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Forord

I denna rapport redovisas de nya stallningstaganden som gjorts i samband med revideringen av
Livsmedelsverkets rad Bra maltider i aldreomsorgen. De vetenskapliga underlagen for de
reviderade rdden finns publicerade i separata rapporter*?. Innehéllet i avsnitten Héllbara och Sékra
maltider baseras pa tidigare framtagna underlag.

Ambitionen i revideringen har varit att ge ett konkret stod utan att detaljstyra, att belysa
maltidskvalitet ur ett helhetsperspektiv samt att framhalla ett individcentrerat arbetssatt. Raden ska
fungera som vagledning for att styra och planera en verksamhet med individanpassade maltider
som hamnar i magen, gor nytta, ger valbefinnande och bidrar till att uppfylla verksamhetens
kvalitetsmal. Raden ska uppmuntra verksamheterna att genom samverkan inom och mellan sina
organisationer hitta lokala losningar snarare an att leverera fardiga mallar och instruktioner for hur
arbetet ska bedrivas. Detta for att gora utvecklingsarbetet battre anpassat for och forankrat i de
lokala verksamheterna och mindre fastlast vid detaljerade rekommendationer.

Raden tar tydligt avstamp i socialtjanstlagen och vardegrunden for aldreomsorgen, eftersom mat
och maltider &r centrala omsorgsinsatser saval i ordinart som sarskilt boende. Arbetet med
revideringen av raden har skett i nara samverkan med Socialstyrelsen.

Projektgruppen som arbetat med revideringen av raden har bestatt av Anna-Karin Quetel,
nutritionist och projektledare, Ulrika Brunn, dietist, Asa Carlstein, kostekonom, Hanna Eneroth,
nutritionist, Karin Lilja, nutritionist, Jorun Sanner Féarnstrand, kommunikat6r och Eva Sundberg,
kostekonom.

Livsmedelsverket april 2018

! Livsmedelsverket, Mat och maltider i &ldreomsorgen — vetenskapliga underlag om maéltidsmiljé och verksamhetsstruktur, fysiologiska och
sensoriska aspekter av dldrandet samt sarskilda naringsbehov hos skéra éldre, Rapport 37, 2017. Uppsala.

2 Livsmedelsverket, Energi, néring och fysisk aktivitet for aldre — baserat p& Nordiska Naringsrekommendationer 2012. Rapport 27, 2017.
Uppsala.
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Tydligare beskrivning av maltidskvalitet

Syfte

Att tydliggora vad som menas med maltidskvalitet ur ett helhetsperspektiv.

Livsmedelsverkets atgard

e Raden Bra maltider i aldreomsorgen utgar fran Maltidsmodellen, dar varje avsnitt belyser olika
kvalitetsomraden som ar viktiga for att uppna hog kvalitet pa maltiderna. Raden byter ocksa titel
till Bra maltider i aldreomsorgen fran tidigare Bra mat i aldreomsorgen.

INTEGRERAD

NARINGS-
RIKTIG

HALLBAR

Figur 1. Maltidsmodellen beskriver maltidskvalitet ur ett helhetsperspektiv.

Bakgrund

e Som stod i arbetet med malformulering och uppfdljning av de offentliga maltidernas kvalitet har
Livsmedelsverket sedan 2012 en maltidsmodell i form av ett pussel, se figur 1. Modellen bestar av
sex olika omraden, som alla ar viktiga for att maltiderna ska bidra till jamlik halsa, valbefinnande
och hallbar utveckling.

e Att maltiden &r god och trivsam &r centralt for att maten ska atas upp och gora nytta. En bra
maltid ar dven naringsriktig och naturligtvis saker att ata. Med hallbar menas maltider som bidrar
till en hallbar utveckling ur ett miljoperspektiv. Med integrerad menas att maltiden ar en del av
omsorgen, skolan eller férskolan och kan tas tillvara som en resurs, exempelvis for att skapa
sociala sammanhang.

e Maltidsmodellen ar ett verktyg for de som beslutar om, planerar, tillagar och serverar maltider i
offentliga verksamheter. Den kan anvéandas som checklista for att fa med maltidens olika
kvalitetsomraden i samband med policyutveckling, upphandling, utvardering och uppfdljning av
den egna maltidsverksamheten. Modellen syftar ocksa till att skapa samsyn inom organisationen
kring vad maltiderna ska bidra till.
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e Modellen har utvecklats utifran tidigare forskning kring maltidskvalitet (1, 2). Aven praktiska
erfarenheter fran branschen har vagts in i utvecklingen. Den anvands idag i flera kommuner vid
policyutveckling, upphandling och i kommunikationen med bland annat personal och matgéster.

