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Abstrakt

Syftet med denna studie ar att, utgaende fran tidigare vetenskapliga forskningar,
undersOka vad den aldre manniskan bor ata for att pa basta mojliga satt behalla sin
halsa och forebygga sjukdomar. Respondenterna vill klarlagga den aldre manniskans
naringsbehov och redogobra vilken betydelse naringen har for den aldres halsa och
friskhet. Som teoretisk referensram fungerar Erikssons och Nightingales syn pa hélsa
samt Hendersons antagande om “behovet att hjalpa patienten att &ta och dricka”.
Datainsamlingsmetoden som respondenterna anvant sig av ar litteraturstudie. Som
dataanalysmetod har vi valt att anvanda oss av resumé och innehallsanalys for att fa
resultatet av studien sa overskadligt som mgjligt. Studien sammanstalls fér att aldre
pa ett enkelt satt skall fa information om vad de bor ata for att behalla sin halsa.

Examensarbetet utarbetas i samarbete med projektet Aktiverande TV, Vasa Stad och
serviceboendet Berghemmet. Resultatet av var studie ar ett mangsidigt och fargglatt
kost- och naringshafte som innehaller naringsrekommendationer, tips pa bra mat for
aldre, recept m.m. | resultatet framkommer att den kognitiva kapaciteten hos aldre
kan uppratthallas om man ater ratt. T.ex. spannmal, gronsaker, fisk och agg innehaller
livsviktiga naringsamnen som uppratthaller den kognitiva halsan. Det framkommer
ocksa att ett hogt intag av frukt och gronsaker minskar mortaliteten hos den aldre
generationen. Manga naringsdmnen sa som protein, kalcium, omattade fettsyror och
folsyra bidrar till att forebygga osteoporos och sarkopeni (minskad muskelmassa).
Antioxidanter har ocksa visat sig skydda mot sjukdomar och har en positiv inverkan pa
den aldres halsa.

Sprak: Svenska Nyckelord: naring, kost, aldre, halsa
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Summary

The aim of this study is to, through scientific research, determine what elderly people
should eat to maintain health and prevent diseases. We want to assess the nutritional
needs for seniors and explain how diet affects general wellness. The theoretical
framework consists of Eriksson’s and Nightingale’s thoughts about health and
Henderson’s hypothesis concerning the patients’ need to intake food and water. Data
was collected through document studies. As the method of data analysis we chose to
use a review article, in order to get a coherent overview of the articles. The purpose of
the study is to provide elderly people with easy access to food recommendations.

The thesis is carried out in connection to the project “Activity TV” and it is
commissioned by the city of Vaasa and the nursing home Berghemmet. As a final
product of our study we compiled a varying and colorful booklet containing food
recommendations, tips for tasty cooking, recipes etc. The results of our study showed
that the cognitive capacity in the elderly can be maintained with healthy food. For
example grains, vegetables, fish and egg are sources for essential nutrients that help
to maintain cognitive health. It also appears that a high intake of fruit and vegetables
could reduce mortality among older people. Other nutrients such as protein, calcium,
unsaturated fatty acids and folic acid are important to prevent osteoporosis and
sarcopenia. Antioxidants also appear to have a protecting role against diseases and
influence elderly people’s wellness in a positive direction.

Language: English Key words: nutrition, food, elderly, health




Innehallsforteckning

I 101 1=To [T T PSR OPPSPRRRR 1
2 Syfte 0Ch frAgeStAININGAr..........cccoveiieeeeeeee ettt 3
3 Teoretisk ULGANGSPUNKL ......ceevvciereece ettt es sttt reen st se e, 4
3.1 Halsa enligt Eriksson och Nightingale............cccevveiiiieii i 4
3.2 Behov enligt Virginia HENAErSON ..........ccccviieieeieiie e 6

4 TeoretiSK DAKGIUNG ........ooiie et enes 7
4.1 OKaNde DEFOIKNING.......covreeeeeieeieeeee s 7
4.2 NatUrligt AIArANGE ......c.cvvvieiiieiceeeee e 8
4.2.1 FOrandringar I KIOPPEN .....cuiiueiieiieiieieie ettt 9
4.2.2 MUNNEN OCN tANDBINA ..ot 10
4.2.3 SVAIJNINGSPIODIEM ... 10
4.2.4 Kost- 0Ch tarmfUNKLION ..........ooiiiiiiiiiicee s 11

4.3 FOIKSJUKAOMAN ...t 11
4.4 MARIASMIIION .....cvivieieiicce e 12
4.5 VKt PAEAIAIE JAGAI........cooviveveeieeeceteeeee ettt en ettt 13
4.5.1 BMIN0OS AIUIE ..ot 13
4.5.2 Undervikt och dvervikt bland &ldre............cccooviiiiiiiiicees 14

4.6 Den &ldre manniskans naringsbenoV ... 15
4.7 Matpyramiden och tallriksmodellen ... 16
A8 FEUEI ...t 17
4.8.1 Fetternas uppgift samt rekommendationer............cccocevveiieiic i 18
4.8.2 KOIEBSTEIOl ...t e 18

4.9 KOINYATALET ...ttt 19
4.9.1 KOSFIDEE ...t e 20
4.9.2 Kolhydraternas uppgift samt rekommendationer.............ccccoveevveiiieiieesne e, 20

4.9.3 GlYKeMISKE INAEX ....veiiiiiieeiie st 21



A.10 PrOtRINGT ... 22

4.10.1 Proteinernas uppgift samt rekommendationer.............ccoceveniienineniinicieen 22
4.11 Vatten och VAISKEDENOV .......ccoiiiiiiiiiicc e 23
4,12 VIEAMINET 1.ttt bbb e b e b n e ene s 24

A.12.1 VITAMIN A ottt b bbbt ne e s 24

4.12.2 B-VITAMINET ..ottt bbbt 25

4.12.3 VITAMIN C oo bbbt 26

A4.12.4 VITAMIN Dottt bbb et 27

A4.12.5 VITAMIN E oo bbbt 27

4.12.6 VITAMIN Koottt 28
413 IMIINEIAIET ...ttt sb bbbt n s 28
4.14 AIKONOI OCH AIATE.......eieiie s 29

5 Undersokningens genomfOrande ...........ccoveveiieiiiiie i 30
5.1 UndersOkningens Material ...........cccooviiiiiiiiiiie i 31
5.2 LItEErAtUISTUIE ...ttt et 31
5.3 OVEISIKESAIIKEL .......covviveiieiviiiciice e 32
5.4 Innehallsanalys som dataanalySmetod ...........ccccerereeririiieieeeeeeeeeee e 33
5.5 BIOSCNYT ...t 34

