, krydderier

Smelt smgr eller margarine i en gryde og
rgr mel i. Tilseet veeske lidt ad gangen, pisk
godt. Kog i ca. 5 minutter. Smag til med
krydderier. Der bliver sovs til 4 personer.

4ldre med god appetit



Grontsager og frugt

Det samlede indtag af grgntsager og
frugt skal helst vaere 600 g dagligt

(6 stk.). Kartofler taller ikke med i de
600 g om dagen. Grgntsager og frugt

.6 om dagen -
spis mere frugt og grant”.

mad meget gerne vere tilberedt. Gront-
sager kan indgd i fx gryderetter, supper,
vegetarretter eller som kogt, stegt eller
dampet tilbehgr til kad og fisk, gerne 2
forskellige slags. De fleste grontsager >

T I P Sadan kan mangden af grgntsager gges

& Kom flere grgntsager i sammenkogte
retter, fx gulerod, peberfrugt, l@g, broc-
coli, selleri, champignon eller tomater -
de giver bade smag og farve.

& Server tilberedte grgntsager som til-
behgr til hele stykker kad - gerne 2
forskellige slags, sa far man ofte lyst til
at spise mere.

& Kom grentsager, fx selleri eller spinat i
kartoffelmosen.

Aldre med god appetit

# Lav sovs der indeholder grgntsager,
fx squash, lag, redbede, peberfrugt,
aubergine, tomat, gulerod, fennikel
eller spinat.

# Brug grgntsager som palag, og pynt
smgrrebrgd med grgntsager, fx agurk,
peberfrugt, tomat eller en kogt gulerod
fra det varme maltid.

& Kom grentsager i brad, fx revet gulerod
eller squash.
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er ogsa velegnede til retter i ovnen.
Stuvede grentsager er populert blandt
@ldre. Brug krydderier og friske kryd-
derurter for at fremheve smagen.

Tilbyd dessert fx i form af frugtgred og

-suppe eller som henkogt frugt. Frisk
frugt vil de fleste ogsd kunne spise.
Velg evt. blgde typer som banan,
fersken og paere og server frugten
udskaret.

Koldhavet brad med solterrede tomater

¢ 15 g geer

6 dl koldt vand

+ 100 g grahamsmel

+ 1 tsk. sukker

+ 1 1/2 spsk. groft salt
* ca. 850 g hvedemel

*

¢ 50 g soltgrrede tomater

1 Rgr gaer og vand sammen.
Ror grahamsmel, sukker og salt i.

2 Tilseet gradvis hvedemel, og elt dej-
en smidig. Den md ikke veere for ter.
Lad dejen heeve koldt, tildeekket med

22

et viskestykke i mindst 8 timer. Seet
tomaterne i blpd, mens dejen heever.
3 Ndr dejen har heevet, heeldes vandet
vk fra tomaterne, der hakkes fint.
Tilsaet tomaterne og elt dejen igen.
4 Form et brgd, og lad det efterheve i
1 time.
5 Rids brgdet, og set det i ovnen.
Indstil pa 190°C, og bag det i
ca. 45 min.

Brgdet kan ogsa bages uden de
soltgrrede tomater.

4ldre med god appetit



T I P Sadan kan mangden af frugt gges

# Server frugt til morgenmaden pa
fx yoghurt, havregryn og cornflakes.

# Tilbyd frugt som mellemmaltid,
gerne udskaret.

 Brug frugt som palag, fx banan, rosiner,
figenpalaeg eller ngddepalag.

& Kom frugt i brad, fx terret frugt eller
ngdder.

Melk og ost

Ca. 1/2 liter magre maelkeprodukter
(skummetmeelk, keernemeelk og let-
meelk samt fedtfattige, syrnede melke-
produkter) og 1 skive ost dagligt. Det
ber vere muligt at fravaelge fedtrige
meelkeprodukter som fx piskeflade og
creme fraiche, som derfor bgr serveres
som tilbehgr.

Kgd, indmad, fisk og &g

Brug magert kogd. Hakket kod ber inde-
holde max. 10 g fedt pr. 100 g. Brug
gerne kalkun, kylling, indmad og alle
fisketyper - ogsd fed fisk. Server gerne
fisk 2-3 gange om ugen som hovedmal-
tid. Brug gerne mager leverpostej, &g
samt magre typer af udskdret paleeg af
kalkun, svin og okse. Pglseprodukter
ber have et fedtindhold pa max. 10-15 g
fedt pr. 100 g. Gerne fiskepdleeg som fx
makrel i tomat, torskerogn, sild eller
tun hver dag.

Aldre med god appetit

& Kom frugt i salater, der serveres til det
kolde eller varme maltid, fx &bler, parer,
forskellige beer eller tgrret frugt.

& Lav chutney eller frugtkompot, fx &ble
chutney eller stikkelsbarkompot.

& Tilbyd frisk frugt som dessert, fx i form
af frugtsalat eller frugtgrad.

@ Brug frugt i kager, fx @bletarte eller
banankage.

Fedtstoffer

Til stegning og i dressinger er olie vel-
egnet. Begreens brugen af mayonnaise,
remoulade og fede salater. Det samme
gelder for smgr og margarine pa brad.
Det bgr veere muligt for alle at kunne
fraveelge smgr, dressinger, bearnaise-
sovs, smgrsovs o. lign., som derfor
med fordel kan serveres som tilbehgr.

Sukker
Begreens brugen og mangden af suk-
kerrige levnedsmidler, iseer hvis de >

TIP

Er mad og drikke for fedt?

Se pa deklarationen, hvor mange gram
fedt, der er i produktet pr. 100 g. Det er den
bedste made at vurdere, om et levneds-
middel indeholder meget fedt eller ej.
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ogsa indeholder meget fedt, som fx
kager og desserter.

Drikkevarer

Serg for, at eldre med god appetit altid
har adgang til isvand. Se i gvrigt kapit-
let Veeske til celdre.

Er vitamin-mineral tilskud
ngdvendige?

Se kapitlet Neeringsstofanbefalinger til
celdre med god appetit.

Litteratur

LEED, B.:

God mad gir livsgleede — undervisnings-

materiale til brug inden for madltidsser-
vice til eeldre. Fodevaredirektoratet.
Fedevarerapport 2001;2.

OSLER, M.; SCHROLL, M.:

Aldre danskeres kost og brug af
kosttilskud.

Ugerskr Laeger 1990;152:2423-6.

PEDERSEN, A.:

80-driges ernceringsstatus — og relatio-
nen til fysisk funktionsevne. 80-drs un-
dersogelsen 1994/95. Ph.d. afhandling.
Fpdevaredirektoratet 2001

(kan fés i Afdeling for Erneering, Fade-
varedirektoratet).
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TIP

Fedevaredirektoratet, Forbrugerinfor-
mationen og Kreeftens Bekeempelse har
udarbejdet en raekke pjecer og boger,
der bl.a. indeholder forslag og ideer til
mad og drikke efter principperne i en
Normalkost til celdre.

Leenge leve det sunde liv.
Udgivet af Forbrugerinformationen.

Minna & Gunnars kogebog. Udgivet af
Fiskebranchen og Fgdevaredirektoratet.

Den lette sovsekogebog.
Udgivet af Fodevaredirektoratet.

Tilberedning og sundhed.
Udgivet af Fgdevaredirektoratet.

Hurtig mad med mange grentsager.
Udgivet af Kreeftens Bekeempelse.

TIP
Pa Fpdevaredirektoratets hjemmeside
pa Internettet kan hentes opskrifter fra
diverse kampagner og publikationer:
www.foedevaredirektoratet.dk

Det samme gelder pa Forbruger-
informations hjemmeside: www.fi.dk,
pa Kreeftens Bekeempelses hjemmeside:
www.cancer.dk og pd hjemmesiden om
,6 om dagen“: www.6omdagen.dk.

4ldre med god appetit



Vaeske til eeldre

Zldre har mindre vaeskereserver at tare pa end yngre.
En lang raekke faktorer gger risikoen for at ldre ikke far
drukket nok. Sgrg derfor for, at der er faste retningslinier
for vaeskeindtaget og registreringen af dette. Serg ogsa
for, at a&ldre altid har drikkevarer indenfor raekkevidde.
Vagt, vaegtudvikling og udfyldelse af veeskeskema er de
mest palidelige mal for, om &ldres indtag af vaeske er
tilstraekkeligt. Drikkevarer kan vere en vigtig kilde til

naringsstoffer.

Vaeskeindtag og vaesketab

Veske indtages i form af drikkevarer.
Desuden har maden et vis naturligt
indhold af vand (ca. 1 liter). Endelig
dannes der 200-300 ml vand i kroppen,
nar mad og drikke bliver forbreendt.
Mange eldre har problemer med
gjne, der let lgber i vand, dryppende
nese, vaeskeophobning i lungerne og
haevede ben. Men det er ikke ensbetyd-
ende med, at deres krop har et hgjt
indhold af vand, idet kroppens natur-
lige indhold af vand bliver mindre med
alderen. >

Vaeske til eeldre

Gennemsnitlig
vaeskeomsatning pr. dggn

Vaskeindtag

Drikkevarer 1200 ml
Veeske i maden 1000 ml
Veeske dannet ved forbraending 300 ml
| alt 2500 ml
Vaesketab

Urin 1500 ml
Affgring 150 ml
Lunger 350 ml
Sved 500 ml
| alt 2500 ml
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*) Vellas, B.; Albarede, J.L.;
Garry, PJ.: Hydration and
Aging. Facts, Research and
Intervention in Geriatrics.
Springer Publishing
Company, New York, 1998.

Nedsat tgrstfglelse

Hvis &ldre kun drikker, som de er

terstige til, kommer de meget nemt
i underskud ved fx feber, diaré eller
hgje temperaturer (ogsa indendagrs).

Risiko for dehydrering

Der kan veere forskellige drsager til, at
eldre ikke far drukket nok. Mdske vil
de gerne undgd at skulle op i nattens
lgb for at lade vandet, eller undga to-
iletbesgg ndr de er ude. Der kan ogsa

veere problemer med inkontinens. Der-
udover kan en reekke faktorer, bl.a. i re-

lation til fysisk funktionsevne, sygdom
og medicinforbrug @ge risikoen for de-
hydrering. Mange af faktorerne er de
samme, som gger aldres risiko for
ddrlig erneeringstilstand.

Dehydrering har konsekvenser
Vaeskemangel kan medfgre forstoppel-
se, desorientering og forvirring med
usammenhangende tale, muskelsvag-

hed og svimmelhed samt fald. Kontakt
leegen, hvis det ikke forholdsvis hurtigt

hjeelper, at eldre drikker noget mere,
idet symptomerne da kan have andre
arsager.
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TIP

Faktorer, der gqger risikoen
for dehydrering*

Generelle

Hgj alder

Nedsat veeskemangde i kroppen
Lav veegt

Nedsat koncentrering af urinen
Nedsat fglelse af tgrst

Funktionsmaessige

Nedsat mobilitet

Afhaengighed af hjeelp til at spise og drikke
Fast sengeliggende

Forstaelses- eller kommunikations-
problemer

Vaeskeindtag pa under 11/2 liter pr. dag
Inkontinens

Omgivelserne

Sygehusindlzggelse

Utilstraekkelig mulighed for hjelp (af pleje-
personale og andre)

Hgj temperatur (indendgrs eller udendgrs)

Sygdomsrelaterede
Diaré

Feber

Opkastning

Tygge- og synkeproblemer
Vejrtrakningsproblemer
Nedsat appetit

Akut konfusion
Depression

Demens

Medicin

Vanddrivende medicin
Affgringsmedicin
Sovemedicin

Hgjt medicinforbrug generelt

Vaeske til eldre



Det er vigtigt at forebygge
vaeskemangel

Udarbejd nogle faste retningslinier
der sikrer, at &ldre far tilbudt og
drukket min. 11/2 liter vaeske

pr. dag.

Forebyggelse er vigtig

Hold gje med vagt og vaeskeindtag
At veje de eldre og at udfylde
veeskeskema er de 2 mest palidelige
mal for, om de har et tilstraekkeligt
vaeskeindtag. Serg for, at eldre bliver
vejet og deres vaskeindtag registreret
dagligt, hvis de er i risiko for dehydre-
ring. Vaegten ber ligge stabilt, og indta-
get af drikkevarer bgr vaere min.

1 1/2 liter pr. dag.

Tilbyd drikkevarer

Specielt for eldre, der er afthangige af
andres hjelp, geelder det, at jo hyppige-
re de bliver tilbudt noget at drikke,
desto mere drikker de. Sgrg for at finde
ud af, hvilke drikkevarer der er de fore-
trukne og tilbyd dem ofte. Indfer faste
rutiner m.h.t. tilbud om drikkevarer.
Server fx altid drikkevarer til alle mdl-
tider, ogsa mellemmaltider og husk
altid at seette drikkevarer ved sengen.
Generelt bgr eldre altid have drikke-
varer indenfor rekkevidde. Tilbyd altid
ekstra drikkevarer i tilfeelde af feber,
diaré eller opkastning samt pd varme
sommerdage.

Vaeske til eeldre

Drikkevarer

Kaffe, te, kakao, ol, vin og spiritus
indeholder nogle kemiske forbindelser,
der virker vanddrivende. I praksis ud-
gor det sjeldent et stgrre problem, hvis
blot @ldre far drukket min. 1 1/2 liter
vaeske hver dag. Et glas vin eller gl til
maden er godt til at gge det samlede
energiindtag.

Sodavand, saft og leeskedrikke inde-
holder ofte meget sukker og kun lidt
vitaminer og mineraler (undtaget er hy-
bensuppe, appelsinjuice og solbersaft,
som indeholder C-vitamin). Et hgjt ind-
tag af sukkerholdige drikkevarer gor
det vanskeligt for eldre at fa tilstreekke-
ligt med vitaminer og mineraler, idet
drikkevarerne kun giver energi uden at
bidrage med vitaminer og mineraler.
Gode alternativer til de sukkersgdede
leeskedrikke er meelk samt appelsin- og
ablejuice.

Lightprodukter, der ikke indeholder
energi, bor begranses til @ldre, der fol-
ger Diabetesdicet eller Energireduceret
dicet, da de ofte er de eneste, der har
brug for at skulle begrense deres ener-
giindtag.

Malkeprodukter indeholder calcium
og en rekke andre vigtige neeringsstof-
fer, og det er derfor en fordel, at eldre
drikker ca. 1/2 liter meelkeprodukt dag-
ligt. Herudover er sgdmeelk velegnet til
at gge indtaget af energi. >
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Appelsinjuice giver bade vaeske
og vitaminer.



TIP

Sadan kan aldres indtag af drikkevarer fordele sig

Normalkost til ldre Kost til smatspisende
Vagner 1glas vand 1glas vand
Morgenmad 1glas letmalk 1glas sedmeelk
1 kop te eller kaffe 1kop te eller kaffe
Formiddag 2 glas vand, appelsin- 1glas juice
eller @blejuice 1glas energirig drik
Frokost 1glas kaernemalk 1glas sedmeelk
Eftermiddag 1 kop te eller kaffe 1kop te eller kaffe
1glas vand, appelsin- 1glas energirig drik
eller &blejuice
Middag 1glas keernemalk, gl eller vin | 1glas gl eller vin
Aften 1 kop te eller kaffe 1kop kaffe eller te
1glas vand 1glas energirig drik
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Zldre indvandrere

Det betyder meget for &ldre indvandrere at fa mad
og drikke, som de kender og er vant til. Forsgg at
tilgodese deres gnsker og vaner samt evt. specielle
regler med hensyn til mad og drikke. Det kan ofte
lade sig ggre med relativt fa a&ndringer af de danske
menuer, bl.a. ved at gge mangderne af brgd, ris,
pasta og bulgur og ved at bruge karakteristiske
krydderier.

Mad og drikke som derhjemme

Maden betyder sedvanligvis meget for
@ldre indvandrere, akkurat som for alle
andre. Mad og drikke har ofte stor sym-
bolveerdi og vakker positive minder.
Zldre indvandrere seetter derfor pris pa
at {4 mad og drikke, som de kender og
er vant til. Afheengig af hvor leenge de
har boet i Danmark, deres kegn, natio-
nale, etniske, sociale og kulturelle bag-
grund er der stor forskel pd, hvor me-
get de holder fast i deres oprindelige
madvaner og madkultur. Undersgg der-
for altid den enkeltes preeferencer. >

Aldre indvandrere
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Brug gerne mange grantsager
og forskellige tgrrede beelg-
frugter - fx i salater.