Slutsats

For att alla matgéster ska kdnna matgladje och ma bra av maten bor maltidens kvalitet kommuniceras,
utvecklas och bedémas ur ett helhetsperspektiv. Darfor ar de reviderade raden Bra maltider i
aldreomsorgen uppbyggda utifran Maltidsmodellen.

Referenser

1) Inga-Britt Gustafsson, Asa Ostrém, Jesper Johansson och Lena Mossberg (2006) The Five
Aspects Meal Model: a tool for developing meal services in restaurants, Journal of
Foodservice, 17, pp. 84-93

2) Lundmark, Berit (2002) Kvalitet som utsaga och praktik - kvalitetsaspekter med fokus pa
skolmaltiden i Sverige. Uppsala universitet, Institutionen for hushallsvetenskap (IHV).
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Framgangsfaktorer for styrning av
maltidsverksamhet

Syfte

Att ge stod rorande styrning av aldreomsorgens maltidsverksamhet.

Livsmedelsverkets atgard

| rdden Bra maltider i &ldreomsorgen lyfts fem framgangsfaktorer for de med 6vergripande ansvar for
aldreomsorgens maltider:

e Fokusera pa individen

e Satsa pa kunskap och kompetens

o Se till helheten — anvdnd Maltidsmodellen

o Tydliggdr ansvaret och moéjliggor samarbete

e Sitt upp mal, prioritera maltiden och fraga efter resultaten

Bakgrund

o | litteraturgenomgangarna belyses manga olika dilemman och majligheter kopplat till
maltidsverksamhetens styrning och logistik. [1] De mest framtradande redogors for i
nedanstaende punkter.

o Flerastudier [2, 3] lyfter problematiken kring personalens bristande kunskaper kring &ldres
naringsmassiga behov, bemotandet i maltidssituationen, bristen pa helhetssyn samt en otydlig
arbets- och ansvarsfordelning i hela maltidskedjan.

e Forskning visar att det gar att forbattra de aldres nutritionella status genom insatser som
inkluderar utbildning av personalen, anpassade maltidsrutiner och mellanmal utifran de aldres
behov och preferenser [4].

¢ Organisatoriska forandringar sasom justeringar i styrdokument, rutiner, budget och bemanning ar
mer effektiva &n enskilda interventioner [5].

Slutsats

Arbetet med bra maltider kan stirkas genom tydlig styrning och samverkan i hela organisationen.

Referenser (urval)

1. Livsmedelsverket, Mat och maltider i &ldreomsorgen — vetenskapliga underlag om
maltidsmiljo och verksamhetsstruktur, fysiologiska och sensoriska aspekter av aldrandet samt
sérskilda ndringsbehov hos skéra dldre, Rapport 37, 2017. Uppsala.
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Beattie, E., O"Reilly, M., Strange, E., Franklin, S and Isenring, E., How much do Residential
Aged Care Staff Members Know About the Nutritional Needs of Residents? International
Journal of Older People Nursing, 2014. 9: p. 54-64.

Pajalic, Z., Skovdahl, K., Westergre, A and Persson, L., How the Professionals Can Identify
Needs for Improvement and Improve Food Distribution Service for the Home-Living Elderly
People in Sweden — An Action Research Project. Journal of Nursing Education and Practice,
2013. 3(8): p. 29-40.

Lorefélt, B., Wilhelmsson, S., A Multifaceted Intervention Model can give a lasting
Improvement of Older Peoples™ Nutritional Status. The Journal of Nutrition, Health and
Ageing, 2012. 16(4): p. 378-382.