6 Resultat 0Ch TOIKNING......cc.iiiiiice e 35
6.1 Naringens inverkan pa de aldres NAISA...........cccceveeeiiiiiieeeeeeeeeeee e 35

7 KIItISK GranSKNING ....ccvveiieiieiecce ettt e b e sbe e sreesreennesreenae e 39
7.1 INEEIN TOGIK .ttt 39
7.2 SEEUKLUT .ttt bbbttt 40
7.3 KONSISENS ... bbb b et 41

8 DISKUSSTON ...ttt bbb bbbttt b e bt bt 42

Bilagor

Litteratur



1 Inledning

Att fa ata tillrackligt varje dag ar grunden for ett gott liv. Redan i tidig alder far vi
information om vad man borde &ta och vad man borde undvika. Trots detta kan det vara
svart att halla goda matvanor. | dagens samhaélle finns det manga olika dieter och det kan
vara svart att veta vad som é&r lampligt. Darfor anser vi att det ar viktigt med
naringsrekommendationer, speciellt for aldre personer da det naturliga aldrandet,
sjukdomar, samt mediciner stéller annorlunda krav pa matintaget. Vi anser att aven aldre
manniskor har ratt att fA mer information géllande naringsrekommendationer som beror
deras generation. Till olika generationer hor olika matkulturer och de dldre idag dter garna
sadant som de ar vana med fran deras uppvixt t.ex. kottbullar, kottsoppa, ragbréd, lador

och potatis (Kiveld, Vaapio, Gustafsson & Jansson, 2011, 29).

Den fysiska, kognitiva och psykosociala funktionsdugligheten uppratthalls om man har ett
gott naringstillstand. De forandringar som uppkommer i samband med det naturliga
aldrandet, minskar matlusten och energibehovet hos aldre. (Kivela, m.fl., 2011, 27).
Naringstillstdndet paverkar halsan, funktionsformagan och livskvaliteten hos den &ldre. Ett
gott naringstillstand okar forutsattningarna att den éldre kan bo hemma langre och klara sig
sjalv. Det paverkar ocksa aterhamtningen av sjukdom i positiv riktning. Pa sa satt kan man,
genom att strava efter ett gott naringstillstand hos &aldre manniskor, minska halso- och

sjukvardskostnader. (Suominen, m.fl., 2010, 8).

Syftet med vart examensarbete ar att klarlagga den &ldre manniskans naringsbehov och
vilken betydelse ndringen har for den aldres halsa och friskhet. Studien utarbetas i samband
med projektet Aktiverande TV och &r ett bestallningsarbete fran Vasa Stad och
Berghemmet. Som slutprodukt kommer vi att sammanstalla ett kost- och naringshéfte for

aldre med naringsrekommendationer, exempel pa recept m.m.

Respondenterna vill fordjupa sig i detta amne eftersom naringsrekommendationer berér
alla aldersgrupper. Det &r ett brett och intressevackande amne som man dagligen kommer i
kontakt med. Vi valde att fokusera pa aldre personers naringsrekommendationer eftersom
vi ville utveckla var kunskap géllande éldre och naring. Vi anser ocksa att vi kommer att

ha nytta av kunskapen i framtiden. Vi vill kunna ge saklig information at dldre gallande
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amnet sa att de sjalva kan paverka sina matvanor och vet vilka naringsamnen kroppen

behover for att ma bra.

Studien genomfdrs som en litteraturstudie baserad pa tidigare vetenskapliga artiklar. Vara
resultat presenteras i ett kost- och néringshifte. Aldre kan genom att lasa kost- och
naringshaftet fa information om vad man bor ata for att uppratthalla halsan, samt olika
recept som blivit sammanstéllda ur bada halso- och smakperspektiv och slutprodukten

kommer forhoppningsvis att hoja valbefinnandet hos den aldre.



2 Syfte och fragestallningar

Syftet med vart examensarbete ar att klarlagga den &ldre manniskans naringsbehov och
vilken betydelse néringen har for den &ldres halsa och friskhet. Respondenterna vill forska
i hur naringsrekommendationerna ser ut for den dldre manniskan. Vi kommer att fokusera
pa aldre med relativt gott allméantillstdnd. Med &ldre méanniskor menar vi i var studie
individer éver 65 ars alder eftersom den mesta litteraturen anvander denna aldersgrans.
Studien sammanstalls for att dldre, pa ett enklare sétt, skall fa information om vad de bor

ata for att behalla sin halsa.
Vara fragestallningar ar:

e Hurudant ndringsbehov har den aldre manniskan?

e Vilken betydelse har naringen for den &ldres hélsa och friskhet?



3 Teoretisk utgangspunkt

Vi har som teoretisk utgangspunkt i vart examensarbete valt att fokusera pa begreppen
hélsa och behov. Vi har valt att ta upp Katie Erikssons och Florence Nightingales syn pa
hélsa eftersom vi anser att naringsintag ar en viktig del av hélsa och ett gott naringsintag
bidrar till halsa. Nar det galler begreppet behov har vi valt att utgd fran Virginia
Hendersons antaganden om behov eftersom néringsintag ar ett grundbehov for varje

individ.

3.1 Halsa enligt Eriksson och Nightingale

Eriksson definierar hdlsa som ett samband mellan sundhet, friskhet och valbefinnande.
Halsa behover inte nodvéandigtvis betyda franvaro av sjukdom (Eriksson, 1993, 36). Det
innebar alltsa att det inte finns tydliga granser for vad som ar halsa och ohélsa. Halsan ar
en del av individens liv och ar beroende av hur man forhaller sig till varlden. Faktorer som
paverkar ar samspelet med den kulturella och sociala miljo, samt av paverkan fran den
yttre miljon sd som klimat, miljogifter, stress m.m. Det biologiska arvet ar ocksa
betydelsefullt for hdlsan. Halsa relateras till ménniskan som helhet och kan beskrivas som
upplevelse av sundhet, friskhet och valbefinnande. (Wiklund, 2003, 79).

