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Was ist eine Mangelernahrung?

» Mangelernahrung = definiert als Minderversorgung
mit bestimmten Makro- und Mikronaherstoffen.

Makronahrstoffe = Eiweifs, Fettsauren, Kohlenhydrate
Mikrondhrstoffe = alle Vitamine und Mineralstoffe

» Haufig betroffene Nahrstofte bei Bewohner:
Eiweifs
Calcium/Vitamin D
Zink /Eisen



Weshalb kommt es dazu? %‘

» Abnahme des Seh-, Geschmacks- und
Geruchsvermogens

» Zahnverlust, Kau/Schluckprobleme, Mundtrockenheit
» Verminderter Appetit/Durst, schnellere Sattigung

» Psychische Probleme (Depression, Einsamkeit...)

» Demenz

» Medikamentennebenwirkung

» Erkrankungen, wie virale Infektionen, Tumore,
Wundheilungsstérung,...



Teufelskreis der Mangelerndhrung *

Geschwachte
Immunabwehr




Wie verlauft die Diagnostik?

» Anthropometrische Daten
» Erndhrungsanamnese
» Teller- und Flussigkeitsprotokoll

» Screeningverfahren

» Klinische Untersuchung
(Haut, Zahnstatus,...)

» Labordiagnostik (Gesamtprotein,
Serumalbumin, Transferrin,...)

zﬂﬁi




Welche Therapieansatze gibt es?

» Grundproblem beheben
» Appetit durch appetitsteigernden Lebensmittel heben

» Speisenzubereitungen an die Bedurfnisse des
Bewohners anpassen

» Eindickung von Getranke/Speisen bei
Schluckstérungen

» Mangelzustidnde gezielt durch Trinknahrung,
Supplemente und Module ausgleichen



Welche Vorteile hat die Ernahrungs-
therapie flir den Bewohner?

» Maximale Lebensqualitat

» Steigerung der Leistungsfahigkeit

» Erhohung der Therapievertraglichkeit
» Verbesserte Immunabwehr

» Appetitanregung

» Erhaltung der Muskelmasse bzw. Verzogerung des
Muskelabbaus

» Raschere Wundheilung



Welche Vorteile hat die Ernahrungs-
therapie fir das Pflegeteam?

» Optimale Patientenbetreuung unter Berticksichtigung
spezieller Winsche und Unvertraglichkeiten

» Bedarfsgerechte Nahrstoff- und Energiezufuhr

» Langere Selbststidndigkeit des Bewohners

- Geht's dem Bewohner gut, geht's dem
Pflegepersonal gut!



4

v v

v

Energiebedart

Frauen 25 kcal/kg bis 45 kcal/kg d
Manner 25 kcal/kg bis 50 kcal/kg d
Immobiler Patient 25 kcal/kg d

Mobiler Patient
(je nach korperliche Aktivitat)

30 - 35 kcal/kg d

Zuschlage je nach Erkrankung und Schwere:

Mittelschwere Erkrankung
Schwere Erkrankung

+ 25% bis + 75%
+ 50% bis + 275%




EiweifSbedarf im Alter (> 65 Jahre)

1,0 g/ kg Korpergewicht pro Tag
» (ESPEN-LL Geriatrie) ~




Lieblingsspeisen alterer Menschen

Eiweif (g) Energie (kcal)

Milchkaffee

2 Scheiben Milchbrot

1 EL Butter 2,0 335,0

1 EL Marmelade

Gemiisecremesuppe

Kartoffelpiiree

Gemiise 9,0 340,0
Sofie

Apfelmus

Nudelsuppe

Griefbrei mit Zimt/Zucker 14,0 352,0
Gesamtmenge 32,0 1027,0
Eiweifdbedarf dlterer Menschen: 1,0 bis 1,5 g/kg pro Tag

bei 50 bis 65 kg: 50 g bis ca. 100 g pro Tag



Wo steht ihr Bewohner?

Normalkost



Wo steht ihr Bewohner?

Hochkalorische Ernahrung
F ke

Normalkost



Wo steht ihr Bewohner?
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J Hochkalorische Ernahrung L
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Wo steht ihr Bewohner?

Enterale Ernihrung (Sonde)
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Hochkalorische Ernahrung
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Wo konnen Sie Einfluss nehmen?