Dyck, M., Schumacher, J., Using Evidence-Based Organizational Strategies to Prevent
Weight Loss in Frail Elders. . Annals of Long-Term Care: Clinical Care and Ageing, 2013.
21(5): p. 24-30.
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Faktorer som stimulerar aptit och atande

Syfte

Att ge flera exempel pa atgérder som visats kunna stimulera aptit och 4tande hos individer inom
aldreomsorgen.

Livsmedelsverkets atgard

Sammanfattning av faktorer och insatser som visats kunna stimulera aptit och atande hos individer
med nedsatt aptit inom aldreomsorgen.

Respekt for individens behov och énskemal — vanor, preferenser och traditioner.
Delaktighet — i menyplanering, matlagning, servering och maltidsmiljons utformning.
Sjalvstandighet — assistans och stéd som mojliggor for individen att sa langt som majligt
hantera mat och maltider sjélv.

Kulinarisk kvalitet — matens presentation (i bade ord och upplagg), doft, smak, variation i
konsistens.

Variation och valmdjligheter mellan flera olika ratter och tillbehor.

Aptitretare — syrliga och salta smaker.

Mellanmal — méanga sma maltider spridda 6ver dagen.

Trivsam maltidsmiljo — hemlika eller restauranglika miljoer utifran maltidsgasternas 6nskemal
och trevligt bemétande fran personalen.

Séllskap — mojlighet att valja om maltiderna ska atas enskilt eller tillsammans med andra.

Bakgrund

De dominerande nutritionella problemen bland &ldre ar dtsvarigheter och undernaring. Den
nedsatta aptiten kan ha bade fysiologiska och sociala orsaker. [1]

En undernard person har lattare att falla, fa en fraktur, utveckla trycksar och I6per fyra ganger
Okad risk att do i fortid. [2]

| litteraturgenomgangarna belyses fysiologiska, sociala och fysiska aspekter som i studier
visats paverkar aptiten, eller som framhalls av aldre sjalva [1].

| studier dar aldre personer kommer till tals beskrivs flera faktorer som viktiga for aptiten [3-
5]; att maten upplevs som vallagad, familjar, har en bra konsistens, ar nylagad, motsvarar
forvéntningarna, intas i sdllskap med andra, intas i en vacker och lugn omgivning, vackert
upplagd, variation i fargen, ratt temperatur, latt att tugga och att det erbjuds flera
valmgjligheter.

Aptiten kan ocksa stimuleras genom variation av smaker. Forskning visar att mattnadskanslan
minskar om en ny matratt eller smak introduceras - det kallas sensorisk mattnad [6] eller
”smorgasbordseffekten”. En maltid med aptitretare, forritt och/eller efterratt kan darfor leda
till ett hogre energiintag. Samma effekt kan fas med hjalp av smakforhojare under maltiden.
Matens gastronomiska egenskaper — utseende, doft, smak och konsistens — blir sarskilt viktiga
i dldreomsorgen eftersom den sensoriska formagan blir nedsatt med 6kad alder. [1]

For att uppna en positiv smakupplevelse hos matgasterna har sex kulinariska succéfaktorer
identifierats. Enligt dessa ska maten presenteras (1) sa att presentationen bade pa tallriken, i
menyn och muntligen méter matgasternas forvantningar. Doften (11) pa maten ska vara
aptitretande och stdamma 6verens med det som serveras. Att det finns en balans mellan
smakerna (111) i relation till vad det &r for mat. Att umami (V) finns med som en naturlig
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ingrediens, att det finns en variation mellan olika konsistenser (V) i ratten och att
smakintensiteten ar hog (VI). [7]

Betydelsen av att skapa vardfria maltider i lugn och ro utan exempelvis medicinering,
verksamhetsplanering eller personalbyte anges vara forbisedd inom omvardnadsarbetet [8].
Forskning visar att det gar att forbattra de aldres nutritionella status genom insatser som
inkluderar utbildning av personalen, anpassade maltidsrutiner och mellanmal (inklusive
aptitretare) utifran de aldres behov och preferenser [9].

Maltider ar mer an enbart ett intag av naring och har méjlighet att framja valbefinnande och
livskvalitet. Darfor ar det av vikt att maltiderna signalerar att den tar hansyn till de &ldres
maltidshistoria och preferenser [10].