Sundhet eller sund innebér en egenskap eller ett kdnnetecken for hédlsa. Sundhet kan betyda
psykisk sundhet som innebédr att man ar oforvillad och klok, men kan ocksa betyda
halsosam som hanvisar till att manniskan har konsekvensinsikt och kan handla halsosamt.
Eriksson menar alltsa att en sund individ agerar halsosamt. Friskhet och frisk &r en annan
egenskap eller ett tecken pa hilsa. Friskhet innebdr fysiska egenskaper t.ex. “kry”,
duktig”, “rask”, och “hurtig” hos individen. Friskhet kannetecknas alltsd som den fysiska
hédlsan. Pa enkelt satt beskrivs friskhet som franvaro av sjukdom (Wiklund, 2003, 80).
Bade friskhet och sundhet kéannetecknar individens funktion, d.v.s. de ar funktionella
begrepp och kan uppskattas av individen sjalv eller nagon utomstaende t.ex. en vardare.
Sundhet och friskhet kan métas t.ex. med hjélp av laboratorievarden (Wiklund, 2003, 80). |
motsats till friskhet och sundhet uttrycks valbefinnande som en kénsla hos individen och &r

ett fenomenologiskt begrepp. En annan person kan lagga marke till att individen uttrycker
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den hdr kdnslan men kan inte observera vélbefinnandet. Upplevelsen av valbefinnande ar
en inre personlig upplevelse, alltsa personens subjektiva upplevelse av halsa. Halsa innebar
en helhetskansla av det egna tillstandet bade fysiskt och psykiskt och &r individuellt for
varje individ. lllabefinnande kan déremot definieras som en kénsla av ohélsa. (Eriksson,
1993, 36-37)

Eriksson definierar dven hélsa pa manga andra satt. Pa en ontologisk niva beskrivs halsan
som en rorelse i vardande, varande och gorande och stravar mot en upplevelse av helighet
och enhet. Méanniskan ror sig standigt mellan dessa tre dimensioner. Hélsa kan enligt
Eriksson ocksa beskrivas som narvaro i varlden och att individen upplever sig sjalv vara en
enhet i relation till andra. H&alsomotiven &r unika for varje méanniska och innebar
halsoprocessens riktning. Patientens upplevelse av enhet kan blockeras av halsohinder.
(Wiklund, 2003, 93-94). Halsa &ar aven tro, hopp och kérlek i enlighet med Erikssons
teorier. Upplevelsen av tro, hopp och karlek beskrivs som resurser i hélsan och kraver
sjalvfortroende. Detta innebdr att vaga tro att man é&r tillracklig for sig sjalv och for andra.
Tron i bemérkelsen hélsa kan inte forhindra ohédlsa men framjar manniskan att ha ett
tillitsfullt forhallningssatt till omgivningen. Hoppet innebar forhoppning och forvantan och
siktar mot framtiden. Hoppet ger manniskan trést och hélsan en riktning. Grunden for vart
hopp och var vilja ar den karleksfulla, kravlésa omsorgen och vardandet. Kéarleken anses
som hélsans form och manniskans vasen ar kérlek. (Eriksson, 1993, 49-51)

Enligt Florence Nightingale innebar halsa inte bara friskhet och valmaende utan ocksa att
kunna utnyttja alla formagor som behovs. Hennes definition av halsa liknar
Virldshélsoorganisationens (1947) definition som lyder pa foljande sdtt: “hidlsa &r ett
tillstand av fullstandigt fysiskt, psykiskt och socialt vélbefinnande, inte bara franvaro av
sjukdom eller handikapp”. Nightingale skiljer mellan hélsa och vélbefinnande.
Vélbefinnande &r ett absolut tillstdnd som kan beskrivas som motsatsen till upplevelse av
sjukdom. Beroende pa matbara faktorer kan individen kanna sig mer eller mindre frisk.
Halsa daremot ar ett relativt tillstdnd och innebar att man kan uppleva hélsa fastan allméan
ohdlsa finns i bakgrunden. Hennes definition lyder att vid varje given tidpunkt vara i sa
bra kondition som mdojligt”. En person som dr doende i cancer kan enligt Nightingale
uppleva hélsa forutsatt att faktorer som smartlindring, stodsystem, bemastringsmekanismer
och omsorg finns att tillgd. Anda menar Nightingale att denna person inte av omgivningen
skulle uppfattas som fri fran ohalsa. Till hennes syn pa halsa hor ocksa tanken om att hélsa
kan stodjas genom upptackt av de naturlagar som styr hélsa. Man kan uppfylla

naturlagarnas krav och frdmja halsa genom att anpassa miljén enligt Nightingales regler.
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Sjukdom definierar Nightingale som en reparationsprocess. Feber kan t.ex. i de flesta fall
verka som kroppens naturliga sétt att bli av med sjukdomens effekter. (Selanders,
Schmieding & Hartweg, 1995, 32-33)

3.2 Behov enligt Virginia Henderson

Hendersons teori grundar sig pa 14 antaganden om behov. Hennes antaganden é&r; 1) att
hjalpa patienten andas, 2) att hjalpa patienten dta och dricka, 3) att hjalpa patienten med
uttémningen, 4) att hjalpa patienten inta lamplig kroppstéllning nar han gar, sitter eller
ligger samt att vaxla stallning, 5) att hjélpa patienten till vila och sémn, 6) att hjélpa
patienten valja lampliga klader samt med av- och pakladning, 7) att hjalpa patienten halla
kroppstemperaturen inom normala granser, 8) att hjalpa patienten halla sig ren och
valvardad samt skydda huden, 9) att hjalpa patienten undvika faror i omgivningen samt
skydda andra mot skador, som patienten eventuellt kan valla, sa som infektion eller
valdshandlingar, 10) att hjalpa patienten meddela sig med andra och ge uttryck for sina
onskemal och kanslor, 11) att hjalpa patienten utdva sin religion och leva i enlighet med
sin uppfattning om rétt och oratt, 12) att hjalpa patienten utféra arbete eller skapande
verksamhet, 13) att ge patienten mojlighet till forstroelse och avkoppling och 14) att hjélpa
patienten att lara. (Henderson, 1982, 24)

3.2.1 Att hjalpa patienten &ata och dricka

Eftersom var studie handlar om néringsbehov valde vi att fordjupa oss i Hendersons
antagande om att hjélpa patienten att &ta och dricka. Antagandet var mest relevant med

tanke pa vart amne.