Mad og drikke og religion
hanger sammen

Trosretninger har som regel retningsli-
nier for, hvad der ma, og hvad der ikke
ma spises og drikkes. De overordnede
retningslinier er omtalt nedenfor.

Islam (arabere, tyrkere, kurdere,
bosniere, albanere, somaliere m.fl.)
Der spises ikke heste, svin og blodpro-
dukter. Der er forbud mod alkohol,
men forbuddet bliver tolket forskelligt i
de enkelte lande, idet det nogle steder
er tilladt at drikke med made. Alle pro-
dukter fra havet er tilladt, men bliver
sjeeldent spist. Husblas, gelatine og for-
skellige tilseetningsstoffer er forbudt.

Halal

/Zldre muslimers mad og drikke skal
veere tilberedt pa den foreskrevne halal
(lovlige) mdde. Derimod er det ikke til-
ladt at indtage noget der er haram
(ulovligt). Det geelder fx svinekad og
alle dets biprodukter (bl.a. svinefedt og

Muslimers mad og drikke ma
gerne indeholde:

& Alslags frugt og grentsager

& Kylling, fisk, &g samt melkeprodukter
¢ Brad, pasta, ris osv.

+ Kaffe, te, sodavand osv.

¢ Kod fra halal slagtede dyr
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Faste

Veer opmaerksom pa at a&ldre
indvandrere ikke behgver at faste,
hvis de er traette, hvis de tager
medicin i Igbet af dagen, eller hvis
de er pa rejse.

visse tilseetningsstoffer), samt alkohol
og dyr, der ikke er slagtet i Allahs navn.

Ramadan (faste)

De fleste praktiserende muslimer faster
i 1 médned om dret. Fasten finder sted i
den islamiske kalenders 9. maned, som
kaldes ramadan. Tidspunktet for rama-
dan varierer 10-12 dage hvert dr, da
den islamiske kalender fglger manens
cyklus. Under fasten spiser, drikker el-
ler ryger de eldre indvandrere ikke fra
solopgang til solnedgang. Fasten op-
hgrer umiddelbart efter solnedgang,
hvor de @ldre kan spise dadler, oliven,
lidt salt og drikker et glas vand. Heref-
ter folger et stgrre maltid iftar. Det er

TIP

Sadan er det muligt at hjzlpe
&ldre muslimer, der faster

@ Tilbered lidt stgrre maltider i ramadanen,
sd der er rester tilbage til det maltid,
de spiser om morgenen.

# Sorg for, at der er suppe til radighed.

& Sgrq for, at der er tilstrakkeligt med
dadler og oliven.

Aldre indvandrere



almindeligt, at eldre starter med suppe
(ofte linsesuppe) og slutter med meel-
kebudding eller frugt. Det andet maltid
om natten bliver kaldt for sahur. Det
maltid spises lige for daggry. Sahurmadl-
tidet ligner et stgrre morgenmaltid, og
indeholder som regel rester fra iftar.

Jadedom

Her spises ikke svin, hest og blodpro-
dukter, samt fisk uden finner og skeel,
fx skaldyr og 4l. Malkeprodukter ma
ikke indgd i maden sammen med kgd.
Redskaber til retter med melk ma ikke
vere de samme som til andre retter.
Endelig forekommer faste, hvor eldre
intet spiser og drikker i bestemte perio-
der af dggnet.

Kosher

Den ortodokse jodiske tradition med
hensyn til mad og drikke, bliver kaldt
kosher. Reglerne er neermere beskrevet
i Anbefalinger for den danske institu-
tionskost.

Ortodokse kristendom

Inden for den ortodokse kristendom
(assyrere, syrere, serbere, graekere, etio-
piere, russere m.fl.) er der perioder
med faste, hvor der ikke spises fedtstof
og evt. kad og ikke drikkes vin. Meng-
den af mad og drikke er desuden min-
dre end seedvanligt. Hvis eeldre faster
pa denne made, sker det 20 dage for jul
og 40 dage for pdske, samt pd onsdage
og fredage.

Aldre indvandrere

Hinduisme og buddhisme

Inden for hinduismen (indere) er der
forbud mod at spise oksekgd. Her, lige-
som inden for buddhisme (kinesere, vi-
etnamesere m.fl.), forekommer vegetar-
mad og faste - oftest som udtryk for en
religigs rang.

Taoisme

I Taoismen opfattes sygdom som mang-
lende balance mellem 2 modsatrettede
kreefter, yin og yang. Yin er det kvinde-
lige, kolde, mgrke og tillukkede, og
yang er det mandlige, varme, lyse og
dbne. Yin og yang skal vere i balance i
organismen. Alderdom bliver opfattet
som yin og bliver balanceret ved at
gore mad og drikke yang. Gregntsager er
yin, ked er yang. Kornprodukter og
sgde sager er neutrale.

Anderledes madkultur

Muslimer skal vaske hender bdde for
og efter kontakt med mad og drikke.
Deres forhold til mad og drikke er ogsa
vigtigt. I Mellemgsten betragtes brad
som en hellig gave fra Gud, og det bliv-
er derfor behandlet med den stgrste re-
spekt. Hvis et stykke brgd falder pa
gulvet, bliver det taget op, kysset og
panden bergrt med det. Endelig varie-
rer regler for borddekningen og eti-
kette. At teende levende lys pa et bord
kan fx minde om en begravelse. I nogle
kulturer er bordene lave, og spisningen
foregdr siddende pa gulvet.

Kniv og gaffel bliver ikke brugt af
alle eldre. I kulturer, hvor maden >
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Server hvidt, sejt bred med sprad
skorpe til alle maltider.

Rugbrgd er en meget dansk spise,
som ikke bruges s mange andre
steder i verden.

traditionelt er findelt, inden den bliver
tilberedt, er det almindeligt kun at
bruge gaffel eller ske. Gaflen eller ske-
en holdes i hgjre hdnd, mens brgdet
holdes i venstre hdnd.

I kulturer, hvor flade brgdtyper er al-
mindelige, bruges brgdet ofte til at
spise med.

Endelig bruger nogle aldre spise-
pinde i stedet for gaffel.

Valg af levnedsmidler

En del danske menuer kan med fd en-
dringer blive tilpasset de forskellige
madkulturer. Uanset madkultur (og
trosretning) er det en god ide at servere
traditionelle stivelsesrige levnedsmid-
ler, fx brad, ris og bulgur, ved siden af,
eller som erstatning for den kogte kar-
toffel. Undgd derimod at tilbyde typiske

danske retter som marineret sild, ra-
kostsalat med frugt samt sursgd dres-
sing, asier, rgdbeder og syltetg;j til
kedretter. De generelle principper for
mad og drikke til eldre indvandrere er
beskrevet nedenfor, og de vigtigste lev-
nedsmidler i andre madkulturer er be-
skrevet i bilag 2. En mere grundig gen-
nemgang findes i Anbefalinger for den
danske institutionskost.

Bred, mel og gryn

Bred er vigtigt for alle eldre fra Middel-
havslandene, Mellemgsten og Sydame-
rika, hvor det indgdr i alle maltider.
Hver kultur har sin brgdtradition. Rug-
brgd bliver kun spist i meget fa omra-
der af verden og er ikke en del af de
fleste eldre indvandreres oprindelige
madkultur. Til maden er hvidt, sejt
brgd med spregd skorpe det mest almin-

Brug af de mange forskellige ris-
typer kan veere med til at tilgodese
den enkeltes madvaner.
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delige. Brgdet er uden fedtstof, men el-
dre dypper det ofte i sovsen. Tilbyd
derfor gerne hvidt bregd til alle maltider.

Kartofler, ris og pasta

I mange lande bliver kogte kartofler
mest brugt som en grgntsag i gryderet-
ter. Tilbyd derfor i stedet ris, pasta, fri-
turestegte kartofler eller bulgur til eel-
dre fra Middelhavslandene, Mellem-
gsten og Sydamerika. Ris er det vigtig-
ste levnedsmiddel for aldre fra Mellem-
gsten, Fjerngsten og Sydgstasien.

Grontsager og frugt

Mengden af grontsager og terrede
belgfrugter ber veere hgj og indgé i alle
hovedmaltider. Kad i kombination med
grontsager og tgrrede belgfrugter kogt
til en suppe eller en sammenkogt ret,
vil ligne mad fra Mellemgsten. Server
ogsa gerne kolde sammenkogte retter
med grgntsager. Tilbyd en frisk salat af
grontsager og belgfrugter til mindst ét
dagligt hovedmaltid.

Brug krydderier, fra de aldres egen
madkultur, det kan f& mad og drikke til
at smage mere velkendt. Tilbered fx
ked og greontsager sammen i en wok
med specifikke krydderiblandinger, fx
sojasovs, hvidlgg og ingefer. En sddan
kombination vil give maden et asiatisk
preg. De almindeligste desserter er
frisk eller tgrret frugt - fx abrikos, fer-
sken, vandmelon og vindruer i Middel-
havslandene og forskellige tropiske
frugter (ananas, mango, papaja) i Mel-
lemgsten, Sydgstasien og Afrika.

Aldre indvandrere

Meelk og ost

De fleste fra sydeuropeiske lande an-
vender ikke frisk meelk. P& Balkan og i
Mellemgsten er det almindeligt at
bruge syrnede meelkeprodukter, iser
yoghurt. I Mellemgsten, specielt i Tyr-
kiet, Syrien og Libanon, bliver yoghurt
brugt som sovs til ked og retter med
grontsager.

Ved at blande 1 del yoghurt med 2
dele vand fremkommer en drik (ayran),
der er populeer at drikke til maden i
Mellemgsten.

I Mellemgsten er frisk ost alminde-
ligt, specielt hvide oste, som feta, kvark,
smelteost og hytteost. I den sydgstasi-
atiske madkultur bruges kun sjeldent
meelkeprodukter. Zldre spiser i stedet
tofu fremstillet ud fra sojabgnner.

Ked, indmad, fisk og ag

De fleste danske retter med kgd, fjer-
kre og fisk kan serveres, sd lenge kad-
et ikke tilhgrer en ,,ulovlig” kategori.

Fedtstof

Olier, iseer olivenolie og majsolie, er de
fedtstoffer der hyppigst anvendes i
madlavningen i Middelhavslandene,
Mellemgsten og Fjerngsten. De almin-
deligste sovse er yoghurt-, citron-, per-
sille-, og soja- og tomatsovs.

Sukker

Sgde sager bliver ikke spist ret ofte i
Middelhavslandene, Fjerngsten og
Afrika. Det er fx usedvanligt, at ser-
vere kage som mellemmaltid i disse
lande. >
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Server gerne frugtsalat
som en dessert.
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TIP

Her er de mest almindelige
krydderier i andre madkulturer

@ Persille, friskhakket og drysset over de
fleste kgdretter, bliver anvendt i store
dele af verden.

# Dild er populzer i Tyrkiet og Iran.
Dild i store maengder bliver drysset pa
salater, vegetarretter og fisk i Tyrkiet.
I Iran indgar dild i en del sammenkogte
retter og retter med ris. En blanding af
dild, persille og hvidlgg i iransk mad
fungerer som smgrepalaeg.

# Mynte bliver brugt i salater, sovse og ret-

ter med ris i Tyrkiet, Syrien og Libanon.

& Koriander anvendes hyppigt i de gstlige
Middelhavslande, asiatiske lande og
Sydamerika.

# Oregano bliver brugt til alle typer stegt
ked i hele Middelhavsomradet.

¢ Huvidlgg, frisk presset og blandet med
yoghurt, er en populzr sovs til ra eller
kogte grentsager i Greekenland og
Tyrkiet.

& Safran bliver tilsat retter med ris i lande
omkring Middelhavet.

# Piri-piri og andre staerke pebersorter,
indgar i maden i hele Afrika.

 Chilipeber er et vigtigt krydderi i bl.a.
latinamerikansk og indisk madlavning.

& Blandinger af friskt, hakket ingefeer og
hvidlgg bliver anvendt som krydderi til
hurtigt stegte retter med ked og grgnt-
sager i Fjerngsten.

# Sojasovs bliver brugt i maden i
Fjerngsten.
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Drikkevarer

Zldre fra Mellemgsten drikker oftest
vand eller ayran til maden, mens eldre
fra Fjerngsten sjeeldent drikker til mad-
en.

Kaffedrikning varierer ogsd. Zldre
fra muslimske lande omkring Middel-
havet og Afrika kan verdsette en lille
kop steerk kaffe (espresso, tyrkisk
kaffe), men den mest almindelige drik
til mellemmaltider er te med sukker og
evt. citronsaft. Pakistansk kaffe og te
indeholder ofte kardemommekapsler,
meelk og sukker. Libanesisk kaffe inde-
holder kardemomme. I Fjerngsten bli-
ver der drukket meget (tynd) te.
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Zldre med nedsat appetit

Normal kost til eldre fylder og metter meget. De fleste
aldre i hjemmepleje og pa plejehjem og i plejebolig vil
derfor have svart ved at spise og drikke tilstraekkeligt

af denne menu til at holde veegten. De bgr i stedet for
tilbydes Sygehuskost der med et relativt hgjt fedtindhold,
kan vaere med til at gge eeldres indtag af energi.

Lille appetit

Zldre i hjemmepleje, pa plejehjem og i
plejebolig har ofte nedsat appetit. De
vil derfor have sveert ved at spise og
drikke nok til at holde vegten, hvis de
far Normalkost til celdre med et hgijt
indhold af brgd, gryn, kartofler, frugt
og grontsager, idet denne menu fylder
og matter meget. I stedet for ber de til-
bydes mad og drikke med et hgjere
indhold af fedt og sukker og et lavere
indhold af brgd, gryn, kartofler, frugt
og grontsager, idet det vil ggre det
nemmere at fa spist og drukket til-
straekkeligt til at holde veegten. >

Aldre med nedsat appetit

awal

Jordbeergrad serveret med piskeflade
har hgj energiteethed.
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*) Fagt, S.; Groth, M.V.; Andersen, N.L..
Danskernes kostvaner 1995 - mad
og maltider. Fpdevaredirektoratet.
Fgdevarerapport 2000;06. De @ldre
deltagere er mellem 65 0g 80 ar.
Alle klarer sig selv, dvs. ingen bor i
plejebolig, pa plejehjem eller mod-
tager maltidsservice.

Sygehuskost

Sygehuskost har en hgjere energitethed
end Normalkost til eldre. Sygehuskost
giver derfor de eldre bedre mulighed
for at indtage tilstreekkeligt med energi
i en mindre meengde mad og drikke. I
praksis betyder det, at Sygehuskosten
har et hgjere indhold af fedt og et la-
vere indhold af kulhydrat end Normal-
kost til celdre.

Sammensetningen af Sygehuskosten
vil minde meget om det eldre spiser og
drikker i forvejen (Gennemsnits-
kosten).

Sygehuskost er, trods navnet, en
menu der altid bgr kunne tilbydes el-
dre i hjemmepleje, pa plejehjem og i
plejebolig. Sygehuskost er grundigt be-
skrevet i Anbefalinger for den danske
institutionskost. Endvidere har Fadeva-
redirektoratet udgivet undervisnings-
materialet God mad gir livsgleede, som
bl.a. giver en detaljeret anvisning pa,

hvorledes menuen tilpasses specifikt til
de retter, der er mest populere blandt
eldre.

Sygehus- | Gennemsnits-
kost kost
Fedt 40 38-39
Kulhydrat 42 41-45
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Malk
Marinerede sud
Torsk
Honsekodssuppe
Sovsekmlor

Smgr

Subker
Sandkage

e

Eksempler pa levnedsmidler som eldre foretraekker.

/ldre spiser og drikker
anderledes end yngre

Fodevaredirektoratet afdekker i deres
kostundersggelser, hvordan aldre spi-
ser og drikker (Gennemsnitskosten), og
hvilke retter der er mest populere hos
denne befolkningsgruppe*.

Bred, mel og gryn

Zldre foretreekker rugbregd frem for
hvedebrgd. Indtaget af rugbred er hgj-
est blandt eldre mend og svarer til
knap 4 halve skiver om dagen. Grgd-
indtaget er ligeledes stgrst blandt eldre
meend og svarer til en tallerken grad
ca. 2 gange om ugen.

4ldre med nedsat appetit



Mange eeldre er glade for sovse.

Kartofler, ris og pasta

Zldre foretraekker kartofler frem for
pasta og ris. Med kartofler falger ofte
sovs. Zldre er da ogsd blandt dem, der
har det hgjeste indtag af sovs — knap 2
dl om dagen. Her er de dominerende
typer brun sovs, bearnaisesovs o. lign.