Jamfort med fardiggjorda tallrikar bidrar sa kallade familjemaltider (dar de aldre sjélva far ta
for sig av maten) till mer social samvaro kring bordet men ocksa till 6kat valmaende. [11, 12]

Slutsats

Det finns manga faktorer som har betydelse for aptit och atande, bade sadana kopplade till matens
sensoriska egenskaper, sattet maltiden serveras pa och andra omgivande faktorer.

Referenser (urval)

1.

10.

11.

Livsmedelsverket, Mat och maltider i dldreomsorgen — vetenskapliga underlag om
maltidsmiljo och verksamhetsstruktur, fysiologiska och sensoriska aspekter av aldrandet samt
sérskilda naringsbehov hos skora aldre, Rapport 37, 2017. Uppsala.

Soderstrom L, Rosenblad A, Adolfsson ET, Saletti A, Bergkvist L. Nutritional status predicts
preterm death in older people: A prospective cohort study. Clinical Nutrition. 2014;33(2):354-
9.

Wikby, K., Fagerskiold, A, The Willingness to Eat. An Investigation of Appetite Among
Elderly People. Scandinavian Journal of Caring Sciences, 2004. 18: p. 120-127.

Shultz, J., A., Crogan, N, L., and Evans, B, C, Organizational Issues Related to Satisfaction
with Food and Food Service in the Nursing Home from the Resident's Perspective. Journal of
Nutrition for the Elderly, 2006. 24(4): p. 39-55.

Mahadevan M., H.H., Feldman C., Ruzsilla J., Raines E., Assisted-living elderly and the
mealtime experience. Journal of Human Nutrition and Dietetics, 2014. 27: p. 152-161.

Rolls, B.J., Rolls, E.T., Rowe, E.A. and Sweeney, K., Sensory specific satiety in man.
Physiology & Behavior 1981. 27: p. 137-142.

Klosse, P, R., Riga, J., Cramwinckel, A, B and Saris, W, H, M (2004). The formulation and
evaluation of culinary success factors (CSFs) that determine the palatability of food. Food
Service Technology: 4: 107-115.

Harnett, T., Jonsson, H., Shaping Nursing Home Mealtimes. Ageing and Society, 2017. 37: p.
823-844.

Lorefalt, B., Wilhelmsson, S., A Multifaceted Intervention Model can give a lasting
Improvement of Older Peoples” Nutritional Status. The Journal of Nutrition, Health and
Ageing, 2012. 16(4): p. 378-382.

Palacios-Cefia, D., Losa-Iglesias, M.A., Cachon-Pérez, J.M., Gdmez-Pérez, D., Gomez-
Calero, C and Fernandez-de-las-Pefias, C (2013). Is the Mealtime Experience in Nursing
Homes Understood? A Qualitative Study. Geriatrics and Gerontology International, 13: 482-
489

Nijs, K. de Graaf, C., van Steveren, W.A and de Groot, L (2009). Malnutrition and Mealtime
Ambiance in Nursing Homes. Journal of the American Medical Directors Association,
10(4):226-9.
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12. Barnes, S., Wasielewska, A., Raiswell, C and Drummond, B (2013). Exploring the Mealtime
Experience in Residential Care Settings for Older People: An Observational study. Health and
Social Care in the Community, 21(4): 442-450
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Reviderade rekommendationer rorande
aldres energi- och naringsbehov

Syfte

Att ge en tydlig ram for maltidernas naringsmassiga kvalitet med utrymme for kulinarisk kreativitet
och anpassning till individens 6nskemal och preferenser.

Livsmedelsverkets atgarder

e De tidigare rekommendationerna om tre grundkoster (SNR-kost, A-kost och E-kost) ersétts
med en tabell med hanvisning till aldres energi- och naringsbehov enligt Nordiska
naringsrekommendationer samt hur maltiderna bor anpassas till individer med nedsatt aptit. Se
nedan.

e Tydliggtrande att oavsett hur matens néringsmassiga kvalitet sékerstalls ar det viktigt att folja
upp hur mycket mat omsorgstagarna faktiskt ater.

e Tydliggorande att det &r viktigare att maten lockar aptiten och méter den aldres 6nskemal an
att varje maltid exakt uppfyller naringsrekommendationerna.

e Rad att tillhandahalla manga, sma energi- och proteintata maltider.