Enligt Henderson finns det inget som &r viktigare for en blivande sjukskoterska &n att ha
kunskap i naringsfysiologi. Det &r sjukskoterskan som lattast kan uppmuntra patienten att
ata och dricka, uppmuntra till goda matvanor samt motarbeta skadliga, eftersom hon

spenderar mest tid med patienten. Som sjukskoterska ar det viktigt att kunna ge rad
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géllande normal langd och vikt, naringsbehov, urval samt tillagning av féda. Man borde
kdnna till matvanor och tabun som vardare ocksa nar det galler andra kulturer an ens egen
kultur. (Henderson, 1982, 26-27)

For att oka patientens aptit behdver man beakta flera faktorer. Patienten bor fa mojlighet
att forebereda sig infor maltiden, gora det bekvamt for sig, vara fri fran bekymmer och
maltiden ska vara fint framdukat. Henderson skriver att mycket sjuka patienter och
invalider kan ha svarigheter att sjalva ata. Patienten behdver da matas och det ar viktigt att
gora maltiden trevlig sa att patienten ater tillrackligt. Enligt Henderson &r det ocksa viktigt
att patienten kan hjalpa till sa mycket som mojligt for att snabbare aterfa sitt oberoende.
Patienten bor k&nna att den som matar ar villig att hjélpa. | de flesta fall ar det bra for
patienten att &ta i sallskap med andra. Dokumentering och rapportering ar ocksa viktigt for
att sakerstalla att patienten far tillrackligt med néring. Som sjukskoterska bor man aven
inse att patienten kan lida under sin sjukdom p.g.a. att patienten frantagits ratten att &ta nar
han/hon ar hungrig. Detta p.g.a. att tiderna for servering av maltider kan vara annorlunda

an vad patienten &r van vid. (Henderson, 1982, 27-29)

4 Teoretisk bakgrund

Vi har valt att redogora for vad som hander i en aldrande méanniskas kropp, d.v.s. i det
naturliga aldrandet, eftersom detta paverkar naringsintaget och naringsbehovet. Vi kommer
aven att ndmna de vanligaste folksjukdomarna eftersom man genom rétt kost delvis kan
forebygga uppkomsten av dessa sjukdomar. I den teoretiska bakgrunden tas aven fasta pa
den aldre ménniskans naringsbehov samt de viktigaste néringsémnena, vitaminerna och

mineralerna.

4.1 Okande befolkning

Den forvantade livslangden okar och fler manniskor blir aldre. Det beror bl.a. pa béttre

levnadsvillkor och framsteg inom hélso- och sjukvarden. Dessutom nar stora arskullar nu
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pensionsaldern (Pellmer, Wramner & Wramner, 2012,196). Ar 2011 var den statistiska
livslangden for man fodda i Finland 76,5 ar och for kvinnor 83,2 ar (Statistikcentralen).
Varfor kvinnor lever langre &n méan vet man inte men det kan bero pa genetiska faktorer
och faktorer som hor till livsstilen sa som alkohol, tobak och arbetsmiljo. (Kristensson &
Jakobsson, 2010, 17).

Man forutspar att andelen &ldre, 65 ar och Gver, kommer att stiga fran nuvarande 18
procent till 26 procent ar 2030. Samtidigt kommer andelen individer i arbetsfor alder att
minska. (Statistikcentralen). Denna forandring i befolkningsstrukturen stéaller krav pa
samhallet i framtiden (Kristensson & Jakobsson, 2010, 15). Manga aldre bor hemma idag
trots hog alder, och det anses politiskt battre att satsa pa vard i hemmet istillet for
institutionsvard (Pellmer, m.fl., 2012, 197). | vart lands grundlagar ar det stadgat att den
offentliga makten ska tillse medborgarnas hélsa, valbefinnande och trygghet. Man har rétt
till social- och halsovardsservice ifall man inte klarar sig sjalv. Det ar kommunens uppgift
att ordna sadan radgivning som gynnar den &ldres hélsa och verksamhetsformaga. (Kivela,
m.fl., 2011, 11). Vart lands regering eller statsradet har som ett mal att &ldre ska fa
mojlighet till maltidsservice som ar lattillganglig och férmanlig. Att ha omsorg om aldres
naring ar en del av den goda varden och bor inga inom hemvarden och andra vardformer
(hemservice, langvardsenheter, sjukhus). En mangsidig kost bevarar bade den mentala och

fysiska halsan och minskar vardbehovet. (Kivela, m.fl. 2011, 32).

4.2 Naturligt aldrande

Man kan beskriva aldrandet som en process som &r individuell och startar vid fédseln och
slutar med déden. Aldrandet paverkar personer olika och det beror bl.a. pa livsstil, gener,
miljofaktorer, sjukdom och ohélsa. Gransen fOr ndr en person anses vara &ldre &r inte
riktigt tydlig. Manga lamnar arbetslivet i 65 ars alder och anser inte sig hora till gruppen
aldre. Det kan bero pa att de inte kdanner sig gamla, saknar vardbehov och klarar vardagen
sjalvstandigt. Vid 70-75 ars alder okar risken att drabbas av funktionsnedsattning och
sjukdom betydligt. (Kristensson & Jakobsson, 2010, 18)

Aldre kan delas in i manga olika grupper enligt kronologisk &lder, men man kan ocksé dela

in aldre enligt stadier i aldrandeprocessen. Néar man ska beskriva en persons alder kan man
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beakta dimensioner som biologiskt, psykologiskt och socialt aldrande. Det biologiska
aldrandet kan delas in i primart och sekundart aldrande. Det primara sker normalt och en
nedbrytande process dar forandringarna ar irreversibla. Sekundart aldrande paverkas av
yttre faktorer sasom rokning, alkoholanvandning, miljofaktorer mm. (Kristensson &
Jakobsson, 2010, 18-20).