Grontsager og frugt

Zldre spiser langt mere frugt end yng-
re, over 150 g pr. dag (svarende til 1-2
stk.). Meget af frugten bliver spist som
frugtgred - blandt eeldre maend svaren-
de til 2 portioner frugtgrod om ugen
(omkring halvdelen af deres frugtind-
tag stammer derved fra frugtgred).

Aldre med nedsat appetit

Meelk og ost

Zldre drikker ikke sa meget meelk som
yngre - i gennemsnit drikker de eldre
1 glas meelk om dagen. Derimod er ost
det mest populere pdleg blandt aldre.
Det gennemsnitlige osteindtag hos el-
dre svarer til 1-1 1/2 skive pr. dag.

Kgd, indmad, fisk og ag
De fleste aldre spiser kad naesten hver
dag. Pa en uge bliver det i gennemsnit
til 2 gange svinekgd, 2 gange hakket
ked, 1 gang kylling og 1 gang fisk. Des-
uden er suppe populert, isaer aldre
mend spiser suppe 1 gang om ugen.
Generelt bruger eldre mere paleg
pa brgdet. Det geelder navnlig det fede
fiskepalaeg som sild og dl m.m., hvor
indtaget blandt eldre meend svarer til
1 stykke brgd med sild 2-3 gange om
ugen.

Fedtstoffer

Aldre smgrer mere fedtstof pa brgdet
end yngre, og der er feerre, som aldrig
bruger fedtstof.

Hvidt sukker

Zldre meend indtager over dobbelt sa
meget sukker, som eldre kvinder. Den
starste del af indtaget er i kaffe og te.
Zldre har ogsa det hgjeste indtag af
kager. De spiser, hvad der svarer til

1 skive sandkage hver dag, og hver
tiende aldre spiser dobbelt sa meget.
Desuden spiser eldre langt mere
wienerbrgd og flere flodeskumskager
end yngre. >
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Alkohol

Spiritusindtaget stiger med alderen. Zl-
dre meend drikker ca. 1 genstand hver
anden dag. Godt hver tiende drikker,
hvad der svarer til ca. 2 flasker vin om
ugen.

Mange populere varme retter

Bdde @ldre og yngre har retter med
hakket kad (frikadeller, hakkebgf, milli-
onbgf og boller i karry) og kylling
gverst pd listen over populere retter.
Herudover foretreekker eeldre fisk, sup-
pe, grad og aeggekage, mens yngre hel-
lere vil have lasagne, pizza, og pglser.
En stor andel af de eldre spiser varmt
hovedmaltid midt pa dagen.
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Ofte dessert

Med stigende alder bliver det mere og
mere almindeligt at spise dessert. De
mest populere desserter hos aldre er
frugtgred, frugt, yoghurt og koldskal
fulgt af pandekager, kager og is. Raek-
kefolgen er omvendt hos yngre.

4ldre med nedsat appetit



Smatspisende aldre

Aldre, der enten levner pa tallerkenen, taber i vaegt eller far OBS

i pverste del af Kostskema til eldre, har brug for ernaringsterapi
samt ofte Kost til smatspisende - dvs. en menu med sma portioner
mad og drikke, stor energitaethed og mange maltider.

Aldre bor altid kunne fa tilbudt menuen Kost til smatspisende.
Til aeldre i hjemmepleje ber menuen leveres alle ugens 7 dage og
altid besta af hovedret, biret samt et mellemmaltid. Serg altid for
at der sker en opfelgning af effekten af menuen pa aldres energi-

indtag og ern&ringstilstand.

Meget lille appetit

Zldre bliver betegnet smdtspisende,
nar de spiser og drikker lidt, levner pa
tallerkenen eller taber i veegt. ZAldre,
der er smétspisende, har svert ved af
sig selv at begynde at spise og drikke
mere, og derved tage de tabte kilo pa
igen. Det er vigtigt, at skubbe pa og
kraese for mange aldre for at fa dem til
at spise og drikke noget mere. Samtid-
igt er det vigtigt, at mad og drikke be-
stdr af sma og overkommelige portion-
er med stor energitethed og fordelt pa
mange maltider.

Menuen Kost til smdtspisende vil

Smatspisende aldre

TIP

Sadan er det muligt at vurdere
om &ldre er smatspisende

¢ De har haft et utilsigtet vagttab -
stgrrelsen er underordnet.

# De levner pa tallerkenen.

& De far OBS i gverste del af Kostskema
til eeldre.

ofte blive brugt ved erneringsterapi.
Folg derfor ngje vegtudviklingen og
energiindtaget hos eldre, der fdr denne
menu. >
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Det er ngdvendigt at kraese for
mange &ldre for at fa dem til
at spise mere mad.

Server mange sma energirige
maltider fordelt pa hele dagen.

Kost til smatspisende

Kostrddene til eldre med meget lille ap-
petit er helt anderledes end kostrddene
til eeldre med god appetit, se bilag 3.

Energirig mad og drikke
Fedt giver mest energi for hvert gram,
man spiser. Brug derfor gerne fede lev-
nedsmidler som fed ost, ssdmelk,
flade eller andre fede malkeprodukter
samt fede pdlegsvarer. Brgdet bgr have
rigeligt med fedtstof og paleg. Gerne
ekstra fedtstof i maden, hvor det pas-
ser, fx i sovsen eller over grogntsagerne.
/g (pasteuriserede), kvark og
skummetmelkspulver er velegnede til
at gge proteinindholdet.
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Mengden af kartofler, frugt, grontsager
og groft brgd skal derimod veere lille,
fordi disse levnedsmidler fylder uden at
give ret meget energi.

Meget sma portioner

Server maden i sma indbydende portio-
ner pa mindre tallerkener, der passer i
forhold til den mindre portion mad.
Server en lille portion, der ser indbyd-
ende ud, og husk at byde en gang til,
hvis de eldre ikke selv kan tage mad
og drikke.

Smatspisende aldre



TIP

Sadan gges energiindholdet i havregrgd,
uden at portionsstgrrelsen (2 1/2 dl) &ndres

Opskrift Energi pr. portion
1 Havregryn +vand 460 kJ
2 Samme som 1+1/2 dl sadmalk 840 kJ
3 Samme som 2 +1spsk. smgr 1290 kJ
4 Samme som 3 +1spsk. rosiner 1540 kJ

TIP

Sadan gges energiindholdet i kartoffelmos,
uden at portionsstgrrelsen (1 dl) eendres

Opskrift Energi pr. portion
1 Kartoffelmospulver + vand 270 kJ
2 Samme som 1+1spsk. smgr 710 kJ
3 Samme som 2 + 2 spsk. flade 13 880 kJ

TIP

Sadan gges energiindholdet i sovs,
uden at portionsstgrrelsen (1 dl) eendres

Opskrift Energi pr. portion
1 Brunsovs 240 kJ
2 Samme som 1+1/2 dl piskeflgde 1030 kJ

Hyppige maltider

Fordel mad og drikke pa mange maltid-
er spredt over hele dagen. ZAldre har pa
den mdde bedre mulighed for at fd nok
energi og neeringsstoffer. Fleksibilitet er
altafggrende. Der kan ofte vare behov
for at afvige fra det traditionelle

Smatspisende aldre

mgnster med 3 hovedmaltider: Morgen,
middag og aften.

Mellemmaltiderne har stor betyd-
ning og kan bidrage meget til aldres
energiindtag. Rad derfor de eldre til at
fd noget at spise og drikke imellem
hovedmaltiderne. >
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9 MJ - Kost til smatspisende
- varmt maltid.

=

9 MJ - Kost til smatspisende
- koldt maltid.



Folg op

Der bgr altid ske en opfglgning
af de tilbudte menuers effekt pa
de &ldres energiindtag og
ernaringstilstand.

Individuelt tilpasset konsistens

Mad og drikkes konsistens har stor be-
tydning for eldre, som fx lider af de-
mens, Parkinsons sygdom eller apo-
pleksi. De er ofte sveekkede eller magt-
er af anden grund ikke at spise pa al-
mindelig vis. Undersgg derfor om de
smétspisende eldre har tygge- og syn-
keproblemer og tilpas mad og drikkes
konsistens herefter. Tygge-/synkevenlig
kost, fx Gratinkost eller Tyktflydende
kost - gerne kombineret, vil ofte vaere

en stor hjelp.

42

Vitamin-mineral tablet

Det hgje fedtindhold i Kost til smdtspi-
sende gor det vanskeligt at & menuen
til at indeholde nok vitaminer og mine-
raler. Tilbyd derfor smatspisende aldre
1 vitamin-mineral tablet dagligt.

Sarlige krav ved maltidsservice

Ver opmerksom pd, at modtagere af
maltidsservice, der far Kost til smdt-
spisende, far menuen alle ugens dage
(med mindre de eldre far mad i dag-
center eller lignende 1 eller flere af
ugens dage). Menuen ber altid besta af
hoved- og biret samt mellemmadltider
(evt. i form af en energirig drik). Serg
ogsd for, at der altid er udarbejdet en
plan for, hvor tit de aldre skal vejes, og
at de far registreret deres indtag af mad
og drikke.

Energirig morgenmad

Pa trods af nedsat appetit, plejer mor-
genmaden at vere det hovedmaltid, al-
dre har lettest ved at spise.

Bred, mel og gryn

Kog gerne grad pd spdmeelk eller piske-
flade og tilset en ekstra smerklat eller
olie. Server sukker, honning, syltetgj el-
ler frugtmos til, sa stiger energiindhol-
det yderligere. Skeer bragdet i tynde ski-
ver og smgr et tykt lag fedtstof pd. Hvis
@ldre er generet af mundtgrhed eller
har ddrlig tandstatus, kan det vere let-
tere for dem at spise brgd uden skorpe.

Brug gerne fede meelkeprodukter.

Smatspisende aldre



Grontsager og frugt

Tilbyd gerne lidt juice eller frugtkom-
pot. Kom rosiner, abrikoser eller anden
terret frugt i greden.

Meelk og ost

Et godt alternativ til almindelige meel-
keprodukter kan veere syrnede maelke-
produkter, fx tykmeelk, A38, yoghurt
m.m. serveret med revet rugbrgd, mys-
li, brun farin eller sukker pa.

Ked, indmad, fisk og ag

g giver et godt tilskud af protein og
andre neeringsstoffer. ZAgget kan moses
og tilseettes en klat smer, piskeflgde el-
ler mayonnaise og krydres med gront,
salt og peber. Spejleg og roreg er en
god variation - brug altid pasteurise-
rede @g. Brug gerne paleg af den
federe slags, fx leverpostej, polse, laks,
sild og Nutella.

Energirige varme maltider

Kartofler, ris og pasta

Brug gerne fedtstof, piskeflgde, ost, g,
m.m. til fx brasede og stuvede kartof-
ler. Kartoffelmos er let for eeldre at
synke, og den er nem at berige med
fedtstof, piskeflode og eggeblomme
(pasteuriserede). Kartoffelgratin er en
ret, der ogsa er let at spise. Tilseet
gerne flgde og revet ost.

Grontsager og frugt

Server gerne smeltet smgr til kogte
grontsager eller varm grgntsagerne i pi-
skeflgde. Server ogsd gerne stuvede

Smatspisende aldre

grontsager, henkogt frugt, frugtgred

o. lign. - gerne beriget med piskeflgde.
Supper med grgntsager eller frugt bi-
drager med veeske.

Det er en god ide at udnytte grgnt-
sagerne og frugternes naturlige farver.
Dek derfor ikke frugt og grontsager ved
at heelde sovs henover dem. Brug meget
gerne krydderier for at fremhaeve smag-
en af de forskellige ingredienser.

Ked, indmad, fisk og ag

Hovedretten kan bestd af kad, der er let
at tygge eller benfri fisk. Det er lettere
for eeldre at skere maden ud, tygge og
synke uden problemer, hvis kadet er
mort, evt. hakket (sammenkogte retter,
retter med fars) med rigeligt sovs til.
Fisk er ofte lettere at tygge end kad.
Server gerne fisk 2-3 gange om ugen.
Kgd, indmad, fisk og ag er gode prote-
inkilder.

Sovs og stuvninger

Zldre far ofte medicin, der giver
mundtgrhed, som gor det svaerere at
spise og drikke. For lidt spyt i munden
forandrer smagsoplevelsen. Stuvede
kogte grgntsager og rigeligt med sovs
gor maden saftigere og lettere at spise.
Berig stuvninger og sovs med fedtstof,
piskeflade, creme fraiche, skummet-
meelkspulver, eggeblomme (pasteurise-
rede), kogte &g m.m. Skummetmeelks-
pulver giver et godt tilskud af protein
og andre naringsstoffer og giver en fin
farve til sovsen. Smersovs er velegnet
til retter med fisk eller aeg. >
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Tilbehor

Syltetgj, gelé, syltede agurker, redbeder
og sennep er godt tilbehgr, har lang
holdbarhed og giver farve samt smag til
maden.

Dessert

Det er godt, hvis @ldre spiser noget
dessert. Det er en god afrunding af
maltidet og giver ekstra energi. Desser-
ten kan veere henkogt frugt, frugtgred,
kage, fromage eller is. Server gerne flg-
deskum, creme fraiche, flodeis, eller
frugt- eller chokoladesovs til desserten.

Energirige kolde maltider

Det kolde maltid volder oftest smat-
spisende aldre mest besveer, fordi det
kolde maltid kreever tyggearbejde. Ser-
ver derfor gerne en lun eller varm
Tygge-/synkevenlig ret samtidigt eller i
stedet for.

Bred, mel og gryn

Brug tynde skiver brgd med et tykt lag
fedtstof. Tilbyd gerne ollebred, risen-
grod eller anden type grad.

Melk og ost

Tilbyd fede ostetyper som brie, camem-
bert og flpdeost. Syrnede melkepro-
dukter er ikke et velegnet alternativ til
det kolde maltid

Grontsager og frugt

Pynt med gren persille eller purlgg,
gule citronskiver eller rgde tomater. Til-
byd henkogt frugt eller frugtgrad som
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dessert, gerne serveret med flgdeskum
eller piskeflgde.

Kod, indmad, fisk og g

Brug gerne fede paleegstyper i et tykt
lag, fx leverpostej, frikadeller, kad og
polsepéleg, samt salater med ag, kod
eller fisk, marinerede sild, sardiner og
torskerogn. Gerne fisk dagligt. Pynt
med mayonnaise eller remoulade.

Energirige mellemmaltider
er uundveerlige

Mellemmaltider er en meget vigtig del
af Kost til smdtspisende. Jo flere malti-
der, der bliver serveret i lgbet af dagen,
og jo leengere tidstum de bliver serveret
over, jo mere vil de aldre fa spist. For-
del mad og drikke pé 6-8 maéltider og
udnyt mest muligt af dggnet. Server fx
et mellemmaltid inden sengetid.

Serg ogsa for, at der star en lille an-
retning pa sengebordet, hvis de aldre
har svert ved at sove eller vdgner ud pa
natten. Husk altid at servere mellem-

TIP

Eksempler pa mellemmaltider
der kan tale at sta fremme eller
er nemme at have med

¢ Chokolade
& Ngdder, rosiner
# Kiks (salte eller sgde) og chips

¢ Kakao, koldskal, milkshake
(UHT-brikker)

Smatspisende aldre



Faerdiglavede desserter er ogsa gode
som mellemmaltider.

maltider til eldre i plejeboliger og pa
plejehjem, der hviler sig om eftermid-
dagen, ndr de andre fdr serveret kaffe,
og til dem som er kommet tidligt i seng
om aftenen. Ofte vil de 2 grupper have
mest brug for den ekstra energi.

TIP

Eksempler pa energirige
mellemmaltider

 |s med henkogt frugt eller frugtsalat

& Tykmalk eller andet syrnet malke-
produkt med revet rugbrgd og farin

¢ Frugtgred med piskeflgde

& fardiglavede desserter som fromage,
budding med saftsovs, chokolade-
budding med flgdeskum m.m.

@ Kage eller tarte (0gsa faerdigkebt)
serveret med flgdeskum eller
creme fraiche

# Koldskal med kammerjunker eller
tvebakker

& Varm kakao med flgdeskum

Smatspisende aldre

Forbered mellemmaltiderne

Serg for at forberede enkle mellemmal-
tider til eldre i hjemmepleje, som ikke
selv kan tilberede mad og drikke. Le-
delsen bgr vare opmerksom pa at det
kan veare ngdvendigt med ekstra besgg
til serveringen.