Né&rings- Personer dver Personer Funktion Kaéllor i maten, Kommentar
amne 65 ar, normal over 65 ar, exempel
aptit nedsatt aptit,
Energi 9 MJ (2 150 Ofdrandrat. Kroppen behdver Energin kommer Viktstabilitet, eller
kcal) lagom med energi | framst fran fett, vid behov
for att fungera bra. | protein, viktuppgang, &r en
o Bade for lite och kolhydrater samt viktig indikator pa
S:"é’;‘for:;gts"ar for mycket kan alkohol. att maltiderna ger
: leda till ratt méangd energi.
varierar med halsoproblem Fett ger mest g g
kroppsstorlek, ‘ energl per gram,
kén och niva av drygt dubbelt sa
fysisk aktivitet. mycket som
protein och
kolhydrater.
Protein 15-20 Forhojt. Behovs for att Mjolk, yoghurt, Varje maltid
energiprocent. bevara fil, ost, kvarg, behgver innehélla
muskelmassa, for agg, kott, fagel, bra proteinkallor.
. immunforsvaret, fisk, baljvéxter, Individer med
Motsvarar cirka | 15 154 sérlakning och nétter och fron. sjukdom eller
1,2 g protein/kg | hrotein/kg rehabilitering. derndring k
kroppsvikt och kropnsvikt undernaring kan
dag. er%r; behova ett annu
per aag. Om energiintaget hogre
; 4r for Iagt anvands proteinintag.
Aldre har ett Motsvarar proteinet till
h?gtgeinbehov 4 | cirka80-100 | bransle. Se
pn re gram/dag (vid Socialstyrelsen.
yngre. vikt 65 kg).
Fett 25-40 Forhojt, Viktig energikalla, | Oljor, matfetter,
energiprocent ibland Gver och gér d&ven sma | gradde, ost, feta
40 portioner kott- och
energiprocent | energirika. charkprodukter,
. Birare av noétter och frén.
smakdmnen och
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vissa
naringsdmnen.

energiprocent

med viss energi,
fibrer, vitaminer,
mineraler och
antioxidanter.

Flerométtade 5-10 Oféréandrat. Livsnddvéndiga Fet fisk, som lax,
fetter energiprocent. fetter som sill och makrill,
(omega-3, kroppen inte sjalv | rapsolja, matfetter
omega-6) Motsvarar cirka kan tillverka utan baserade pa
behdver fas via rapsolja, notter
20 gram per dag maten. och fron.
(vid energiintag
pa 9 MJ).
Kolhydrater 45-60 Légre, ibland | Kolhydratrika Gronsaker,
energiprocent under 45 livsmedel bidrar rotfrukter, potatis,

bér, frukt, brod,
mj6l, gryn och ris.

Socker Hogst 10 Ett hogre Viktig energikalla, | Sota efterratter, Sockersotade
energiprocent. intag &r ofta men sockerrika bakverk, glass, drycker ger
befogat for att | livsmedel &r ofta godis och sota mindre ndring &n
sékerstalla naringsfattiga. drycker. juice och mjolk
tillrackligt och okar risken
energiintag. for karies.
Fibrer 25-35 gram per Eventuellt Mattar utan att Gronsaker,
dag. lagre. bidra med energi. rotfrukter, bér,
Kan minska risken | frukt, baljvaxter,
for forstoppning, samt bréd, mjol
tillsammans med och gryn av
ett tillrackligt fullkorn.
vétskeintag.
D-vitamin 10 mikrogram Ofdréndrat. Behdvs, Fisk, sarskilt fet Alla over 75 ar
per dag (61-74 tillsammans med fisk, berikade rekommenderas
ar) kalcium, for ett mjolkprodukter, tillskott med 20
20 mikrogram starkt skelett och berikade matfetter | mikrogram
per dag (6ver 75 starka tander. och oljor samt vitamin D3 per
an*. Brist pa D-vitamin | kott och &gg. dag.
Okar risken for
benskorhet och L .
frakturer. Egen produktioni | Formagan att
huden med hjalp bilda D-vitamin i
av solens huden forsémras
stralning. med &ldern.
Bakgrund
e Det dr viktigt att den aldre far i sig tillrackligt med energi och naring. De dominerande

nutritionella problemen bland aldre ar dtsvarigheter och undernaring. Den nedsatta aptiten kan
ha bade fysiologiska och sociala orsaker. [1]