4.2.1 Forandringar i kroppen

Det biologiska aldrandet omfattar férandringar pa cellniva och pa organniva. Detta leder
till férandringar i kroppens utseende och sammanséttning. Kroppens funktioner férandras,
vilket i sin tur gor att risken att drabbas av funktionsnedsattning och ohalsa stiger med
aldern. Langden minskar till foljd av att kotorna i ryggen pressas samman och kotskivorna
blir plattare. Kroppsvikten minskar efter 60 ars alder p.g.a. minskad muskelmassa samt
forsamrad muskelfunktion. Muskler omvandlas delvis till fett vilket ofta innebér okad
mangd kropps- och bukfett. Eftersom muskelmassan blir mindre blir de aldre mer skéra

fran nutritionssynpunkt i jamforelse med yngre. (Odlund Olin, 2010,170).

Blodadrornas elasticitet och hjartats pumpférmaga forsamras med aldern och i samband
med att kroppsvattnet minskar blir de dldre kansligare for uttorkning. Dessa férandringar i
samband med en nedsatt lungfunktion gor att syreséttningsformagan minskar. (Kristensson
& Jakobsson, 2010, 21).

Andra forandringar i samband med aldrandet &r att smak och luktsinnet forsamras. Med en
stigande alder minskar d&ven méangden kroppsvatten och forméagan att kanna torst, darfor ar
det viktigt med ett tillrackligt vatskeintag. Energibehovet hos &ldre minskar p.g.a. minskad
fysisk aktivitet, muskelmassa och basalmetabolism, men behovet av néringsémnen kan i
vissa fall kvarstd eller 6ka. Behovet av protein kan 6ka vid, exempelvis sjukdom och
nedsatt proteinomséttning, och det &r viktigt att kosten foér sjuka &ldre har en hdg
néringstathet. Naringstathet innebdr att kosten har hég halt ndringsdmnen per enhet energi.

Friska aldre som bor hemma har ofta goda matvanor med ett tillfredsstallande naringsintag.
Kroniskt sjuka aldre kan ha bristfalligt intag av kost och néring, och det kan i sin tur leda

till undernéring.



10

4.2.2 Munnen och tdnderna

For att kunna njuta av maten behtévs god munhélsa. Det kravs att tdnderna och tandkottet
ar i tillrackligt gott skick samt att man har férmaga att tugga. Da man blir aldre forsamras
smaksinnet och férmagan att kanna torst. Munnen blir torrare p.g.a. att saliven minskar och
munnens slemhinnor bli tunnare. Tandskador okar till foljd av minskad halt av mineraler i
tdnderna. Matrester mellan tdnderna i langre tid kan orsaka sjukdomar och infektioner i
munhalan. (Kiveld, m.fl., 2011, 41). Problem i munnen paverkar fodointaget och magens
funktion negativt. Dalig munhélsa paverkar valet av foda och oftast blir valen
kolhydratrika, som férsamrar munhélsan ytterligare och &ven den allménna hélsan.
(Wardh, 2010, 185). Sambandet mellan munhélsan och den allmanna halsan &r stor. |
forskning har man kommit fram till att en god munhygien kan minska febersjukdomar med
40 procent (Kiveld, m.fl., 2011, 42). Manga &ldre som &ter mediciner regelbundet, har
problem med muntorrhet. Detta & ocksa en vanlig biverkning av manga mediciner
(Bjorck, 2006, 83). Man har kommit fram till att aldre som tar fyra lakemedel eller fler har
risk for muntorrhet. Foljder av muntorrhet kan vara svarigheter att ata, talsvarigheter, dalig
andedrakt, risk for svampinfektion i munnen, svarigheter att rengdra tanderna.
Muntorrheten kan begransa vad den aldre ater. Man kan ha svart att tugga mat t.ex. kott
och grénsaker och det gor att maltiderna racker langre. Muntorrhet kan séaledes leda till
nutritionsbrist. (Wardh, 2010, 187- 188). Vid muntorrhet kan man anvanda olika preparat
som geler, skoljmedel, spray eller tuggtabletter fran apoteket. Tuggande okar

salivproduktionen darfor ar tuggummin bra. (Nordenram, 2006, 103).

4.2.3 Svéljningsproblem

Sviljreflexen och kansligheten i svalget minskar ocksa da man blir dldre och det kan ge
svaljningsbesvar. Svéljningsbesvéren kan visa sig pa olika satt. T.ex. kan daligt tuggad mat
fastna i matstrupen p.g.a. nedsatt funktion av spottkortlarna och daliga tandproteser.
Svéljningssvarigheter kan ocksa uppkomma av svampinfektioner i munnen. Om det tar

emot att svalja mat och man ofrivilligt ga ner i vikt kan det bra med en lakarundersokning.
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Svéljningsbesvar p.g.a. en klumpkansla i halsen kan vara delsymtom pa depression eller
angest. (Lundblad, 2006, 93-94).

4.2.4 Kost- och tarmfunktion

Symtom fran mag-tarmkanalen &r vanligt hos aldre och det vanligaste besvéret ar
forstoppning. Det kan bero pa manga olika faktorer. Det ar viktigt att beakta individuella
avforingsvanor eftersom det kan skilja sig mycket mellan manniskor. Vissa behdver
tomma tarmen flera ganger per dag medan andra nagra ganger i veckan. For att halla
tarmen igang ar det viktigt att motionera och ata fiberrik kost. Fibrerna suger i sig vatska,
Okar avforingsmangden och stimulerar tarmarna. Nar man dter mer fiberrik kost kan det
bildas mera gaser men det gar Gver efter en tid. Det ar det viktigt att dricka tillrackligt
eftersom fibrerna binder vatten. For att hjalpa tarmen att halla i gang kan man ocksa é&ta
produkter med tillsatta levande mikroorganismer sa som olika laktobaciller. (Rossner,
2006, 142-143).

4.3 Folksjukdomar

Pellmer, m.fl. (2012, 165) refererar Janlert som beskriver att folksjukdom innebdr en
sjukdom som férekommer i minst en procent av befolkningen. Sjukdomen ska medféra

allvarliga konsekvenser for drabbade personer samt for samhéllet.