Energirige drikkevarer

Opfordre de eldre til at udskifte en del
af den kaffe, te, vand og saft, de drik-
ker i dagens lgb med energirige drikke-
varer, fx melkeprodukter. Det vil gge
energiindtaget betydeligt, specielt hvis
drikkevarerne bliver serveret imellem
hovedmaltiderne.

Hjemmelavede energirige drikke
Ved hjelp af meelkeprodukter eller is,
&g (pasteuriserede) og sukker er det
nemt at fremstille drikke med et hgijt
indhold af energi (og protein). Koncen-
treret frugtsaft, blendet frugt, kakao >

TIP

Eksempler pa energirige
drikkevarer

¢ Sgdmelk

& Drikkeyoghurt

& Juice

+ Maltgl

¢ Kakao med fladeskum

& Koldskal, fx feerdiglavet iblandet
piskeflade
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Sedmeelk er seerdeles velegnet
til at @ge &ldres indtag af energi.



TIP

Det er nemt selv at lave
en energirig drik

¢ 1liter keernemeelk

& 1dl piskeflgde

@ 150 g kvark

@ 50 g sukker

& 2stk. &g (pasteuriserede)

Pisk sukker og &g sammen, og kom de
gvrige ting .

Blend frugt (fx hindbeer, solbeer, udblgdte
abrikoser) i.

Tilset citronsaft og vaniljesukker efter
smag.

Energiindhold: 360 kJ pr. dl.

og chokolade er velegnet til at give
smag. Appelsinjuice vil ofte ggre drik-
ken tykkere. De fleste kgkkener kan
levere hjemmelavede energirige drikke.

Ver opmerksom pd, at drikkene har
en begrenset holdbarhed pa max. 1
degn i keleskab.
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TIP

Arla Foods har udgivet et overhead-
materiale om Kost til smdtspisende.
Kan bestilles pd www.arlafoods.dk.

Smatspisende aldre



Aldre med tyqgge-
0og synkeproblemer

Tygge- og synkeproblemer hos aldre kan vise sig p& mange
forskellige mader, og mad og drikke bar derfor tilpasses
hver enkelt. Der findes forskellige velegnede menuer af
Tygge-/synkevenlig kost: Hakket kost, Gratinkost, Gelékost
samt Tykt- og Tyndtflydende kost. Zldre med tygge- og
synkeproblemer vil ofte vare i darlig ernzeringstilstand eller
i risiko for at blive det. Falg derfor deres ernaringstilstand
ngje. Vurder de &ldres spisefunktion og foretag mund-
stimulering som en del af forberedelsen til maltidet.

Mad oq drikke
med &ndret konsistens

/Eldre med tygge- og synkeproblemer Uanset hvilken konsistens

har brug for mad med en konsistens, madoglaritkeliariehder
der er tilpasset deres funktionsevne. vigtigt, at det ser indbydende
ud og smager godt.

Hvis menuen har en forkert konsistens, Veer meget opmarksom ps

udseende, duft, smag og
portionsstarrelse.

er det sveert for eldre at fa spist nok.
Det gger risikoen for, at de taber i veegt
og kommer i ddrlig erneringstilstand.
Undersgg altid drsagen til, at de aldre
ikke spiser op og foretag de ngdvendige
tilpasninger af menuen.

Ver opmerksom pd, at mange al-
dre kompenserer for tygge- og synke-
problemer ved at undgd mad og drik- >

Zldre med tygge- og synkeproblemer 47



*) Russell, B.; Strgm, L.
Ernaering og maltider.
Findus dizet A/S, 1998

ke, de ikke kan klare. Ofte sker det
mere eller mindre ubevidst. Det bety-
der, at problemet nemt bliver overset.

Ver ogsd opmarksom p4, at tygge-
og synkeproblemerne kan variere me-
get — nogle eldre vil kunne klare sig
med stort set almindelig mad og drikke,
mens andre slet ikke vil kunne synke -
de ma ofte have sondeernering.

Fastleeg konsistensen

Funktionsniveauet er udgangspunktet
ved tygge- og synkeproblemer, ndr valg
af mad og drikkes konsistens skal treef-
fes. En reekke funktionstegn kan give
oplysning om eldres spisefunktion, og

hvor der er problemer. Mad og drikkes
konsistens er sandsynligvis forkert,
hvis eldre fx spilder ned af servietten,
har madrester i munden eller hoster
under madltidet.

Funktionsniveau og konsistens af
mad og drikke er vejledende. Zldre bli-
ver sjeldent ved med at have samme
funktionsniveau, det er derfor vigtigt
lpbende at undersgge, om mad og drik-
kes konsistens er den rigtige. Tilbyd
derfor jeevnligt eldre, der fx ikke kan
synke og som far mad via sonde,
Gelékost eller fortykket vaeske, for at se
hvordan det gar. Og for at afklare om
den eldre kan klare at spise og drikke
noget pd almindelig vis.

T I P Sadan er det muligt at finde ud af, hvilken konsistens af
mad og drikke, der er mest velegnet *

Funktionsniveau Mad og drikke

Beskrivelse

Normalfunktion

Almindelig mad og drikke | Ingen restriktioner

Kan tygge op og ned samt Blgd mad, moset mad
fra side til side, svag tunge- | Alm. drikkevarer

og lzbefunktion

Blgd mad fx kogt eller dampet
fisk og kogte retter med fars
Moset mad med ensartet konsistens

Kan tygge op og ned,

0g lebelukke

Gratinkost og Gelékost Se tekst
men darlig tungefunktion Blgd og moset mad
Fortykkede drikkevarer

Kan ikke tygge, men synker | Hakket kost
uden besveer

Sjeeldent ngdvendigt at hakke
al mad. Anret hver del for sig

Kan ikke tygge, men synker | Tykt- og Tyndtflydende Javnede eller fortykkede supper

med besvaer. Meget darlig kost
tunge- og lebelukkefunktion. | Gelékost
Evt. lammelse og hoste

Anret hver del for sig
Udseende og volumen kan vaere
et problem

Kan ikke synke Sonde
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Uanset hvilken konsistens
maden har, skal den veere
indbydende at se pa

Tygge-/synkevenlig kost

Energirig mad og drikke
Tygge-/synkevenlig kost tager udgangs-
punkt i Kost til smdtspisende, dvs. mad
og drikke bgr vaere energirig og serve-
ret i sma portioner, 6-8 gange om da-
gen. Formalet med en Tygge-/synkeven-
lig kost er, at @ldre skal blive i stand til
at spise og drikke selv. Menuen skal
derfor kompensere for eldres mang-
lende eller nedsatte tygge- og synke-
funktion, og dermed forhindre fejlsynk-
ning, sikre et tilstraekkeligt energiindtag
og genoptraene tygge- og synkefunktio-
nen. Der findes forskellige former for
Tygge-/synkevenlig kost: Hakket kost,
Gratinkost, Gelékost samt Tykt- og
Tyndtflydende kost.

Hakket kost, Gratinkost, Gelékost
samt Tykt- og Tyndtflydende kost

HakKket kost

Hakket kost egner sig til @ldre, der har
tyggeproblemer. Desuden passer me-
nuen til dem, der kun kan bruge én
hand eller arm. De hele kgdstykker er
skdret i strimler, tern eller hakket inden
tilberedningen. Fars og kogt fisk indgdr

Aldre med tygge- og synkeproblemer

TIP

Sadan er det muligt at lave
Hakket kost

& Skeer hele kadstykker i tern eller hak
dem fgr tilberedningen.

& Server det i form af ragouter, stuvninger
eller gryderetter.

# Kog, purér eller stuv grgntsager
og rodfrugter.

¢ Kog eller purér frugt.

ofte i menuen. Det er derfor sjeldent,
at de eldre behgver hjelp til udskee-
ring.

Gratinkost

Gratinkost egner sig til eldre, der har
problemer med bdde at tygge og synke.
Gratinkost bliver lavet af puréer, dvs.
helt findelte ravarer, der ikke kreever
yderligere tyggearbejde. Findelingen af
ravarerne forhindrer desuden, at sma-
stykker fra maden kommer i den gale
hals. ZAg, mel og melk ensretter konsi-
stensen, og gor maden lettere at spise.
Jeevning med mel eller &g (pasteurise-
rede) fdr retterne til at heenge sammen,
sd de nemmere kan flyttes rundt i mun-
den. Sovserne skal vere tyktflydende. I
Gratinkosten bgr hovedretterne vere
varme. Forskellige slags postejer og
mousse er velegnede som supplement.
Gode desserter er soufflé, fromager,
sorbéter eller is. >
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Hakket kost

Gratinkost

Gelékost

Tyktflydende kost
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TIP

Sadan er det muligt at lave
Gratinkost

& Pisk &g, mel, malk og krydderier
sammen.

@ Tilsat ked eller grgnsagspuré.
& Held det i en smurt form.

& Bag tildekket, ved damp eller
i vandbad.

Gelékost

Gelékost (gelatineret mad og drikke) er
velegnet til eldre, der har synkeproble-
mer. Geléen smelter ved kropstempera-
tur (37°C) og glider nemt og langsomt
gennem svalget uden at forarsage fejl-
synkning. Derved vil det bl.a. vare
muligt at deekke behovet for veaske.
Zldre pa sondeerneering vil ogsa kun-
ne have gleede af menuen.

Ligesom Gratinkost bliver Gelékost
lavet af purerede rdvarer, men i Gelé-
kosten er alle retterne kolde. Det binde-
middel, der holder retterne sammen, er
gelatine - heraf menuens navn. Energi-

TIP

Sadan er det muligt at lave
Gelékost

& Varm vaske og kad, grgntsags- eller
frugtpuré.
¢ Kom udblgdt gelatine i blandingen.

& Tilseet krydderier eller sukker.

4ldre med tygge- og synkeproblemer



indholdet i Gelékostens hovedretter er
lavt. Husk derfor at sgrge for tilbehar
af energirige og tyktflydende sovse.
Creme fraiche o. lign. er desuden godt
til hovedretter, og piskeflgde eller
halvsmeltet is til dessert.

Tykt- og Tyndtflydende kost

Tykt- og Tyndtflydende kost bliver ofte
brugt til eeldre, der har sterkt nedsat
tygge- og synkefunktion. Det er vanske-
ligt at {4 et tilstreekkeligt indhold af
energi og protein i de 2 menuer, selv
ved brug af energi- og proteinberigelse.
Ligeledes er det sveert at variere me-
nuen med hensyn til smag og udse-
ende, hvorfor lysten til at spise den ofte
hurtigt forsvinder.

Det betyder, at eldre, der far Tykt-
og Tyndtflydende kost, er i stor risiko
for at komme i ddrlig erneeringstilstand.
Vurder derfor lgbende, om eldre kan
klare maltider af anden konsistens, fx
Gratinkost eller Hakket kost, eller om
det er ngdvendigt at supplere med son-
deernering. Ver opmarksom pa, kun
at bruge Tykt- og Tyndtflydende kost i
kort tid - og folg erneeringstilstanden
ngje.

Brug fortykningsmidler

sig opblgde af fortykningsmiddel udrgrt

i veeske. De far pa den made en konsi-
stens, der ggr dem lettere at synke.
Husblas er et velegnet alternativ som
fortykningsmiddel.

Prov at eksperimentere med fortyk-
ningsmidlerne, idet de har mange an-
vendelsesmuligheder, der kan hjelpe
eldre til at fa en god oplevelse af malti-
det.

Hvis mad oq drikke
kommer i den gale hals

Industrielt fremstillede fortykningsmid-
ler pd pulverform er velegnede til at
blande i bade kolde og varme puréer
og vaesker. Stgrst betydning har disse
produkter, ndr kolde drikkevarer skal
fortykkes. Men ogsa brgd, kiks og an-
dre krummende levnedsmidler lader

Aldre med tygge- og synkeproblemer

Udover fglger af sygdom, kan tygge- og
synkeproblemer ogsa vaere psykisk be-
tingende pga. darlige erfaringer med >

Alle faggrupper bgr vide,
hvad de skal ggre, hvis en
@ldre far maden i den
gale hals

51

Fortykningsmidler ggr det muligt
stadig at nyde fx @, vin og snaps.



spisning eller hjeelp til spisning. Det er
derfor ngdvendigt, at alle fagrupper
ved, hvad de skal ggre i tilfelde af, at
en eldre fejlsynker mad og drikke
(aspirerer).

TIP

Gor sadan, hvis aldre fejlsynker

# Std bagved den aldre.
# Kryds armene over maven pa den &ldre.
& Bgj den &ldres overkrop frem.

¢ Understgt hosten, hvis den er svag,
ved at holde om den nederste ribbens-
kant og pres hardt sammen.
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TIP

Opskrifter pa Gratinkost og Gelékost er
samlet i Findus Special Foods opskrifts-
samling.
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Aldre med behov for
industrielle ernaringstilskud

Der findes 2 typer af industrielle ernaringstilskud: De komplette

og de ikke-komplette.

De komplette, energirige ernaeringstilskud kan erstatte mad og
drikke. Det vil naesten altid veere de energirige tilskud, som &ldre har
behov for. De ikke-komplette ernaringstilskud (berigelsesprodukter)

er tilskud til mad og drikke.

Vear opmaerksom pa, at eeldre, der har tabt i veegt, har mulighed for
at fa tilskud fra det offentlige til de industrielle ernaeringstilskud.

Ernaringstilskud
kan vare ngdvendige

Spdmeelk er velegnet til at gge aldres
energi- og proteinindtag, men den er
ikke komplet idet indholdet af bl.a. jern
og C-vitamin er for lavt til at deekke det
daglige behov. Hjemmelavede energi-

Aldre med behov for industrielle ernaeringstilskud

rige drikke, baseret pa meelkeprodukter
og &g, er ofte tyktflydende, hvorfor eel-

dre kan have besver med at drikke
store maengder af drikken. Desuden
kan nogle fa eldre ikke tale meelk. En-
delig er holdbarheden af hjemmelavede
produkter meget kort, ca. 1 degn. >
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Mad og drikke indeholder

mange forskellige naeringsstoffer
- de fleste findes i de komplette,
energirige ernaringstilskud.



Mellemmaitider i form af
energirige drikke og ernarings-
tilskud tager ikke appetitten fra
hovedmaltiderne.

Komplette produkter kan helt eller
delvist erstatte et maltid. Er meget
velegnede som mellemmaltider.
De findes med mange forskellige
slags smag. Sgrg for at &ldre har
mulighed for at valge mellem de
forskellige slags. Nogle typer af
sondeernaring kan vare tilsat
smag og kan derfor 0gsa drikkes.
Komplette produkter bliver solgt
pa apoteker og hos grossister.

Som alternativ findes industrielt frem-
stillede produkter af principielt 2 for-
skellige slags; komplette og ikke-kom-
plette erneeringstilskud. Husk at skelne
mellem de 2 typer, idet anvendelsen er
vidt forskellig. Kontakt firmaerne, der
leverer erneeringstilskud eller en klinisk
dieetist ved tvivlsspgrgsmal.

Komplette produkter
kan erstatte mad og drikke

afkglede. Nogle vil dog ogsa fint kunne
serveres varme. Ver blot opmerksom
p4, at drikkene skal opvarmes forsigtigt
og ikke kan tdle at koge.

Ikke-komplette produkter
(berigelsesprodukter) er tilskud
til mad og drikke

De komplette produkter kan erstatte
mad og drikke fuldstendigt. De er vel-
egnede, ndr energibehovet er hgjt og
appetitten lille. De er energitaette og
giver et godt tilskud af vitaminer og mi-
neraler. Da produkterne helt eller delvis
kan erstatte et maltid, er det en god ide
at tilbyde dem som et mellemmaltid.

Et afbalanceret neeringsindhold bety-
der, at brugen kan tilretteleegges fuld-
steendig efter de eldres gnsker og behov.

Der eksisterer et meget stort udvalg
af industrielt fremstillede komplette
produkter. En ,,brik“ pa 2 dl indeholder
som regel mellem 800 og 1260 kJ samt
den anbefalede naringsstoftethed af
vitaminer og mineraler. Nogle inde-
holder ekstra meget protein, men det
har aldre kun sjeldent behov for.
Nogle produkter indeholder ogsa kost-
fiber. Desuden indeholder de som regel
mindre melkesukker (laktose) end
hjemmelavede drikke. Ggr meget gerne
noget ud af serveringen, dvs. held
drikkene op i et glas, pynt med flgde-
skum, en skive frugt, eller et drys
kakao. De fleste drikke smager bedst
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De ikke-komplette produkter kan ikke
erstatte mad og drikke. De er velegnede
til at berige mad og drikke med energi
eller protein, eller de kan erstatte den
saft eller juice, eldre ellers drikker. Der
eksisterer forskellige energi- og protein-
holdige berigelsesprodukter. De ikke-
komplette produkter bliver solgt pa
apoteker og hos grossister.