En undernard person har lattare att falla, fa en fraktur, utveckla trycksar och I6per fyra ganger
Okad risk att do i fortid. [2]

Att ata farre an fyra ganger per dag och att ha en nattfasta langre an elva timmar kan kopplas
till 6kad risk for undernaring [3].

NNR 2012 [4] ersétter de tidigare Svenska Naringsrekommendationer (SNR) och darmed dven
de sa kallade grundkosterna.

Det finns signaler om att det tidigare grundkostsystemet gett allt for litet utrymme for
flexibilitet och individanpassning, orsakat matsvinn, och inte anvénts for att folja upp vad som
verkligen hamnat i magen [5, 6].

For de som ar aldre dn 65 ar rekommenderas 15-20 E% protein, vilket kan jamféras med 10-
20 E% protein som &r rekommendationen for vuxna upp till 65 ar. Den gradvisa forlusten av
muskelmassa och styrka, samt att kronisk sjukdom &r vanligare i den gruppen ar
anledningarna till rekommendationen om en hdgre andel protein i kosten for de aldre. Kronisk
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sjukdom kan genom katabola effekter av sjukdomarna, perioder av begrénsad aktivitet och
forsamrad aptit leda till att andelen protein i kroppen minskar och maste erséttas av protein
fran kosten. [4]

Aldre som lider av akut eller kronisk sjukdom, samt har eller &r i riskzonen for undernaring,
rekommenderas ett intag runt 1,2-1,5 g protein/kg kroppsvikt per dag. F6r individer med
allvarlig sjukdom eller med betydande undernéring kan behovet uppga till 2,0 g/kg kroppsvikt
per dag for att kompensera for effekterna av katabola processer [4].

Ett tillrackligt intag av vatska ar hogt prioriterat da aldre lattare drabbas av uttorkning [4, 7]
Aldre som riskerar undervikt kan behGva 4ta mer energi- och naringstat mat eller &ta oftare for
att fa i sig tillrackligt med energi och naring. Det betyder en lagre andel kolhydrater och mer
protein och fett. [4, 7].

Vid laga energiintag <8 MJ/dag Okar risken for laga intag av flera naringsamnen. [4, 7]

Enligt socialtjanstlagens vardegrund ska socialtjanstens omsorg om aldre inriktas pa att aldre
personer far leva ett vardigt liv och kanna valbefinnande [8]. For att uppna det behéver
aldreomsorgen bland annat vérna och respektera den enskilda personens rétt till privatliv och
kroppslig integritet, sjalvbestdmmande, delaktighet och individanpassning. Det galler &ven vid
maltiderna.

Awven friska dldre kan ha svart att tillgodose behoven av vitamin D och alla 6ver 75 &r kommer
rekommenderas tillskott om 20 mikrogram vitamin D dagligen. Denna hantering kommer att
publiceras i en sérskild rapport fran Livsmedelsverket under 2018.

Slutsats

For att ge maltidsverksamheter storre flexibilitet och méjlighet att anpassa menyn efter matgasternas
behov har de tidigare definierade kosterna ersatts av en hanvisning till aldres behov av energi och
naring vid normal eller nedsatt aptit istallet for att exakt ange vad varje maltid ska innehalla.

Referenser som hanteringen grundar sig pa
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Anpassad tallriksmodell for dldre med
nedsatt aptit

Syfte

Att illustrera naringsriktiga maltider for aldre personer med nedsatt aptit.

Livsmedelsverkets atgarder

¢ Anpassa den traditionella tallriksmodellen till en mindre portionsstorlek med hégre energi- och
proteintathet.