Den vanligaste dodsorsaken hos befolkningen i Finland ar hjéart- och karlsjukdomar. Till
gruppen hor sjukdomar i hjartat och dess blodkarl (Pellmer, m.fl., 2012, 167). Den
bakomliggande orsaken &r ofta ateroskleros, d.v.s. muskelceller, fett och bindvav bildas i
artarvaggarna och forkalkas. Blodkarlen blir da trdnga och karlvaggarna mindre elastiska
och det leder till forsamrad blodcirkulation. Till hjart- och karlsjukdomar hor ocksa
hjartinfarkt som uppstar da trombocyter tapper till blodkérl sa att en del av hjartmuskeln
blir utan syre, detta kan leda till obotliga skador. Riskfaktorer for hjart- och kérlsjukdom &r
hogt blodtryck och hogt kolesterol, rokning, dvervikt, vuxendiabetes, stress, lite motion
m.m. (Kyllidginen & Leander, 2009, 159-160). Det finns ocksa orsaker man inte sjalv kan

paverka som oOkar risken att drabbas t.ex. hog alder och arftliga anlag. (Pellmer, mfl., 2012,
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168). Uppkomsten av en propp kan motverkas av fettsyran omega-3. (Kyllidinen &
Leander, 2009, 161). Till hjart- och karlsjukdomar hor ocksa stroke och fonstertittarsjuka.
(Schenck-Gustafsson, 2006, 152). Risken att insjukna i hjartinfarkt 6kar for kvinnor 6ver
55 ar p.g.a. att det kvinnliga kénshormonet (med skyddande effekt) minskar i samband
med klimakteriet. Man drabbas anda oftare av hjartinfarkt an kvinnor (Pellmer, mfl., 2012,
168).

Diabetes mellitus &r en kronisk sjukdom som beror pa brist av insulin eller forsamrad
insulinkanslighet i kroppens celler. Sjukdomen kénnetecknas av stérningar i kolhydrat-,
fett- och proteinmetabolismen. Diabetes delas in i typ 1-diabetes och typ 2-diabetes. Typ 1-
diabetes ar en autoimmunsjukdom dar de insulinbildande cellerna forstérs. Detta ar
vanligast hos yngre. Sjukdomen kréaver insulinbehandling. Typ 2-diabetes kallas ocksa
aldersdiabetes och insjuknandet sker ofta langsamt och kan vara symtomfattigt. Personer
som lider av typ 2-diabetes behdver oftast inte insulin i borjan av sjukdomen utan forst
efter en langre tid. Denna typ av diabetes &r arftlig och faktorer som fetma och brist pa
fysisk aktivitet kan utlésa sjukdomen. (Larsson & Rundgren, 2010, 123). | Finland lider ca
40 000 personer av typ 1-diabetes och ca 250 000 personer av typ 2-diabetes. Det
uppskattas ocksa finnas ca 200 000 personer med odiagnostiserad typ 2-diabetes
(Diabetesforbundet).

Andra folksjukdomar i Finland &r férutom diabetes och hjart- och karlsjukdomar, psykisk
ohalsa, rorelseorganens sjukdomar, cancersjukdomar. (Pellmer, m.fl., 2012, 167).

4.4 Maltidsmiljon

Att uppleva matgladje ar en viktig njutning i livet. Organisationen och miljon vid maltiden
spelar stor roll for aptiten och néringsintaget. En bra stallning ndr man sitter och ater
underlattar tuggandet och svaljandet. Personer som lider av demens kan glémma att dricka
och éata, darfor ar det viktigt att paminna dem. Farg och belysning ar bra att beakta sa att
maten urskiljs fran annat pa bordet, t.ex. kan roda tallrikar anvandas for att bilda en
kontrast till maten och detta kan vara till hjalp for en person med demenssjukdom. (Odlund
Olin, 2010, 177-178).
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Matsalen ska vara trivsam och maten serverad pa ett trevligt satt. Maltiderna fungerar
forutom att tillfredsstélla fysiologiska behov ocksa som ett socialt tillfalle. (Kivela, m.fl.,
2011, 28- 29). Det ar viktigt med en lugn maltidsmiljo eftersom stress hammar aptiten och
matspjalkningen. Luft och ljus 6kar aptiten, darfor kan det vara bra att vadra rummet innan
maltiden. T.ex. blommor och en fin duk, kan Oka trivseln och det &r trevligt att ata
tillsammans med familj eller vanner. (Sortland, 2005, 171). Aldre personer vill ha mindre

portioner och det kan vara bra med en aptitretare fore maten (Rossner, 2006, 139).

4.5 Vikt pa aldre dagar

Fetma blir allt mera vanligt 6ver hela jordklotet bade nar det galler man och kvinnor. Vi
kan rékna med att antalet &ldre med Overvikt kommer att 6ka i framtiden. Detta kommer att
leda till halsoekonomiska konsekvenser, eftersom vi vet att personer med Overvikt
anvander sig av mera lakemedel, mer sjukhusvard, fler undersokningar etc. Hos alla
individer sa blir d&mnesomsittningen langsammare nar man blir aldre. Den hogsta
amnesomsattningen har man vid 20-ars alder och efter det gar &mnesomséttningen ner med
ca 1 procent per ar. Detta i sin tur innebar att om manniskan inte 6kar pa motionen och
minskar pa maten sa kommer en sakta viktokning att ske i samband med stigande alder.
Den hogsta kroppsvikten nar vi nar vi gar in i pensionsalder, sedan sjunker vikten.
Kroppssammansattningen forandas ocksa pa aldre dagar. Nar man blir dldre blir man
rynkigare och det ar ett tecken pa att kroppen forlorar vétska, som vi redan tidigare namnt.
Eftersom halten vatten avtar kommer ocksa kroppsvikten att minska. Muskelmassan
minskar, benstommen blir tunnare och detta leder ocksa till viktminskning. (Rssner, 2006,
144-145).

4.5.1 BMI hos aldre

Hos medelalders manniskor stravar man efter att BMI vardet (Body Mass Index) ska vara
20-25. For personer éver 70 ar visar studier att det finns ett samband mellan forlangd

overlevnad och ett BMI varde dver 25. Om man anvander samma referensvarden hos aldre
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som hos yngre kan det handa att man for sent upptacker &ldre undernérda patienter och det
kan leda till nutritionsrelaterade komplikationer. Nar man blir aldre s& blir man kortare
detta beror pa kompression av ryggkotorna. Detta kan leda till att man far ett 6kat BMI-
varde fastan man minskar i vikt. (Odlund Olin, 2010, 170).