Kulhydratpulver

Pulveret kan benyttes i al slags mad og
drikke. Pulverne har et energiindhold
pa 17 kJ pr. g, og indeholder ingen
neringsstoffer i gvrigt. Brug gerne kul-
hydratpulverne i al slags mad og drik-
ke, da smag, konsistens eller udseende
ikke endrer sig meget. Pulverne sma-
ger svagt sgdt, start derfor evt. med at
berige sgde retter og drikkevarer. Oplgs
pulverne i lidt varmt vand, inden de
bliver blandet i drikkevarer.

Kulhydratpulver

En typisk mangde kulhydratpulver er
10-15 g pr. dl feerdig mad eller drik,
svarende til 170-245 KJ.

Aldre med behov for industrielle ernaeringstilskud



Nar pulverne bruges i desserter, skal de
piskes sammen med eg og sukker, for
der tilseettes smag og flodeskum. I
varm mad tilsettes pulverne, inden
den bliver alt for varm, dvs. ndr den er
40-50°C varm og ogsa fer evt. jeevning
af frugtgred o.lign.

Pulverne fylder meget, ndr de bliver
vejet af, men de oplgses nemt og vil
ikke gge volumen af mad og drikke.

Proteinholdige erneringstilskud
Drikkene kan have et hgjere protein-
indhold end melk og vil athengig af
fabrikat indeholde mellem 7 og 20 g pr.
brik (2 dl). Veer opmerksom pa, at
drikkene ofte bliver markedsfgrt i em-
ballage og mangde, som ligner de
komplette produkter. Det betyder, at
proteindrikkene nemt forveksles med
og fejlagtigt bruges som de komplette
produkter.

Stort set har ingen eldre brug for
store mangder af ekstra protein. Det
geelder ogsd for eldre, der har tryksdr.
Ved tryksdr har aldre brug for energi
frem for protein for at opbygge eller
vedligeholde en god erneringstilstand.

Proteinholdige
ernaringstilskud

Stort set ingen aldre har brug for
store maengder ekstra protein.

Brug proteindrikke med stor omtanke
og tilbyd max. 1 brik om dagen.
Overvej altid om et komplet produkt
er mere velegnet.

Aldre med behov for industrielle ernaeringstilskud

De meget koncentrerede proteinholdige
erneringstilskud kan i stgrre mangde
give tvangsdiurese og dehydrering, hvis
eldre ikke fdr tilstreekkeligt med veaeske
ved siden af. Brug derfor drikkene med
omtanke. Det geelder specielt produk-
terne med meget hgje proteinindhold.
Tilbyd kun 1 brik om dagen. Overvej
altid om et komplet produkt er mere
velegnet.

Proteinpulver

Pulvere baseret pa meelkeprotein, giver
mad og drikke en meelkelignende farve,
og de er velegnet til al mad og drikke,
som har et melkelignende udseende, fx
sovs, stuvning, kartoffelmos, gred og
suppe. Proteinpulver baseret pa protein
fra kad, bliver klart og er derfor godt at
bruge i klare drikkevarer, frugtgred
m.m. Ver opmerksom pd, at det kan

veere vanskeligt at dosere proteinpulver
i sa tilpas store meengder, at det giver

et vaesentligt bidrag til eldres indtag af
protein, uden at forringe eller eendre
smagen af mad og drikke.

Det er muligt
at fa tilskud

Den offentlige Syge-

sikring yder tilskud til
industrielle erneeringstilskud,
som er ordineret af en leege i forbind-
else med alvorlig sygdom eller svaek-
kelse, se kapitlet Zldre med brug for
sondeerncering. Ver opmerksom pd, at
der ikke gives stgtte til alle industrielle
erneringstilskud. Ver ogsa opmeerk- >
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som p4, at aldre, der bliver betegnet
som smatspisende, ikke kan fa tilskud
fra sygesikringen. De skal have haft et
vaegttab, for de kan fa tilskud.

Litteratur

POTTER, J.; LANGHORNE, P.; ROBERTS, M.:
Routine energy supplementation in
adults: Systematic review.

BMJ 1998;317:495-501.

STRATTON, R.J.; ELIA, M.:

A critical, systematic analysis of
the use of oral nutritional supports
in the community.

Clin Nutr 1999;18(suppl. 2):29-84.

56

Traomas, D.R.:

Issues and dilemmas in the prevention
and treatment of pressure ulcers:

A review.

J Gerontol 2001;56:M328-40.

TIP

Sundhedsministeriet og Sygesikringens
Forhandlingsudvalg kan give flere op-
lysninger om sygesikringstilskuddet.
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Zldre med brug for
sondeernéaring

Sondeernaring bgr vaere en naturlig del af ,menu tilbudet*
til &ldre, der ikke kan opna et tilstraekkeligt energiindtag
via mad og drikke samt ernaringstilskud. Sgrg for at vide
hvornar, hvordan og hvorfor sondeernaring skal gives, for
at &ldre skal f@ mest muligt ud af denne form for ernaering.
Giv kun sondeernaring i taet samarbejde med laege, klinisk
dieetist og andre kontaktpersoner.

Sondeern&ring
kan vare ngdvendig

Pa trods af en intensiv indsats i form af Nar eldre far sondeernaring
i sengen skal hovedgeerdet vare

eleveret til min. 45°,

Kost til smdtspisende, Tygge-/synkeven-
lig kost og erneeringstilskud har nogle
@ldre sveert ved at spise og drikke til-
straekkeligt. Her md sondeernaring
overvejes. Selv om det er sjeldent, kan
der veere alvorlige bivirkninger til son-
deernering. Start af sondeernering
skal derfor ordineres af leegen, som
ogsa skal fglge behandlingen teet. Kon-
takt desuden en Kklinisk dieetist, der kan
hjeelpe med at planlegge og justere
maengden af sondeerneering. >
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Var godt forberedt

Viden er vigtig ved sondeerneering
Der knytter sig en raeekke fordomme til
sondeernering - den giver kvalme, op-
kastning, diaré og nedsat appetit. Ndr
gener som disse opstar, er det neesten
altid en konsekvens af manglende vi-
den hos leege og plejepersonalet om,
hvor hurtig sondeerneringen skal lgbe,
hvilken temperatur den skal have, hvor

meget ernaring der skal gives osv. Sgrg
derfor for at veere sat grundigt ind i alle
disse ting, nar eldre skal have sondeer-
neering.

De firmaer, der forhandler sondeer-
neering, har gode materialer om brug af
sondeerneering i praksis. Desuden er de
gerne behjelpelige med undervisning i
emnet.

T I P Vigtige ting at undersgge i forbindelse med sondeernaring

# Hvordan ber hygiejnen ved handtering
af sondeernaringen veere?
Hvordan bliver sondeernaringen
opbevaret bedst?

# Hvilke type af sonde, sondeernaring og
ernaringsset er i brug?
Hvilken mangde af sondeernaring er
ordineret?
Hvilken drabehastighed skal sonde-
erngringen lgbe med?

& Erder startet kostregistrering?
Er der oplysninger om den &ldres veegt ?
Er der lagt en plan for ernarings-
terapien?

# Hvordan foregdr ophangning og
sammenkobling af sondeernaring og
ernaringssat?

Hvordan foregar justering af drabe-
hastighed og indlgbshastighed?
Hvordan foregar udskiftning af tilbehar?
Hvordan fungerer en evt ernarings-
pumpe?
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# Hvordan er sondens placering pa kinden
(noter lengdemarke)?
Hvordan foregar kontrollen af sondens
placering i maven?
Hvordan foregar sondeplejen?
Hvordan foregar medicinering via sonde?

# Hvad er forholdsreglerne i tilfalde af
problemer - hvem kan fx hjelpe?
Hvem fungerer som kontaktperson(er)
(sygehuslage, klinisk dizetist, social-
radgiver, praktiserende l&ge, hjemme-
sygeplejerske, andre)?

# Er der mulighed for vejledning af
klinisk digetist?

& Erder foretaget ordination af tilskud fra
Den offentlige Sygesikring?

¢ Erder taget kontakt til leverandgrer
med henblik pa levering af sonde-
ernzring og tilbehgr?
Er der taget kontakt til hjeelpemiddel-
central med henblik pa levering af
dropstativ til sondeernaringen?

4ldre med brug for sondeernaering



Sondeernzring forudsetter
viden om:

& Hvor hurtig ernaringen skal Igbe

@ Hvilken temperatur ernaringen
skal have

# Hvor meget ernaring der skal gives

Der findes forskellige sondetyper

Sonde i naesen

Nasogastrisk sonde er den mest almin-
delige sonde til &ldre, der er vdgne og i
stand til at hoste. Nasogastrisk sonde
ber kun blive brugt, ndr eldre skal
have sondeerneering i kort tid, dvs. fa
uger.

TIP

& Sgrqg for, at den @ldre sidder op.

¢ Udmal afstanden (dvs. l&ngden fra
greflip til naeseflip til roden af
brystbenet +15 cm).

# Aflees markeringen pa sonden og noter
lengdemeerket.

# Pafgr lokalbedgvende salve pa
sondespidsen.

¢ Fgr sonden langs bunden af nasehulen
til sveelget, indtil svaelgrefleks kan
merkes.

# Bgj den &ldres hoved nedad.

Aldre med brug for sondeernaering

Sonde gennem maveskindet
Gastrostomisonde (PEG) er velegnet til
langtidserneering, og den bgr vere den
foretrukne sondetype til eldre, som
skal have sondeerneering i over 3 uger.
Det vil typisk veare @ldre med Parkin-
sons sygdom, med fglgevirkninger efter
apopleksi eller aldre, der er sd smatspi-
sende, at de ikke kan spise og drikke
tilstreekkeligt. PEG-sonden bliver anlagt
pa et sygehus.

Der findes forskellige
administrationsmader

Der findes 2 mader at give sondeer-
nering pa; kontinuerligt indlob og
intervalindlob. >

Sadan legges en nasogastrisk sonde
(anvend en tynd sonde med guidewire, brug engangshandsker)

& Stimuler synkerefleksen med en smule
vand, evt. via sugergr, og fgr samtidig
sonden ned i spisergret.

@ Skub sonden ned, indtil lengdemaerket
er ud for nasetippen.

4 Fjern guidewiren.

¢ Kontroller beliggenheden ved
indblasning af luft. Der skal hgres en
tydelig boblelyd.

@ Ved tvivl, suppler med en rgntgen-
undersggelse.
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*) Nutricia.
Sondeernering i hiemmet,
marts 2001

Kontinuerligt indlgb

Ved kontinuerligt indlgb gives sondeer-
neringen over flere timer. Sondeer-
neering bliver haengt op og tilsluttet
sonden via et ernceringsscet. Husk at
leese brugsanvisningen til ernerings-
settet. Kontinuerlig indlgb af sondeer-
nering giver sjeldent de @ldre ubehag
i form af kvalme, mavesmerter, opstad
og diaré. Start derfor med at give son-
deernering pa denne made. Afbryd
sondeerneringen med passende mel-
lemrum for at forhindre, at maven bli-
ver overfyldt. Principielt kan sondeer-
neringen lgbe hele dggnet. Indgift om
natten vil gere det lettere for aldre at
spise og drikke selv og komme om-
kring om dagen. Sveekkede eldre bgr
kun have sondeerneering, nar de er
vdagne.

TIP

(1 ml = 20 draber) *

Kontinuerligt indlgb:

# Begynd langsomt med 1/2-3/4 liter
i lgbet af 10-15 timer det fgrste degn.

& Trap derefter op fx med 250 ml om
dagen til fuld dosis i lgbet af 3-4 dage.

Pumpe

Ved langsom kontinuerlig indgift kan
det veere en god ide at bruge ernce-
ringspumpe. Pumpen sikrer et stabilt
indlgb, og det er muligt at indstille
pumpen til at stoppe, ndr den gnskede
mengde sondeernering er lgbet ind.
Der bgr fplge en brugsanvisning med
pumpen.

Her er hjalp til beregning af indlgbshastigheden

Draber pr. minut ml pr. time Tid for 1/2 liter Tid for 1liter
10 30 16 timer og 40 min. 33 timer 0g 20 min.
20 60 8 timer 20 min. 16 timer 40 min.
30 90 5 timer 35 min. 11 timer 10 min.
40 120 4 timer 10 min. 8 timer 20 min.
50 150 3 timer 20 min. 6 timer 40 min.
60 180 2 timer 45 min. 5 timer 30 min.
70 210 2 timer 20 min. 4 timer 40 min.
80 240 2 timer 5 min. 4 timer 10 min.
90 210 1time 50 min. 3 timer 40 min.
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Intervalindigb:

& Begynd med kontinuerligt indlgb.
Fordel herefter dagsdosis pa 6-8
portioner, givet hver anden time
i lgbet af dagen.

# Efterhanden kan volumen ved hvert
maltid blive sat op, og maden fordelt
pa feerre portioner.

Intervalindlgb (bolus)

Ved intervalindlgb gives sondeernee-
ringen i portioner med en sprgjte eller
vha. klemskruen pd erneringsseettet,
dvs. som et mdltid. Intervalindlgb er
dermed mere naturlig end kontinuerligt
indlgb, og giver samtidigt de eldre de
bedste muligheder for at bevage sig
omkring. Brug erneringsset, som er
lukkede systemer, det nedseetter risi-
koen for forurening med bakterier.

Brug kun industrielle
sondeernaringsprodukter

Industrielle sondeerneringsprodukter
er specielt sammensat, sa de opndr den
bedste konsistens og hgjeste hygiejne.
Desuden er produkterne komplette,
dvs. kan erstatte mad og drikke fuld-
steendigt. Undga derfor at bruge hjem-
melavet sondeerneering i form af fx
Tyndtflydende kost, fordi det dels gger
risikoen for madforgiftning og neerings-
stofmangel, og dels ngdvendigggr brug
af tykke sonder med store gener i naese
og sveelg til folge.

Aldre med brug for sondeernaering

De senere ar er markedsfert sondeer-
neringsprodukter, som indeholder spe-
cielle neringsstoffer, der kan stimulere
immunforsvar og sarheling. I langt de
fleste tilfeelde har eldre ikke gavn af
sddanne produkter.

Nogle produkter indeholder kostfiber
Sondeernering med kostfiber kan veere
velegnet ved forstoppelse. Kostfiber kan
gore produktet mere tyktflydende, og
det kan derfor vaere ngdvendigt at
bruge en ernaeringspumpe.

Alle produkter indeholder
vitaminer og mineraler
Sondeernering deekker normalt eldres
behov for vitaminer og mineraler. Sup-
pler evt. med en vitamin-mineral tab-
let, hvis eldre kun far sma maengder
sondeernering.

Vaskeindholdet varierer

Zldres veeskebehov er normalt

ca. 2 1/2 liter pr. dag, men stiger som
folge af feber, diaré og opkastning - se
kapitlet Veeske til eldre. Vaeskeind-
holdet i sondeerneeringsprodukter vari-
erer fra 700 til 900 ml pr. liter. Ved
kontinuerligt indlob skal den ekstra
vaeske, der bliver givet gennem sonden,
veere sterilt eller kogt, afkglet vand gi-
vet i mellem sondeerneringsmaltider-
ne. Ved intervalindleb kan der bruges
almindeligt vand. Brug aldrig vand fra
varmtvandshanen. >
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Nar aldre skal ,,spise”

Beregn mangde af sondeernaring
Sondeernering indeholder typisk
4,2-6,5 kJ pr. ml og 15-20 E% protein.
Beregn derfor den eldres behov for
energi og protein. Registrer endvidere
indtaget af energi (og protein) fra den
almindelige mad og drikke. Beregn her-
udfra, hvor meget sondeerneering, det
er ngdvendigt at supplere med. Fortseet
med en omhyggelig registrering af det
daglige indtag af mad, drikke og sonde-
ernering efter start af sondeerneering.
Oplysningerne er, sammen med infor-
mationen om veegtudvikling, ngdven-
dige for lgbende at kunne vurdere,
hvor meget sondeernering den eldre
skal have.