Bakgrund

e Det dr viktigt att den aldre far i sig tillrackligt med energi och naring. De dominerande
nutritionella problemen bland &ldre ar dtsvarigheter och undernaring. Den nedsatta aptiten kan
ha bade fysiologiska och sociala orsaker. [1]

e Enundernard person har lattare att falla, fa en fraktur, utveckla trycksar och léper fyra ganger
Okad risk att do i fortid. [2]

e Vid planering av maltider for skora aldre bor tolkningen av NNR 2012 géras med
malgruppens forutséttningar i beaktande. Makronutrienternas fordelning kan behova forandras
sa att andelen kolhydrater, framfor allt fiberrika, ar lagre medan andelen protein och fett &r
hogre. [3] Det innebér higre energitathet och darmed mojligheten att begrénsa portionens
volym.

e Tallriksmodellen for aldre bor justeras, sa att proteinkallorna fyller relativt mer pa bekostnad
av kolhydrater och mangden frukt och grénsaker. [4]

e Det dr viktigt att rekommendationerna om sma, energi och proteintata maltider forstas och kan
anvandas av alla yrkesgrupper i hela maltidskedjan. [5]

e Rekommendationerna behdéver vara majliga att tolka och anpassa till individens 6nskemal och
preferenser. En modell kan vara tydligare och enklare att forsta och ge storre mojlighet till
individanpassning an en naringsrekommendation.

Referenser som hanteringen grundar sig pa

1. Livsmedelsverket, Mat och maltider i aldreomsorgen — vetenskapliga underlag om
maltidsmiljé och verksamhetsstruktur, fysiologiska och sensoriska aspekter av aldrandet
samt sdrskilda néaringsbehov hos skora &ldre, Rapport 37 2017. 2017: Uppsala.

2. Sdderstréom L, Rosenblad A, Adolfsson ET, Saletti A, Bergkvist L. Nutritional status predicts
preterm death in older people: A prospective cohort study. Clinical Nutrition.
2014;33(2):354-9.

3. Nordic Nutrition Recommendations 2012. Integrating nutrition and physical activity. 5:e
uppl. Vol. Nord 2014;002. 2014: Nordic Council of Ministers 2014. 627.

4.  Pedersen, A. N. (2017). Modelberegninger bag kostrad til zldre over 65 ar: Notat til
Fadevarestyrelsen, Altomkost.dk. Sgborg: DTU Fgdevareinstituttet, Danmarks Tekniske
Universitet.

5. Dialogméten med foretradare fran olika yrkesgrupper i dldreomsorgen. Livsmedelsverket.
2013-2017.
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Maltidsordning

Syfte

Att ge stod kring maltidernas fordelning 6ver dagen

Livsmedelsverkets atgard

Tydliggorande av behovet av individanpassad maltidsfordelning:

e Maltiderna bor fordelas under en stor del av dygnet, vanligtvis som frukost (morgonmal),
lunch (mitt pa dagen), middag (kvallsmal), och minst tre mellanmal.

e Ju mindre portioner den &ldre orkar &ta desto fler sma energi- och naringstata maltider behovs.

e Nattfastan, det vill saga tiden mellan sista maltiden pa kvéallen och den forsta pA morgonen,
bor inte 6verskrida elva timmar

Bakgrund

e Att ata farre an fyra ganger per dag och att ha en nattfasta langre &n elva timmar kan kopplas
till 6kad risk for undernaring [1].

e Nattfastan behover hallas kort av praktiska skal for att ge tid for alla de sma maltiderna.

e Forskning visar att det gar att forbattra de aldres nutritionella status genom insatser som
inkluderar anpassade maltidsrutiner och mellanmal (inklusive aptitretare) utifran de aldres
behov och preferenser samt utbildning av personalen [2].

Slutsats

Maltidsordningen, det vill saga hur maltiderna fordelas 6ver dygnet, &r viktig for att ticka behovet av
energi och néringsamnen. S&rskilt for &ldre med nedsatt aptit.

Referenser

1. Soderstrom, L., et al., Mealtime habits and meal provision are associated with malnutrition
among elderly patients admitted to hospital. Clin Nutr, 2013. 32(2): p. 281-8.