4.5.2 Undervikt och dvervikt bland aldre

Undernéring och undervikt &r hos de aldre ett mera vanligt problem an fetma och dévervikt.
Underndring &r ett tillstand som beror pa forandringar i naringsintaget som leder till forlust
av kroppscellsmassa samt forandringar i organfunktioner som utsatter manniskan for 6kad
risk for sjuklighet. (Odlund Olin, 2010, 171). Finska undersokningar géllande &ldres
naringstillstand visar pa brister i naringsskyddsintaget framst hos dem som vardas inom
langvarden. Symtomen pa undernaring ar trétthet, nedstamdhet, uttorkning, frusenhet samt
minskning av muskelmassa. Underndring hos d&ldre personer forsamrar deras
funktionsduglighet, kontrollen &ver den egna kroppen minskar, anvéandning av
andningsmuskulatur forsamras, temperaturregleringen blir ostabil, och den &ldre riskerar
att misskota sin halsa. Aven fallolyckorna okar, risken for utveckling av trycksar okar, de
aldre blir mer infektionskénsliga och riskerar att insjukna i andra sjukdomar om de ar
undernarda. Detta i sin tur leder till 6kad anvandning av halsovardstjanster. Undernaring
kan med ratt hjalp och uppmarksam personal motverkas och forskning visar att man har
stor nytta av ndringsterapi. (Kiveld, m.fl., 2011, 28). Undernaring kan for det mesta inte
forklaras av endast en orsak, utan ofta ar det manga faktorer som inverkar. Det kan vara
medicinska, psykologiska, sociala och ekonomiska faktorer, men for det mesta hanger
undernaringen ihop med sjukdom. (Odlund Olin, 2010, 171).

En liten Gvervikt hos &ldre &r ndgot man rekommenderar och det utgdr inte ndgon
riskfaktor for sjukdomar. En stor 6vervikt utgor dock en Okad risk for bl.a. hjart- och
kérlsjukdom, stroke och diabetes (Odlund Olin, 2010, 172). Overvikt kan ocksé& orsaka
knd- och hoftsmartor for individer som lider av artros. Detta kan leda till minskad och
samre rorelsefunktion, och da kan viktminskning vara till nytta. Viktminskning for en
person som lider av kraftig Overvikt resulterar i att blodtrycket sjunker, sockerbalansen
forbattras och det blir lattare att réra pa sig. (Kiveld, m.fl., 2011, 29). Genom viktnedgang
kan man ocksa minska behovet av lakemedelsbehandling av diabetes, hypertoni, hdga

blodfetter, m.m. Detta inneb&r mindre risk for lakemedelsbiverkningar vilket ar ett vanligt
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problem bland &ldre. (RoOssner, 2006, 148-149). Bantning &ar dock nagot som
rekommenderas endast for de som har en pataglig dvervikt och de bor minska i vikt
langsamt. Det ar ocksa bra om den aldre foljer direktiv som en naringsterapeut har gjort.
Det finns risker om en aldre person minskar i vikt for snabbt, det kan leda till att
muskelmassan minskar, benskorhet utvecklas och funktionsférmagan forsamras. (Kivela,
m.fl., 2011, 29).

4.6 Den aldre manniskans naringsbehov

I naringsrik kost ingar fem olika grupper av fodoamnen: fetter, kolhydrater, proteiner,
vitaminer och mineraler. Férutom dessa fem grupper behéver vi ocksa det viktiga vattnet.
En naringsrik kost bor utgoras av cirka 15 procent protein, 60 procent kolhydrater och
hogst 25-30 procent fett. Alla dessa grupper av fododgmnen innehaller vitaminer och
mineraler och vi bor se till att fa i oss lamplig mangd av dem. I var kropp kombineras
proteiner, kolhydrater och fetter med andra &mnen for att ge energi och pa sa vis bilda
vavnader och benstomme. Vitaminerna paskyndar dessa kemiska reaktioner som sker
overallt i kroppen. De vitaminer vi behdver ar indelade i vattenldsliga (B- och C-vitamin)
och fettlésliga (A-, D-, E-, och K-vitaminerna). (Sullivan, 2000, 14).

Grunden for ett gott liv &r att fa ata tillrackligt. Till den finlandska kulturen hor att man &ter
tre huvudmal och tva till tre mellanmal. Det ar viktigt att den dldre ater manga ganger per
dag eftersom de inte orkar &ta stora mangder at gangen. (Suominen, 2006, 23). Om man
har ett tillrackligt naringstillstand &r det lattare att uppratthalla en fysisk, kognitiv och
psykosocial halsa. Detta gagnar méanniskans mojligheter att kunna bo hemma och paverkar
livskvaliteten pa ett positivt satt. Om man ater tillrackligt och mangsidigt paskyndas
tillfrisknande fran en sjukdom. De naturliga forandringar som hor till aldrandet, t.ex.
minskad muskelmassa, langsammare amnesomsattning och minskad rérelseférmaga gor att
energibehovet hos aldre minskar. Matlusten hos aldre manniskor kan ocksa minska p.g.a.

mindre motion, ensamboende och eventuella sjukdomar. (Kiveld, m.fl., 2011, 27).

Behovet av skyddsamnen, alltsd proteiner, vitaminer och sparamnen samt behovet av

vatten, andras inte fastan energibehovet minskar nir man blir dldre. Aldre méanniskor och
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manniskor i medelaldern behover saledes samma mangd vatten och skyddsamnen
dagligen, men den aldres mat behdéver inte innehalla lika mycket energi. Den aldres mat
bor vara av hog kvalitet och innehalla stor mangd skyddsnéring per energimangd. (Kivela,
m.fl., 2011, 27). Allmanna kostrad dar man vill minska konsumtionen av socker och fett
géller inte for aldre som ar sjuka och minskar i vikt (Odlund Olin, 2010,170). Inom den
aldrande befolkningen bér man snarare vara aktsam pa undervikt till foljd av ett for lagt

kaloriintag. (Suominen, m.fl., 2010, 8).

