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ENTERALE ERNAHRUNG

Nnterventionsmodglichkeiten bei
Risiko auf Mangelernahrung

Auch wenn der Energieverbrauch bei Senioren meist geringer ist, missen weiter-
hin lebensnotwendige Makro- und Mikronahrstoffe in ausreichender Menge auf-

[!] EMPFEHLUNG ZUR TAGLICHEN ENERGIE- UND NAHRSTOFFZUFUHR
(LT. LEITLINIE ERNAHRUNG IN DER GERIATRIE): ENERGIE 30 KCAL/KG KG,
PROTEIN 1 G/KG KG UND FLUSSIGKEIT 30 ML / KG KG.

Trink- und
Zusatznahrung

Anreicherung der

Nahrung
(z. B. Eiweil,

on, Emahrungsbera-
tung, intensive

1. IN WELCHER UMGEBUNG UND HALTUNG WIRD GEGESSEN?

Langjahrige Essgewohnheiten zu verandern ist kaum méglich. Deshalb soll
der altere Mensch essen, was ihm schmeckt und wie es ihm schmeckt.

e Schaffen einer freundlichen, ruhigen und entspannten. Atmosphare wahrend
des Essens.

*« RegelméaBige Hauptmahlzeiten und Zwischenmahlzeiten (Snacks).

¢ Getranke mit anbieten (trockene Mundschleimhaute reduzieren den
Geschmack und verstarken Schluckbeschwerden).

wird.



Selbstbestimmung und
Autonomie des Patienten/
Bewohners haben stets
Vorrang vor Bedarfsziel-

setzung! Diese Hinder-
nisse fur eine bedarfsge-
rechte Erndhrung sind
dann zu dokumentieren.

2.

WIE UND WAS WIRD GEGESSEN?

legen.

GefUhrte Bewegungen bei Armhebeschwéche.

Einsatz von Hilfsmitteln, z. B. gebogenes Besteck, Moosgummigriff am
Besteck, Tellerranderhdhung, Glas mit Griff, rutschfeste Unterlage.

Abwechslung bei Farbe und Form der Komponenten (z. B. K

Vorbereiten kleiner, mundgerechter Happchen.

Entfernen der Rinde am Brot.

Verbale Aufforderung.

Die Verwendung von Sauce zeigt einen positiven Effekt auf die Menge der
Nahrungszufuhr.

. WIE IST DER ENERGIEGEHALT DER MAHLZEITEN?

Anreicherung mit Créme fraiche, Butter, Sahne, Ol.

Anreicherung mit (gemahlenen) Nussen, Olsaaten.

Anreicherung mit Mandelmus, Erdnuss-/Nussnougatcréme.

Verwendung von Milchprodukten der Vollfett-/Rahmstufe.

Einsatz von Energiesupplementen (in Pulver- oder Fllssigform).

Angebot reichhaltiger Eier-/StuBspeisen.

Angebot von Auflaufen/mit Kése Uberbackenen Speisen.

Bei Patienten mit Risiko auf Mangelerndhrung sollte ein individueller MaBnah-

stitzungsbedarf)

Gegen Appetitlosigkeit und Ubelkeit kann Ingwer helfen (frischer Ingwertee:
3 Scheiben frischer Ingwer mit 200 ml abgekochtem Wasser Gbergieen und
mit Honig und/oder Zitronensaft verfeinern).

Bitter schmeckende Lebensmittel werden oft intensiver wahrgenommen.

Demenzkranke bevorzugen oft sif3e und fettreiche Speisen, z. T. lehnen sie
pikante Speisen ganz ab.

Ein Aperitif (z. B. Wermut), ein Glaschen Sekt, Hopfen- oder Schafgarbentee
oder s
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