Vigtige ting at huske, nar
&ldre skal ,,spise" :

# Begynd altid med at vaske hander.
# Brug engangshandsker.

# Sgrg for at sondeerneringen er
tempereret.

¢ Ryst sondeernaringen inden brug.

¢ Kontroller at sonden ikke har rykket sig
(tjek lengdemaerke og sondens
placering pa kinden, blaes luft ned i
sonden, sug maveindhold op).

@ Skyl sonden igennem med min.
20 ml vand.

& Elever hovedgeerdet til 45°.
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Las om opbevaring og holdbarhed
Udbnet sondeernering er holdbar til
den patrykte udlgbsdato, safremt son-
deerneringen bliver opbevaret efter
forskrifterne. Opbevar derfor ikke
udbnet sondeerneering i rum med hgje
temperaturer, eller ved temperaturer
under 5°C, i direkte sollys eller i fug-
tige omgivelser.

Abnet sondeernaring skal altid op-
bevares tillukket i kgleskab.

Holdbarheden for sondeernaring,
der er i brug, varierer meget. Nogle
produkter kan tdle at heenge i 8 timer
og andre i 24 timer. Las derfor ngje,
hvad der star pd emballagen.

Sperg om rad m.h.t. medicin

Zldre far ofte mange slags medicin.
Kontakt en farmaceut eller en laege og
fa lagt en individuel plan for, hvordan
@ldre bedst far medicinen i forbindelse
med sondeerneringen. Ver opmeerk-
som pd, at meget medicin i dag kan fas
som mikstur eller kan fremstilles som
mikstur pd apoteket, hvis de eldre har
svert ved at synke tabletter.

Ver ogsd opmerksom pd, at noget
medicin ber indtages pa tom mave.
Serg derfor for at stoppe sondeernerin-
gen 1-2 timer fgr og efter, at medicinen
skal indtages, ndr eldre far sondeernee-
ring ved kontinuerlig indgift.

4ldre med brug for sondeernaering



TIP

Vigtige forholdsregler i forhold til
&ldres medicin

& Knus aldrig tabletter eller kapsler
der er glaserede eller overtrukne.

& Bland ikke medicin i sondeernaringen.

& Bed om hjelp fra farmaceut eller lzge.

Plej mund og tender

Mundhygiejnen skal vere grundig, se
kapitlet Serg for god tandstatus (del 2).
Zldre, der far sondeernering, vil ofte
fple, at munden er tor. Det er derfor en
stor fordel, hvis de kan spise og drikke
ved siden af sondeerneringen. Samti-
dig vil den ggede spytsekretion med-
virke til at holde mund og tender rene.

Nedtrap sondeernaeringen langsomt
Stop ikke sondeerneringen for hurtigt,
ndr eller hvis den eldre skal til at spise
og drikke selv igen. Hvis den aldre
ikke har spist og drukket i lang tid, kan
det tage lang tid at komme i gang, og
lang tid blot at spise en lille portion.
Lad derfor sonden ligge, indtil den el-
dre kan klare at spise og drikke sd me-
get, at det deekker nesten hele energi-
behovet. Det ggr det muligt at supplere
med sondeernering de dage, hvor den
@ldre ikke kan spise sa meget.

Gelékost vil ofte veere at foretreekke
til eeldre, der skal i gang med at spise
og drikke igen. Neeste trin kan vaere an-
dre former for Tygge-/synkevenlig kost.

Aldre med brug for sondeernaering

Hent hjzelp ved problemer

Aspiration til lungerne
Sondeernering der lgber ned i lunger-
ne i stedet for i maven, er den alvorlig-
ste bivirkning ved sondeernering. Kon-
troller derfor altid sondens beliggenhed
for hver anvendelse, fx ved indblees-
ning af luft i sonden, ved at opsuge
maveindhold (ikke muligt med de
tynde sonder) og ved at tjekke leengde-
meerket samt sondens placering pa kin-
den. Hovedgeerdet bgr desuden vaere
heevet 45° bdde under og indtil 2 timer
efter sondeerneringen. Ver endvidere
opmerksom pd, om aldre far kvalme.
Kontakt altid leegen eller anden kon-
taktperson ved tvivlsspgrgsmal.

Tilstopning af sonden
Hvis sonden stopper til, prgv at sprajte
ca. 10 ml danskvand, cola eller 10%
saltoplgsning i sonden - vent ca. 20
minutter og skyl efter med vand.
Undga sd vidt muligt at give medicin
via sonden, idet det gger risikoen for
tilstopning.

Problemer med pumpen

Hvis erneeringspumpen ikke fungerer,
kan der vere hjelp at hente i brugsan-
visningen. Hvis det ikke kan lgse pro->

Tjek sondens placering

Kom enden af sonden ned i et glas
vand. Hvis der kommer luftbobler,
ligger sonden forkert.
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T I P Vigtige regler ved sondeernaring

& Brug altid engangshandsker.
& Skift ernaringsset hver dag.

¢ St altid beskyttelseshatten pa proppen
ved frakobling af sonden.

# Opbevar altid abnede emballager,
der ikke er i brug, i keleskab.

¢ Kontroller altid udlgbsdatoen inden brug.

& Lyt altid efter sondens placering,
inden start.

blemet, ma kontaktpersonen traede til
med hjelp.

Diaré

Sondeernering giver kun sjeldent an-
ledning til diaré. Hvis det sker er drsa-
gen hyppigst:

# For hurtig indlgb

¢ For tidlig overgang til intervalindlgb
¢ Fejlplacering af sonden

¢ Medicin

Kontroller derfor at alle disse forhold er
i orden. Hvis det er tilfeldet, bgr diaré
behandles med medicin.

Andre problemer

Kontakt altid lege eller kontaktperson i
tilfeelde af kvalme, opkastning, mave-
smerter, feber eller forstoppelse. Det geel-
der ogsd, hvis det ikke er muligt at nd
den planlagte mangde sondeerneering.
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& Skyl altid med vand fgr og efter indgift
af sondeernaring samt ved legemiddel-
indgift og hvis sonden en dag ikke er i
brug - benyt aldrig vand fra varmt-
vandshanen.

@ Giv aldrig sondeernzring til &ldre,
der ligger fladt ned.

¢ Held aldrig sondeernaring over i
en anden beholder.

# fortynd aldrig sondeernaring med vand.

Det er muligt at fa tilskud

Den offentlige Sygesikring dekker 60 %
af eldres udgifter til sondeernering og
det tilbehgr, som er ngdvendigt for at
tilfore erneeringen. Tilskud opnds kun,
hvis sondeerneering og tilbehgr er laege-
ordineret pa en serlig blanket. Husk at
leje af pumpe og andre remedier ogsa
bliver skrevet pa ordinationen, sa der
ogsa bliver givet tilskud til disse.

Ver opmerksom p4, at ordinationen
gelder i 6 maneder, og at det ikke er en
varebestilling. Aflever, fax eller send
derfor ordinationen til forhandleren og
kontakt derefter forhandleren for ner-
mere aftale om levering. Leveringstiden
er typisk 1-2 dage for sondeernaring
og tilbehgr.

4ldre med brug for sondeernaering
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Aldre med type 2-diabetes

Ved type 2-diabetes bgr diceten bestad af mad og drikke med

et hgjt indhold af brgd, gryn, kartofler, ris, pasta og grgntsager
og et begraenset indhold af fedt og sukker. Planlaeg dieten i teet
samarbejde med de a&ldre. £ldre i darlig ernaringstilstand med
type 2-diabetes bgr have Kost til smatspisende

Individuel disetbehandling

Det primere formdl med individuel
dietbehandling er at fjerne eller bedre
generende symptomer pd grund af for-
hgjet blodsukker; hyppige vandlad-
ninger, hovedpine, treethed m.m. Indi-
viduel dietbehandling af type 2-diabe-
tes har seerlig stor betydning i forhold
til eeldre, idet der kan veere alvorlige bi-
virkninger til den medicinske behand-
ling hos eldre med demens eller nedsat
nyrefunktion.

Zldre, der er i ddrlig ernaringstil-
stand eller smatspisende, bgr have til-
budt erneringsterapi i form af bl.a.
Kost til smdtspisende. >

Aldre med type 2-diabetes

/ldre med type 2-diabetes ma spise alle de grant-
sager de har lyst til.
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Diabetesbehandling

bgr altid fglges op med
Igbende kontrol af
blodsukker, blodtryk og veegt

Diabetesdiset

Diabetesdiceten ber tilpasses, sd den er
maksimalt fleksibel og passer specifikt
til den eldres individuelle behov, som
kan endre sig med tiden. Diabetesdicet
ber kun ordineres til @ldre der er nor-
malvegtige (BMI 24-29) eller overveeg-
tige (BMI >29) samt med god appetit.
Evaluering af dieetens effekt pd blod-
sukker, blodtryk, veegt m.m. er en vigtig
del af behandlingsforlgbet. Diabetesbe-
handling ber derfor aldrig alene bestd i
rekvirering af en diet fra et kgkken.

Levnedsmidler med
et lavt fedtindhold

Brgd, mel og gryn

Tilbyd gerne rugbred, groft franskbragd
og grovboller. Vaer opmeerksom pa at
nogle rugbrgdstyper har et hgjt fedtind-
hold. Hvidt brgd som franskbrgd,
rundstykker og sigtebrgd i mindre
mengder. Havregryn og morgenmads-
produkter med lavt fedt- og sukkerind-
hold samt hgijt kostfiberindhold er vel-
egnede. Gerne mel og majsstivelse til
madlavning.
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Tallerkenmodellen

Tallerkenen opdeles, sa halvdelen udggres
af kartofler, ris, pasta, brgd, den anden
halvdel deles mellem kgd, fjerkre, fisk, &g
0g grontsager saledes at grentsager fylder
mere end kgd.

Kartofler, ris og pasta
Tilbydes i meengder svarende til taller-
kenmodellen.

Smgrrebrgdsmodellen

Til de kolde (hoved)maltider, er det bedst at spise
tykke bradskiver. Smar kun ganske lidt fedtstof pa,
eller undlad det helt - og leeg kun en enkelt skive
palag pa. Pynt med grontsager.

Aldre med type 2-diabetes



Grentsager og frugt
Kogte eller ra grontsager, gerne flere

gange om dagen. 2-3 stk. frugt om dag-
en (ca. 300-350 g). Gerne frugtgrad og
henkogt frugt uden tilsat sukker og i en
meengde svarende til 1 stk. frugt.

Meelk og ost

Hgjst 2 glas (ca. 4 dl) dagligt af let-
melk, skummetmeelk eller keernemeaelk,
ylette eller andre syrnede meelkepro-
dukter med hgjst 1,5 g fedt pr. 100 g og
uden tilsat sukker. Mager ost - hgjst
30+ (18 g fedt pr. 100 g) fx hytteost,
kvark, rygeost, smgreost og skereost.

Kod, indmad, fisk og ag
Som ved Normalkost til celdre.

Fedtstoffer

Intet eller skrabet fedtstof pa brad, for-
trinsvis minarine. Til madlavning fedt-
stof i smd meengder, fx oliemargarine,
olivenolie, rapsolie eller plantemarga-
rine.

Aldre med type 2-diabetes

Frugt indeholder varierende meaengder
af kulhydrat. Pa de 2 billeder er vist,
hvor store meengder frugt, der svarer
til 10 g kulhydrat (1,,stykke").

TIP

Sadan vurderes vagten af frugt

Det kan veere sveert at vurdere vaegten af
frugt. En nem tommelfingerregel er, at
frugt i en mangde svarende til en tennis-
bold ca. vejer 100 g.

Sukker

I mindre maengder dvs. hgjst 25-30 g
pr. dag, fra marinerede sild, palegscho-
kolade, rgdbeder og asier. Sma meeng-
der sukker kan med fordel indga i kag-
er og desserter, da det forbedrer konsi-
stensen. Sukkeret bgr blive fordelt pa
dagens maltider.

Alkohol

Begrenset og bedst i forbindelse med

mad. >
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Betegnelsen light kan deaekke
over drikke, der er sgdet med
kunstige sgdemidler eller som er
kombisgdede (sgdet med kunstigt
sgdemiddel og sukker).

Type 2-diabetikere bgr undga de
kombisgdede drikke.

T I P Sadan kan det lade sig ggre at spare pa fedtet

& Brug tallerkenmodellen til den
varme mad.

¢ Brug smgrrebrgdsmodellen til den
kolde mad.

# Brug sa lidt fedtstof som muligt ved
tilberedning af maden.

¢ Held stegefedtet vaek.

Drikkevarer

Gerne vand, kaffe, te, urtete og dansk-
vand, suppleret med sukkerfri soda-
vand og laeskedrik med intet eller med
et meget lavt indhold af kulhydrater
(hgjst 1 g kulhydrat pr. dl). Hajst

1/2 liter fortyndet saft (sur saft) uden
tilsat sukker pr. dag. Ver opmerksom
p4, at frugtjuice og eblemost indehol-
der mange kulhydrater, som far blod-
sukkeret til at stige.

Kunstige sgdemidler

Der eksisterer 2 grupper af kunstige
sodemidler. En gruppe, som giver ener-
gi og én, som ikke giver energi i nev-
neverdig mengde. Det er en fordel at
bruge de sgdemidler, som ikke giver
energi eller som kun er svagt energi-
givende.
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& Valg magert ked, fjerkrae, mager ost,
alle slags fisk og &g.

& Skeer synligt fedt fra.

¢ Undgd meelk og maelkeprodukter med
hgjt fedtindhold.

# Undgd mayonnaise og faerdige
salatdressinger.

# Se pa varedeklarationerne.

Ikke-energigivende sgdemidler
Eksempler pd disse er bl.a. aspartam
(NutraSweet®), cyklamat, sakkarin og
acesulfam K (Sunett®). Kun cyklamat
og acesulfam K kan tdle opvarmning.

Ikke-energigivende strgprodukter
Findes i form af Sgd Strg® og Perfect
Stro®.

Energigivende sgdemidler
Sukkererstatningsstoffer er energi-
givende og giver derfor en (mindre)
stigning i blodsukkeret. Eksempler er
sorbitol, fruktose, maltitolsirup og iso-
malt. Fedtindholdet er ofte hgijt i lev-
nedsmidler tilsat sukkererstatningsstof-
fer — hgjere end i almindeligt sukker-
sgdede levnedsmidler. Fx har sukkerfri
chokolade eller dietchokolade ofte et
hgjt fedtindhold, og for diabetikeren er
de derfor ikke bedre end almindelig
chokolade.

Aldre med type 2-diabetes



Andre stoffer, der sader

Atwel® og Perfect Fit® er begge sgde-
midler, som indeholder fyldstoffer.
Atwel® og Perfect Fit® pdvirker ikke
blodsukkeret, men giver energi (ca. 1/4
af energiverdien af sukker), da de bli-
ver nedbrudt af bakterierne i tyktarmen
og optaget herfra. Brug kun disse sgde-
midler i begreenset meengde, da fyld-
stofferne kan give gener i form af luft i
maven, smerter og diaré.

Energireduceret diabetesdiaet

ZEldre, der er overvaegtige (BMI > 29),
har gavn af at tabe sig. Et vaegttab pa
omkring 10% vil hos mange betyde, at
blodsukker og fedtstoffer i blodet bliver
normale eller naesten normale, bl.a.

Slanke-tallerkenmodellen
Tallerkenen opdeles, sa halvdelen udggres
af grgntsager, den anden halvdel deles
mellem kartofler, ris, pasta, brad og

kad, fjerkrae, fisk, ag, saledes at kartofler
fylder mere end kad.

Aldre med type 2-diabetes

fordi insulinen virker bedre pa krop-
pens celler. En ekstra gevinst ved veegt-
tab er, at blodtrykket bliver normalise-
ret. Se i gvrigt kapitlet Zldre med over-
veegt.

Litteratur

BECK-NIELSEN, H.; HENRIKSEN, J.E.;
HERMANSEN, K.; MADSEN, L.D.;

DE FINE OLIVARIUS, N.;
MANDRUP-POULSEN, T.R.; PEDERSEN, O.B.;
RICHELSEN, B.; Scamitz, O.E.:

Type 2-diabetes og det metaboliske syn-
drom - diagnostik og behandling.
Klaringsrapport. Ugeskr Lager 2000;6.

CouLsTON, A.M.; MANDELBAUM, D.;
REAVEN, G.M.:

Dietary management of nursing home
residents with non-insulin-dependent
diabetes mellitus.

Am J Clin Nutr 1990;51:67-71.