2. Lorefélt, B., Wilhelmsson, S., A Multifaceted Intervention Model can give a lasting
Improvement of Older Peoples” Nutritional Status. The Journal of Nutrition, Health and
Ageing, 2012. 16(4): p. 378-382.
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Remiss och 6ppen konsultation

En remissversion skickades ut till berérda myndigheter, organisationer och andra enskilda aktorer
samt publicerades for 6ppen konsultation pa Livsmedelsverkets webbplats i oktober 2017. Totalt
erhélls 50 st remissvar. Majoriteten av de svarande var positiva till att raden revideras, att de har ett
mer individcentrerat forhallningssatt och att det kravs individuella 1osningar. De inkomna
synpunkterna och Livsmedelsverkets atgard i den slutliga versionen av raden sammanfattas har nedan.

e Onskeméal om mer konkreta rekommendationer kring naringsriktighet.

o Tydliggorande kring rekommendationerna for energi och naring for aldre med normal
respektive nedsatt aptit.

o Den traditionella tallriksmodellen har ersatts med en anpassad variant for aldre som
tydliggoér hur portionen kan minskas samt kolhydraterna kan ersattas med protein och fett
for att oka energi- och proteintatheten i maltiden.

o Tydliggorande kring vilka livsmedel som okar maltidens energiinnehall och vilka som
okar proteininnehall.

e Undvik vérdeladdade utryck och beskriv termer pa tydligare satt
o Begreppet “institutionslik maltid” uppfattades svartolkat och vardeladdat och togs bort ur
raden trots att det lyfts i de vetenskapliga underlagen. Istallet beskrivs vad som avses.
o Maltiderna frukost, lunch och middag har fatt en narmare forklaring.

e Manga hade synpunkter pa beskrivningen av olika yrkesgrupper och deras roller, lamnade
onskemal om tydliggdra rollbeskrivningar och ansvarsomraden, tydliggora behovet av
kompetens hos personalen, att lyfta fram maltidsombudens roll och att ta fram sérskilt material
till vissa yrkesgrupper och chefer.

o Auvsnittet om olika yrkesgruppers ansvar och roller i maltidskedjan har kortats ned da vi
inte sdg det som mojligt att ga in och ange ansvarsomraden i detalj.
o Behovet av kompetens pa alla nivaer lyfts pa flera stallen i raden.

En beskrivning av maltidsombudens samordnande roll har lagts till.

o Det fanns inte tid och resurser att utveckla yrkesspecifika kompletterande material under
framtagandet av raden. Det &r dock en idé som tas med i det fortsatta arbetet.

o | kommunikationen av raden kommer chefer och beslutsfattare att utgéra en primar
malgrupp.

O

e Manga efterfragar kortare, mer sammanfattande texter och tydligare rad, checklistor och stod
for utvardering.

o Varje kvalitetsomrade (pusselbit) har sammanfattats i ca 5-6 punkter och hela raden
sammanfattas i en bilaga.

o Texterna har granskats, kortats ned och forbattrats sprakligt.

o Det fanns inte tid och resurser att utveckla mallar och stod for utvardering av
maltidsverksamheten under framtagandet av raden. Det &r dock en idé som tas med i
det fortsatta arbetet.
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e Flera dnskar ett fortydligande om vilka aldre som omfattas av Livsmedelsverkets rad och
nordiska naringsrekommendationer da fa personer inom aldreomsorgen ér friska.

o | ndra samrad med Socialstyrelsen har vi tagit fram en modell for att visa hur
Livsmedelsverkets rad rérande goda och individanpassade maltider utgor en grund for
allt maltidsarbete inom dldreomsorgen. Maltiderna kan i vissa fall och i olika grad
behova kompletteras med individuell nutritionsbehandling vid specifika sjukdomar
eller risktillstand. Ambitionen bor dock vara att gora insatser sa langt ned i stegen som
mojligt.

e Nagra dnskar att raden lyfter fram halsoekonomiska fakta rérande mat och halsa.
o Halsoekonomiska genomgangar saknas i vara vetenskapliga underlag. Detta omrade
vore dock intressant att belysa narmare i framtiden.
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