Parentale Ernahrung

il ™
Hochkalorische Ernahrung
| |

Marmalknct




Was gehort zu...

... umfassen Pulver, Cremen oder Getranke,
die vollbilanziert oder teilbilanziert sind.

Hochkalorische Erndhrung

... sind Speisen/Getrinke, die mit Modulen
angereichert werden, wie z.B. Fett-, Eiweifs-

oder Kohlenhydratmodule.



Hochkalorische |

Lrnahrung

Welche Moglichkeiten gibt es?

' NUTRICIA

' Protifar

Eiweif}
-anreicherung

!
G(alogen’ A
= Extra

=

1 ML SR Ty

Strawberry Flavour

Fett
-anreicherung
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Maltodextrin #

Kohlenhydrat
-anreicherung



Trinknahrung und Supplemente

Trinknahrung und Supplemente

/

VOLL bilanziert

Diese Produkte enthalten
alle lebensnotwendigen
Stoffe. Sie werden zur
ausschliefilichen
Ernahrung verwendet.

~~

TEIL bilanziert

Diese Produkte enthalten
von einem speziellen Stoff
mehr. Sie werden als
Erganzung zur
Normalkost verwendet.




Vollbilanziert: Fortimel Yoghurt Style

Ballast-
stoffe




Vollbilanziert: Fortimel Pulver




Vollbilanziert: Compact Reihe
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Vorteile der Compact Reihe

» kleine Trinkflasche mit 125 ml
» hochkalorisch (300 kcal pro Flasche)
» eiweifdreich

» vollbilanzierte und teilbilanzierte Sorten

» sehr gute Vertraglichkeit Eﬂ s =
. . .\
» viele Geschmacksrichtungen _."'.,m.,L} _ . » )

R <
» hohe Patientenakzeptanz



Vollbilanziert: Fortimel Compact

Ballast-
stoffe

0¢




Vollbilanziert: Fortimel Compact fibre

Eiwei3




Teilbilanziert: Fortimel Compact Protein

keal | Eiwei3 \

300|18°

Ballast-
stoffe
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Teilbilanziert: Fortimel Jucy
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Ballast-
stoffe
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Teilbilanziert: Fortimel Creme

EiweiB

11,99




Wie konnen Sie die Empiehlungen
im Alltag umsetzen?

» Trinknahrungen als Fruhstiicksgetrank, Dessert oder
Spatmahlzeit anbieten

» Geschmacksrichtungen haufig wechseln

» Je nach Sorte Kalt oder Warm anbieten

» Kaffee z.B. warm

» fruchtige Sorten z.B. gektihlt

» Trinknahrungen untermischen und/oder appetitlich
anrichten



Dysphagie

Haufigkeit:

40-50% der alteren, pflegebedtirftigen Patienten sind
von Dysphagie betrofien.

-> Folge: Essen und die Medikamenteneinnahme
wird zur Herausforderung:

75 % der Dysphagie-Patienten sind von Dehydratation
(Dehydratisierung) betroffen

48 % sind mangelernahrt

34 % leiden unter Aspiration



Dysphagie: Amylaseresistenz

NICHT amylaseresistent

7 Wirkung hélt an — auch bei
Speichelkontakt (Amylase)

~ Behélt die Andickung in der
erforderlichen Konsistenz hei

~ Sorgt fur ein sicheres Schlucken

amylaseresistent

X Verliert die Wirksamkeit
bei Speichelkontakt (Amylase)

X Abweichung von der gewtinschten
Konsisterz durch Flussigkeitsbildung

X Risiko flir Verschlucken und Aspiration

In Pink elngefarbt die
freie Fltssigkeit, deren
Konsistenz durch den
Kontakt von Starke mit
Amylase im Speichel

abweicht




Dysphagie: Nutilissortiment

Zum Andicken far

Getranke und Speisen
zu Hause: Wenn Andicken von Speisen

nicht moglich, komplex oder
zeitaufwandig ist:




Wundheilung: Problem & Ziel
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Wundheilung: Inzidenz
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Wundheilung: Cubitan

Ballast-

stoffe %
0¢ Reich an:

Arginin (3g/200ml)

Zink (9mg/200ml)

Antioxidantien (Vitamin A, C und E)