Mad og diabetes 7.
Behandlervejledning.

2. reviderede oplag.
Diabetesforeningen, 2001.

PEDERSEN, O.; HERMANSEN, K.;

PaLMVIG, B.; PEDERSEN, S.E.;
S@NDERGAARD, K.:

Dicetbehandling ved diabetes mellitus.
Baggrund og rationale for rekomman-
dationer i 90érne.

Ugeskr Leeger 1992;154:910-6. >

71



TIP

Patientforening:
Diabetesforeningen,
Rytterkasernen 1, 5000 Odense.
Hjemmeside:
www.diabetesforeningen.dk

med bl.a. opskrifter og indkgbsguide.

Litteratur fra Diabetesforeningen
God mad til smd gryder.
Diabetesforeningen 1999.

Den nye kogebog.

Diabetesmad til hverdag og fest.
Diabetesforeningen 1998.
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Kager, der smager.
Diabetesforeningen 2000.

Sedt og surt — syltning for diabetikere.
Diabetesforeningen 1997.

Slankepakke med opskriftsbogen
Let mad, indkgbsguide,

pjecen Ned i veegt, m.m.
Diabetesforeningen 1998.

Dejlige desserter - til diabetikere.
Diabetesforeningen 1999.
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Aldre med
iskeemisk hjertesygdom

Aldre med iskaemisk hjertesygdom bgr spise en diset med et hgjt
indhold af brgd, gryn, kartofler, ris, pasta, frugt og grgntsager og
et begraenset indhold af fedt. Planleeg diseten i taet samarbejde
med de eldre. £ldre i darlig ernaringstilstand med iskaemisk
hjertesygdom begr have Kost til smatspisende.

Individuel disetbehandling

En vigtigt del af forebyggelse og be-
handling af iskeemisk hjertesygdom er
individuel dietbehandling. Ydermere
vil et nedsat fedtindtag og et gget ind-
tag af frugt og grgntsager nedsette risi-
koen for andre livsstilssygdomme hos
de eldre. Aldre, der er underveegtige
eller smatspisende, bgr have tilbudt er-
neringsterapi i form af bl.a. Kost til

smdtspisende. >
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Aldre skal have god appetit

for at spise den Fedt- og kolesterol-
modificerede dieets store

portioner mad.



.6 0m dagen -
spis mere frugt og grgnt”.

Fedt- og kolesterol-
modificeret diset

Fedt- og kolesterolmodificeret dicet ber
veere maksimalt fleksibel og tilpasset
den eldres individuelle behov. Fedt- og
kolesterolmodificeret dicet bgr kun ordi-
neres til aeldre der er normalveagtige
(BMI 24-29) eller overveegtige (BMI
>29) samt med god appetit. Evalue-
ring af dietens effekt pa plasma-kole-
sterol, blodtryk og vaegt samt hvor godt
den eldre folger dieeten, er en vigtig
del af behandlingsforlgbet. Behandling-
en af iskemisk hjertesygdom ber der-
for aldrig alene besta i rekvirering af en
dieet fra kgkkenet.

Levnedsmidler
med et lavt fedtindhold

Brad, mel og gryn
Som ved Normalkost til celdre.

Kartofler, ris og pasta
Som ved Normalkost til celdre.

Grontsager og frugt
Som ved Normalkost til celdre.

Meelk og ost

Da melkefedt overvejende bestdr af
meettet fedt, skal man velge de mest
fedtfattige produkter som fx skummet-
meelk, kernemeelk, ylette og letmeelks-
yoghurt samt mager ost (20 + eller
30+).
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Kod, indmad, fisk og g

Som ved Normalkost til celdre. Anvend
dog begrensede mangder af egge-
blommer eller hele &g, dvs. 2-3 stk. om
ugen. Undga desuden store meengder
af lever, nyre og torskerogn.

Fedtstoffer

Brug sd lidt fedtstof som muligt i mad-
lavningen og skrab eller udelad helt
fedtstof pa brgd. Brug gerne olie til
stegning og i dressinger. Bedst er pro-
dukter med et hgjt indhold af umeet-
tede fedtsyrer, fx margarine og mina-
rine samt planteolier som fx oliven- og
rapsolie, evt. solsikke- majs-, soja- og
vindruekerneolie.

Sukker

Begraens brug af sukkerrige levneds-
midler, iseer hvis de ogsd indeholder
meget fedt, som kager og desserter.

Alkohol

Ved forhgjet indhold af triglycerid i blo-
det begr eldre undga alkohol i 1 uge.
Huvis triglyceriderne falder til et normalt
niveau, kan alkohol drikkes i mindre
mengder afhengigt af tersklen for,
hvorndr indholdet af triglycerid bliver
pavirket.

Aldre med iskaemisk hjertesygdom
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TIP

Patientforening:
Hjerteforeningen,

Hauser Plads 10, 1127 Kbh. K.
Hjemmeside:
www.hjerteforeningen.dk.

Eksempler pa opskriftsamlinger:

Et hjertens godt liv.
Hjerteforeningen 1997.

Hvad hjertet begcerer.
Hjerteforeningen 2000.
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Aldre med overveagt

Ved overvagt bgr diseeten have et hgjt indhold af brgd, gryn,
kartofler, ris, pasta og grgntsager og begraenset indhold af
enerqi, fedt og sukker. Planlaeg dieten i teet samarbejde
med den &ldre. Kun et fatal af &ldre i primarsektoren har
brug for en Energireduceret dieet.
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Tilbyd grgntsager som
mellemmaltid - gerne udskaret.

ML/ T2

Individuel dizetbehandling

Forekomsten af overveegt (BMI > 29) dre del har BMI > 29 . Aldre bgr ikke
stiger med stigende alder. Det geelder tabe i veegt med mindre det sker under
dog ikke for plejehjemsbeboere og kontrollerede forhold, dvs. i tet samar-

hjemmeplejeklienter, hvor kun en min-  bejde med leege eller klinisk dieetist. >

Aldre med overvagt 7



Energireduceret dizet

Energireduceret dicet ber tilretteleegges
individuelt ud fra den enkeltes kgn, al-
der, vegt, nuverende madvaner, fysi-
ske aktivitet og motivation. Evaluering
af dietens effekt pd blodsukker, blod-
tryk, veegt m.m. er en vigtig del af be-
handlingsforlgbet. Behandlingen af
overveagt ber derfor aldrig alene besta i
rekvirering af en diet fra kgkkenet.

Ikke for lavt energiindhold

Den negative energibalance bgr vere
pa 2-4 MJ pr. dag, men mad og drikkes
samlede energiindhold bgr ikke veere
under 5 MJ pr. dag. Fleksibilitet er alt-
afgerende, og det er sdledes af stor be-
tydning, at eldre selv er med i fast-
leeggelsen af energitrinet, madlet for og
planlaegningen af det forventede vegt-
tab.

Levnedsmidler
med et lavt fedtindhold

Bred, mel og gryn
Som ved Normalkost til celdre.

Kartofler, ris og pasta
I meengder svarende til Slanke-
tallerkenmodellen.

Grontsager og frugt

Gerne grentsager til hvert maltid enten
som tilbehgr eller som en selvstendig
ret. De fleste grontsager kan med fordel
indgd som ingrediens i retter i ovnen,
gryderetter eller supper. Gerne mindst
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Brug Slanke-tallerkenmodellen
nar a&ldre skal tabe i vaegt

Fyld den ene halvdel med grentsager, ra
eller kogte. Del den anden halvdel mellem
kartofler, ris, pasta, brad og ked, fjerkree,
fisk tilberedt uden eller med lidt fedtstof.
Server dertil en mager, jeevnet sovs.

2 forskellige slags grentsager til hvert
maltid. 1-2 stykker frugt dagligt.

Melk og ost

Primeert fedtreducerede produkter, fx
letmeelk, skummetmeelk og keerne-
meelk, ylette og letmelksyoghurt samt
mager ost (20 + eller 30 +), kvark og
hytteost.

Kgd, indmad, fisk og ag

Magre kgdprodukter som fx hakket kad
med max. 10 g fedt pr. 100 g. Skeer
fedtkanten af kedet efter tilberedning.
Fjern skindet fra fjerkree pd grund af
det underliggende fedtlag.

Aldre med overvaegt



Fedtstoffer

Begreens maengden af fedtstof. Benyt
pander og gryder med ,,slip let” over-
flade, der ikke kraever fedtstof. Tilbered
gerne maden ved kogning og stegning i
ovn. Skrab eller undgd fedtstof pa
brad.

SukKer, slik og kager

Steerkt begreenset meengde. Vealg bol-
cher, vingummi og lakrids frem for ka-
ger og chokolade, som er meget fedt-
rige. Veelg sukkerfri sodavand og saft.

Alkohol
Begraenset.

Andre forhold

En vitamin-mineral tablet

er ngdvendig

Et nedsat energiindhold pger kravet til
mad og drikkes indhold af vitaminer og
mineraler, som kan veere sveert at ho-
norere. Tilbyd derfor @ldre en vitamin-
mineral tablet daglig.

Fysisk treening er ogsa vigtig

Serg for at inddrage fysisk treening i be-
handlingen af overvegt. Kontakt en fy-
sioterapeut der kan medvirke ved udar-
bejdelsen af et treeningsprogram. Den
fysiske treening bgr tilrettelegges efter
de eldres individuelle behov og fysiske
formden.

Aldre med overvaegt

Litteratur

ANDERSEN, T.; RISSANEN, A.;

ROSSNER, S. (redakterer):
Fetma/overveegt — en nordisk ldrebok.
Studentlitteratur, Lund, 1998.

DANSK ,, TASK FORCE ON OBESITY",
Overveegt i Danmark. Klaringsrapport.
Ugeskr Laeger 2001;8.

HEITMANN, B.L.; RICHELSEN, B.;
HaNsEN, G.L.; HoLunD, U.:
Overveegt og fedme.
Sundhedsstyrelsen 1999

(kan leeses pd www.sst.dk).

Andet materiale
Tab dig - og hold veegten.
Hjerteforeningen 2000.

Slankepakke med opskriftsbogen
Let mad, indkgbsguide, pjecen
Ned i veegt, m.m.
Diabetesforeningen 1998.
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Aldre med urinsur gigt

Aldre med urinsur gigt bgr tilbydes individuel dieetbehandling
med henblik pa vagttab samt en Energireduceret diat.

Ved akutte anfald af urinsur gigt kan der vaere behov for

at undga sarligt purinholdige levnedsmidler.

Individuel dieetbehandling

Mad og drikke med et lavt
ﬂ indhold af fedt og sukker -
Normalkost til eldre.

I dag findes en reekke preeparater, der
effektivt nedsetter meengden af urin-
syre i kroppen. Da de fleste eeldre med
urinsur gigt er overvegtige (BMI >29),
vil de have gavn af en Energireduceret
dicet. Det primaere formal med diaetbe-
handlingen er derfor at opnd et vaegt-
tab. Ved akutte anfald er det vigtigt
samtidigt at udelade purinrige (forsta-
dier til urinsyre) levnedsmidler fra me-
nuen, idet medicin forst virker efter
nogle ugers behandling. >
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Purinreduceret diset
ved akutte anfald

Energifattig mad og drikke

Dieten bgr vere energireduceret og fat-
tig pa fedt og sukker, som kan gge urin-
syredannelsen.

Da alkohol gger dannelsen og haem-
mer udskillelsen af urinsyre begr indta-
get af gl, vin og spiritus vare begraen-
set. Rigelig vesketilfgrsel modvirker ri-
sikoen for stendannelse i urinvejene.

Purinrige levnedsmidler
skal begraenses

Grentsager og frugt
Belgfrugter (ekskl. kikarter) og aspar-
ges indeholder store meengder puriner.

Kgd, indmad, fisk og g

Sardiner, ansjoser, torskerogn og anden
indmad (ekskl. hjerter) indeholder
store maengder puriner.

Fedtstoffer
Forbruget bgr vare begrenset, sva-
rende til Normalkost til celdre.

Alkohol.
Forbruget bgr veere sterkt begranset.

Litteratur

SNAITH, M.L.:
Gout: Diet and uric acid revisited.
Lancet 2001;358:525.

STENGAARD-PEDERSEN, K.; THOMSEN, B.S.:
Erncering ved reumatiske sygdomime.

I: I. Hessov (redakter). Klinisk ernce-
ring. 3. udgave. Munksgaards forlag,
Kgbenhavn, 1998;230-9.

TIP

Patientforening:

Gigtforeningen,

Gentoftegade 118-120, 2820 Gentofte.
Hjemmeside: www.gigtforeningen.dk.
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Bilag og indeks



Bilag 1

Vitaminer

Anbefalet indtag af udvalgte vitaminer - angivet pr. person og dag - til anvendelse ved planlagning

Naeringsstofanbefalinger og

naeringsstoftaethed

af mad og drikke til grupper af &ldre. Anbefalingerne er lavere for nasten alle enkeltpersoner*.

Alder Vit A Vit D Vit E Thiamin Riboflavin Niacin Vit B Folat Vit By, Vit C
ar RE' 0] alfa-TE? mg mg NE? Mg Hg g mg
Maend
61-75 900 10 10 1.2 14 16 14 300 20 60
>T5 900 10 10 11 13 15 12 300 2,0 60
Kvinder
61-75 800 10 8 1,0 12 13 11 300 2,0 60
>75 800 10 8 1,0 12 13 11 300 20 60
1) RE = Retinolakvivalenter, Mineraler
IRE = Tug retinol = Anbefalet indtag af udvalgte mineraler - angivet pr. person og dag - til brug ved planlagning
6ug B-caroten af mad og drikke til grupper af &ldre. Anbefalingerne er lavere for nasten alle enkeltpersoner*.
2) AlfaTE =
Tocopherolaekvivalenter, . . . .
1 alfa-TE = Alder | Calcium | Fosfor | Kalium | Magnesium Jern Zink Jod | Selen
1 mgq d-alfa-tocopherol ar mg mg g mg mg mg (LY Y
3) NE = Niacinaekvivalenter, Mend
1NE =1mg niacin = 61-75 800 600 35 350 10 9 150 50
6 mg tryptofan >T5 800 600 35 350 10 9 150 50
4) Tilskud med 500-1000 mg Kvinder
calcium pr. dag kan mulg- 675 | 800° | 600 | 31 280 10 7 50 | 40
vis til en vis grad forsinke .
afkalkningen af knoglerne. >15 800 600 31 280 10 ! 150 40
84 Bilag 1



Anbefalet neringsstoftaethed
For at sikre tilstraekkeligt hgjt
indhold af vitaminer og mine-
raler er det bedst at opstille
normer for madens indhold
pr. MJ dvs. neeringsstoftethed
i stedet for at bruge Neerings-
stofanbefalingerne.

Vedrgrende skemaet

pa denne side

Verdierne kan ikke bruges til
@ldre med et energiindtag pa
under 8 MJ. De er heller ikke
velegnede ved planlegningen
af Sygehuskost, Kost til smdt-
spisende og Tygge-/synkevenlig
kost, pd grund af disse menu-
ers hgje fedtindhold og deraf
folgende lavere neeringsstof-
teethed.

Bilag 1

Anbefalet naeringsstoftethed
Beregnet for planlegning af mad og drikke
til grupper af &ldre med god appetit.

Vaerdierne er tilpasset de mest kraevende personer*.

Neeringsstof

Anb. n&ringsstoftaethed pr. MJ

5) Et anbefalet indtag pa 5 g
vitamin D pr. dag er anvendt, da
10 pg vitamin D pr. dag kan veere
vanskeligt at opnd vha. mad
og drikke alene.

*) Sandstrém, B.; Aro, A.; Becker, W.;

Lyhne, N.; Pedersen, J.I; pérsdattir, I.:
Nordiska néringsrekommendationer

Vitamin A 100 RE (Retinolaekvivalenter)

Vitamin D 0,6 pg®

Vitamin E 1.0 alfa-TE
(alfa-tocopherolakvivalenter)

Thiamin 0,13 mg

Riboflavin 0,14 mg

Niacin 1.6 NE (Niacinakvivalenter)

Vitamin B, 013 mg

Folat 36 Ug

Vitamin B, 0.2 ug

Vitamin C 7,0 mg

Calcium 110 mg

Fosfor 85 mg

Kalium 0374g

Magnesium | 34 mg

Jern 1,4 mg

Zink 11 mg

Jod 18 g

Selen 5 ug

(NNA) 1996. Nord 1996;28.
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Bilag 2 De vigtigste levhedsmidler i
andre madkulturer*

*) Pedersen, A.; Ovesen, L.; (redaktgrer):
Anbefalinger for den danske
institutionskost. 3. udgave.
@konomaskolen i Kgbenhavn og
Veterinar- og Fgdevaredirektoratet.
Fgdevarerapport 2000;08.
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De vigtigste levnedsmidler i etniske gruppers kost *

@stlige Pakistan Sri Lanka Sydgstasien Somalia
middelhavs-
omrade

Brad, mel Hvidt brad Chapati Pandekager Pandekager Hvidt brad

0g gryn med fyld. med fyld.

Pappadums Pappadums

Kartofler, ris | Friterede Ris Ris Ris Ris, pasta

0g pasta Kartofler

Grentsager Aubergine, Beelgfrugter, Aubergine, Bambusskud, Balgfrugter,

og frugt banner, Igg, squash, bealgfrugter, bealgfrugter, peberfrugt,
squash, tomat, | tomat, erter, hvidlgg, g, kal, porre, salat, tomat,
abrikoser, tropiske peberfrugt, spinat, banan,
druer, frugter porre, tomat, svampe, tropiske
ferskner, tropiske tropiske frugter
melon frugter frugter

Malk og ost | Drikkemalk Melk i mad- Melk i mad- Anvendes Melk og
kun til bgrn. lavningen. lavningen stort set ikke yoghurt
Yoghurt, feta Yoghurt

Ked, indmad, | Lam, kylling, Okse, lam, Lam, kylling, Svinekgd, Okse, lam,

fisk og &g indmad kylling fisk kylling, fisk, kylling, omelet

skaldyr

Fedtstoffer Smgr, Ghee, Ghee, Svinefedt, Smgr,
margarine, vegetabilsk vegetabilsk olie, kokos- vegetabilsk
olivenolie olie olie fedt, jord- olie

ngddesmgr

Sede sager Frugt til Smakager, Budding- Kager Anvendes
dessert, halva dessert (Thailand) stort set ikke
halva

Krydderier Hvidlgg, Chili, Chili, kanel, Chili, hvidlgg, Hvidlgg,
mynte, gurkemeje, kardemomme, | ingefer, ingefaer, kanel,
oregano, ingefeer, kanel, | koriander, koriander kardemomme,
spidskommen | kardemomme, | ra lgg, l@g, paprika

nelliker, spidskommen
spidskommen

Drikkevarer | Vand, yoghurt- | Vand, Vand, juice, te | Te, boullion, Vand, melk,
drik, tyrkisk yoghurtdrik, te vin. Kaffe i sgd te
kaffe, vin Vietnam *) Basislevnedsmidler er

skrevet i kursiv
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Bilag 3

Fotokopier
meget gerne
denne side

De 7 kostrad
til seldre med god appetit

/Aldre med god appetit

1 Spis meget brgd (gerne uden hele
kerner) og gryn (gerne som grgd).

2 Spis frugt (gerne skrellet, pillet eller
i frugtgrod) og mange grentsager
(gerne kogte, stuvede) hver dag.

3 Spis kartofler, ris eller pasta
hver dag.

4 Spis ofte fisk og fiskepaleeg - dagligt
til det kolde maltid og ugentligt til
det varme - velg forskellige slags.

5 Vealg melkeprodukter og ost med et
lavt fedtindhold (ca. 1/2 liter dagligt

og 1 skive ost).

6 Velg kad og paleeg med et lavt
fedtindhold.

7 Brug kun lidt smer, margarine
og olie,

- 0g spar i gvrigt pa sukker og salt.
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De 7 kostrad

til smatspisende aldre

Smatspisende aldre

Spis lidt brgd og gryn. Gerne tynde
skiver brgd med rigeligt fedtstof og
paleg. Gerne grad kogt pd sedmaeelk
og med en smerklat ovenpa.

Spis lidt frugt og grentsager hver
dag. Fx i form af stuvede grgntsager
eller grontsagsmos, gerne af frosne
grontsager. Gerne henkogt eller
torret frugt, avocado, frugtjuice og
frugtgred med piskeflgde.

Spis lidt kartofler, ris eller pasta hver
dag. Gerne kartoffelmos rgrt op med
piskeflgde, smar eller eg.

4 Spis ofte fisk og fiskepéleeg. Gerne i

form af fiskesalater, tun i olie o. lign.
Pynt med mayonnaise eller remou-
lade.

5 Velg melkeprodukter og ost med et

hgjt fedtindhold. 45+ ost i tykke
skiver i stedet for 30 + ost. Piske-
flade og creme fraiche i sovse og

Bilag 3

7

desserter. Revet ost i supper eller
oven pa anden varm mad. Spis
gerne flgdeis og koldskdl og drik
gerne drikkeyoghurt og kakaomeelk.

Velg kad og paleg med et hgjt fedt-
indhold. Lav gerne retter med fars
eller @g. Velg flodeleverpostej,
spege- og rullepglse og salater med
mayonnaise. Lun en evt. middags-
rest til de kolde maltider.

Brug gerne smgr, margarine og olie.
Fx i sovs, supper, mos og pa brad.
Brug rigeligt med dressinger af olie
og eddike, creme fraiche, piskeflade
eller mayonnaise.

- og brug gerne sukker i mad og

drikke. I form af kiks, chokolade, ka-

ger, fromage, is, koldskal og kakao.
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Indeks

(Del og sidetal)

d

Aktivitetsfaktor (AF) 3.10
Alkohol 3.17

Almentilstand 2.12

Ansvar 1.29

Antidumping dizet 2.70
Apopleksi (slagtilfelde) 2.61
Appetit 2.27,2.29, 2.34

Apraxi 2.54

Aspirere (til lungerne) 2.61, 3.63
Autorisationsbekendtggrelse 1.19

b

Bagatelgranse 119
Bakkeservering 1.23
Bakterier 2.22
Bakteriesporer 2.23, 2.94
Balanceflora 2.22
Basalstofskifte (BMR) 3.9
Basisbgger 1.40
Berigelsesprodukter 3.54
Biret 2.14

Blodsukker 3.68

BMI (Body Mass Index) 2.9
Bolus (interval indlgb) 3.61
Bordservering 1.23
Brugerrad 1.4
Brugertilfredshed 114
Brugerundersggelser 1.14
Buffet 1.23

C

Calcium 2.86, 3.18
Cook-chill 1.25
Cook-serve 1.24

d

Dehydrering 3.26
Demens 2.53,2.98
Depression 2.19
Diabetes (type 2) 3.67
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Diabetesdizet 3.68

Diaré 2.70, 2.83, 3.64

Dizetbehandling (individuel) 3.67, 3.73, 3.77, 3.81
Dizetchokolade 3.70

Dizeter 2.20

Drikkevarer 3.27

Duft 2.28

D-vitamin 2.86. 3.18

Dg 1.32

Darlig ernaringstilstand 2.13, 2.15

e

Energibehov 3.1
Energifordeling 3.16
Energiindtag 2.10
Energireduceret diabetesdieet 3.71
Energireduceret dieet 3.78
Energirige drikkevarer 3.45
Energirig mad og drikke 1.35
Energitrin 3.13

Ensomhed 1.10
Ernaringspumpe 3.60
Ernaringsset 3.60
Ernaringsterapi 116, 1.37, 2.17
Ernaringsterapiplan 2.18
Ernaringstilskud 3.53
Ernaringstilstand 2.9

f

Fald 2.88

Faste 3.30

Fedt- og kolesterolmodificeret diset 3.74
Fedtreduceret dizet 2.71

Fejlsynkning 2.65, 3.51

Fiberrig dieet 2.82

Fibertabletter 2.83

Finger-venlig mad 2.55
Fordeervelsesbakterier 2.22
Forstoppelse (obstipation) 2.70, 2.82
Fortykningsmidler 3.51

Indeks



Fravalg (af mad og drikke) 118, 1.32
Funktionstab 2.16

Fysisk aktivitetsniveau 3.9

Fysisk funktionsevne 2.19, 2.33
Fysisk traening 2.34, 2.39

Gelékost 3.50
Gennemsnitskost 3.36
Gratinkost 3.49
Geester 1.18

h

Hakket kost 3.49

Hjemmepleje 1.36

Hjeelp til spisning 2.37
Hjeelpemiddelcentral 2.37
Hjelpemiddeldatabase 2.39
Hjaelpemidler til spisning 2.36, 2.78
Holdbarhed 1.24,1.27, 2.25, 2.96
Hovedret 1.37

HVEM-skema 1.30

Hygiejne 2.23
Hygiejnebekendtggrelsen 1.20
Hgjde 2.10

Handledsbandager 2.80

|

Ikke-komplette produkter 3.54
Immunforsvar 2.21
Indlaggelse 1.20

Indvandrere 3.29, 3.86
Infektion 2.20

Interaktion 2.47

Interval indlgb (bolus) 3.61
Iskeemisk hjertesygdom 3.73

k

Klinisk dizetist 1.32
Kommunikation 1.1

Indeks

Komplette produkter 3.54
Konfusion 118

Konsistens 3.48
Kontaktperson 116, 1.21, 3.58
Kontinuerligt indlgb 3.60
Kost til smatspisende 3.40
Kostfaglig uddannelse 1.19
Kostfiber 2.82, 316
Kostfibertilskud 2.83
Kostpolitik 114
Kostregistrering 1.15, 2.11
Kostrad 2.31,3.88
Kostskema til ldre 1.1, 2.90
Kostudvalg 1.16

Kronisk hjertesygdom 2.75
Kronisk obstruktiv lungesygdom (KOL) 2.73
Kropsmasseindeks (BMI) 2.9
Krydderier 2.29, 3.34

Kreeft 2.67

Kulhydratpulver 3.54
Kunstig spyt 2.45

Kvalme 2.69
Kokkenhygiejne 2.21
Kokkenleder 1.31

Kgleskabe 2.24

Kalet mad 1.25

Laboratorieundersggelser 2.12
Leddegigt 2.77

Ledelsen 1.29
Levnedsmiddelhygiejne 118, 119, 2.21
Levnedsmiddelloven 1.20
Light 3.27,3.70

Livretter 2.1

Lugt 2.28

Legemidler 2.47

Leegen1.30

Laerebpger 1.40
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Indeks

(Del og sidetal)

m

Madaversion 2.71
Madforgiftning 2.22, 2.94
Madklubber 1.1

Madkultur 19,114, 3.31,3.86
Madlavning 118
Madudbringning 1.37
Mave-tarm problemer 2.81
Medicin 2.47
Mellemmaltider 3.20, 3.44
Menuplan 116

Mineraler 3.17, 3.84, 3.85
Modificeret Atmosfare Pakning (MAP) 1.25
Monoumaettet fedt 3.16
Motion 2.31

Mundhygiejne 2.42
Mundskyllevand 2.42
Mundstimulation 2.64
Mundtgrhed 2.44
Muskelmasse 2.31
Muskelstyrke 2.31

Methed 2.27

Mettet fedt 3.16
Maltidskultur 1.9
Maltidsservice 19,113

n

Nasogastrisk sonde 3.59

Natrium- og vaeskereduceret dieet 2.76
Nedkgling 1.26, 2.23

Normalkost til &ldre 3.20

Normalveegt 2.10

Nyttige bakterier 2.22
Neeringsstofanbefalinger 3.15, 3.84
Neringsstoftathed 3.17, 3.85

o

Omsorgstandpleje 2.42
Opfglgning 2.18
Opgavefordeling 1.29
Opkast 2.69
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Optgning 2.25

Opvarmning (gen-) 1.24, 2.23, 2.25
Osteoporose (knogleskgrhed) 2.85
Overveegt 2.10, 3.77

Palliativ 1.33

Parkinsons sygdom 2.57

PEG (Perkutan Endoskopisk Gastrostomi) 3.59
Plasma-kolesterol 2.76, 3.74
Plejehjem og plejebolig 1.35
Plejestandard 1.17

Polyumattet fedt 3.16

Portion 1.31, 2.12

Produktionsmetoder 1.24

Protein 2.58

Proteinbehov 3.12

Proteinholdige ernaringstilskud 3.55
Proteinpulver 3.55

Protese 2.41

Purinreduceret diget 3.82

r

Religion 3.30
Risikofaktorer 1.36, 2.16, 2.19

S

Satellitkgkken 116
Serveringsformer 1.23
Siddestilling 2.63

Skanekost 2.83
Slanke-tallerkenmodellen 3.71, 3.78
Smag 2.28

Smagspaneler 1.14
Smgrebrgdmodellen 3.68
Smatspisende 3.39

Sociale betydning 1.0, 2.32, 2.55
Social- og sundhedsassistent 1.30
Sollys 2.34

Sondeernaring 3.57

Indeks



Sous-vide 1.25

Spisefunktion 2.53
Spisemiljg 117
Spiseproblemer 2.54, 2.98
Spisetraning 2.63
Stressfaktor (SF) 3.10

Sukker 3.7

Sult 2.27

Sygdom 3.10
Sygdomsbakterier 1.26, 2.22, 2.94
Sygehus 1.20

Sygehuskost 3.36
Sygeplejerske 1.30
Sygesikringstilskud 3.55, 3.64
Syn2.37

Sgdemidler 3.70

t

Tallerkenmodellen 3.68
Tandbgrstning 2.42
Tandstatus 2.41

Tid 117

Tomme kalorier 3.17
Transfedt 3.16

Triglycerid 3.74

Tryksar 3.55

Tygge- og synkefunktion 3.48

Tygge- og synkeproblemer 2.62, 3.47

Tykt- og Tyndtflydende kost 3.51
Tygge-/synkevenlig kost 3.49
Torst 1.33,3.26

u

Udskrivelse 1.21

Undervegt 2.10

Urinsur gigt 3.81

\'J

Varedeklaration 3.23
Varmholdt mad 1.24

Indeks

Vejestol 2.10

Vejning 2.10

Vi-grupper 1.11

Vitaminer 317, 3.84, 3.85
Vitamin-mineral tablet 3.18
Vitamin-mineral tilskud 3.18
Vaegt 2.10

Vaegttab 2.10, 3.77
Veegtggning 3.1
Veegtagningsfaktor (VF) 3.1
Vaeske 3.25

Veeskeskema 3.27

o

@demer 2.10
@kologi 1.14
@konoma 1.31
o

d

Arstidsvariation 114
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altidet er en del af vores identitet,
M vores kultur, vores sociale adfeerd,
kort sagt vores liv. Maltidet mé ogsd gerne
vere en inspiration til konstruktive diskussi-
oner om smag, kvalitet og madkultur. Det
betyder, at den kulinariske kvalitet skal vare
i top samtidigt med, at mad og drikke skal
veere ernaringsmeessigt i orden og fremstillet
under hensyntagen til god hygiejne. Der er
derfor et stort ansvar forbundet med at be-
skeeftige sig med maltider til eldre.

Mange eldre pd plejehjem, i plejeboliger
og i hjemmepleje er i darlig erneeringstil-
stand, hvilket bl.a. medfgrer nedsat funkti-
onsevne, gget sygelighed og dermed nedsat
livskvalitet og livslyst.

Uden mad og drikke... er skrevet til det
pleje- og kekkenpersonale, de leger og ledere
samt alle andre faggrupper der har ansvaret
for og arbejder med de maltider, der tilbydes
@ldre pd plejehjem, i plejebolig eller i hjem-
mepleje. Bogen er delt i 3. Del 1 beskeftiger
sig med forskellige problemstillinger i forhold
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til maltider. Del 2 omhandler forskellige risi-
kofaktorer der kan pavirke aldres indtag af
mad og drikke og giver forslag til, hvordan
problemerne kan lgses. Del 3 giver konkrete
forslag til forskellige typer af menuer, der ber
kunne tilbydes aldre pa plejehjem, i plejebo-
lig og i hjemmepleje. I alle 3 dele er der anbe-
falinger for og tips til, hvordan eldre far mest
mulig glaede af maltiderne.

At madltidet far endnu sterre betydning,
nar eldre bliver afheengige af offentlig pleje,
skyldes at de ikke leengere skal eller kan fo-
retage sig mange af de ting, der hidtil har
fyldt dagene op. Derved far eldre mere fo-
kus pd det, de stadig kan have indflydelse
pa - som fx mad og drikke.

Ndr maélet er at styrke eldres gleede ved
den sidste del af livet, burde det veare ind-
lysende at der ikke kan satses nok pa de
nydelser, de har tilbage i tilverelsen.

Maltidet er sdledes et godt sted at seette
ind for at gge livskvaliteten og livslysten
hos eldre.