4.7 Matpyramiden och tallriksmodellen

Den aldres kost kan byggas upp enligt matpyramiden. Matpyramiden bestar av fyra nivaer.
Grunden utgdrs av spannmalsprodukter, s som brdd och grét. Dessa ar bra att ata till varje
maltid eftersom de har ett mangsidigt naringsinnehall. Potatis hor ocksa enligt pyramiden
till spannmalsprodukterna. De har livsmedlen ar ocksa formanliga. Pa nasta niva finns
gronsaker, frukter och bar som innehaller mycket vitaminer och mineralimnen men endast
lite energi. Darfor kan man ata mycket av dessa. P4 den nast hogsta nivan finns
mjolkprodukterna, kott och fisk. Av dessa produkter ar det bra att vélja fettfria och
fettsnala alternativ. Den hogsta nivan i pyramiden utgors av olika sorts fetter, socker,
sotsaker och sota drycker. De har bor man ata endast lite av eftersom de innehaller stor
mangd energi men bara lite skyddsnaringsamnen. (lhanainen, Lehto, Lehtovaara &
Toponen, 2008, 22). Matpyramiden som &r anpassad for &ldre manniskor ser lite
annorlunda ut, eftersom den har en niva till, vattnet. Vattnet utgoér da grunden for hela
pyramiden. En annan viktig skillnad ar att vitamin D finns tillsatt pa toppen av pyramiden.
(Haglund, Huupponen, Ventola &Hakala-Lahtinen, 2011,148).

Tallriksmodellen underlattar sammanstallningen av en bra maltid. Enligt Kyllidinen och
Leander (2009, 150) motsvarar tallriksmodellen naringsrekommendationerna. Halva
tallriken ska fyllas med gronsaker t.ex. rotfrukter och sallad. En del av gronsakerna kan
vara kokta. En fjardedel av tallriken ska tackas av potatis, ris eller pasta. Den sista delen,
d.v.s. en knapp fjardedel ska besta av fisk eller kott. Tallriksmodellen kan man ocksa
beakta nar man gor soppor och grytor. Som maltidsdryck passar mjélk, surmjolk eller
vatten. Fetthalten i mjoélkprodukterna ska anpassas enligt den &ldres energibehov. Till

modellen hor ocksa en eller tva skivor brod och det ar bra att anvanda margarin eller smor
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- vegetabilisk fettblandning. Maltiden kompletteras med bér- eller fruktefterratt. En del av
maltiden t.ex. mjolkprodukten eller efterratten kan sparas och &tas som mellanmal.
(Suominen, 2006, 21).

4.8 Fetter

Ordet fett blir ofta forknippat med nagot farligt, men det stammer inte helt eftersom en del
fetter &r livsviktiga. |1 dagens samhélle anvénds alldeles for mycket fett, vilket innebér att
energiintaget latt blir for hogt och risken for évervikt blir stdrre. Triglycerider ar det
kemiska namnet for fett. Fett kan ocksa kallas for lipider. Till triglyceriderna raknas ocksa

enskilda fettsyror, fosfolipider och kolesterol. (Johansson, 2007, 62).

Fettsyrorna brukar delas in i tre huvudgrupper; mattade, enkelométtade och fleromattade
fetter. Kedjornas langd varierar, vilket gor att de olika fetterna fungerar olika och har olika
uppgifter i kroppen. Mattade fettsyror utgors av enkelbindningar mellan kolatomerna.
Mattade fettsyror forkommer mest i harda fetter sa som kokosfett och smor. En
enkelomadttad fettsyra har en dubbelbindning. Fettsyror som har fler &n en dubbelbindning
kallas for fleromattade. (Johansson, 2007, 62-63). Vegetabiliska oljor bestar mestadels av
olika omattade fettsyror. Vid hérdning omvandlas de ométtade fettsyrornas
dubbelbindningar och blir helt eller delvist mattade, da bildas trans-fettsyror. Trans-

fettsyrorna fungerar som maéttade fettsyror i organismen. (Kyllidinen & Leander, 2009, 27).

Tva av fettsyrorna ar livsnodvandiga (essentiella) for manniskan, linolsyra och
alfalinolensyra med andra namn omega-3 och omega-6. Dessa maste inga i tillracklig
mangd i maten. (Johansson, 2007, 63). De &r flerométtade fettsyror som inte kan bildas i
organismen fran andra fettsyror. Essentiella fettsyror ingar i vegetabiliska oljor t.ex. i
solrosolja. Linolsyra behovs for organismens normala funktion, forékning och for tillvéxt.
(Kyllidginen & Leander, 2009, 29).
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4.8.1 Fetternas uppgift samt rekommendationer

Fett innehaller mycket energi, 9 kcal per gram. Det & mer &n dubbelt sa mycket energi &n
vad som fas fran andra energindaringsamnen. Fett fungerar som skyddande skikt runt
manniskans organ och isolerar varme. Det &r ocksa ett reservforrad av energi och fran
kosten far vi fettlosliga vitaminer och essentiella fettsyror. Stor méangd fett i kosten ar
skadligt och kan bidra till bl.a. hjart- och blodsjukdomar, Overvikt och vissa
cancersjukdomar. Rekommenderad maximiméngd fett ar 25-30 procent av energin (E%).
Exempelvis innebér det hdgst 60 gram fett per dag for en kvinna med latt arbete och 70- 80
gram fett for en man med motsvarande arbete. Av fettintaget borde hogst 7-10 E % vara av
hart fett d.v.s. mattade fettsyror och trans-fettsyror. Andelen av enkelomattade fettsyror
borde hdgst vara 10-15 E % och 5-10 E % av flerométtade fettsyror. | Finland 6verskrider
vi det rekommenderade fettintaget. Over halften av det fett vi far i oss bestar av osynligt
fett. Den totala fettmangden kan minskas genom att valja fettsnala alternativ. (Kyllidinen &
Leander, 2009, 32).

Statens néringsdelegation har gett ut en bok med naringsrekommendationer for &ldre
personer. | den framkommer det att energibehovet &r beroende pa hur aktiv man ér.
Energibehovet hos en édldre manniska ar minst 1500 kcal, och om kvaliteten pa maten &r
god, far den aldre i sig de flesta naringsamnena. Man kan uppskatta att en dldre manniska,
som ar mycket i rorelse och ater sjalvstandigt, behdver 30 kcal per kilo kroppsvikt. Det
betyder exempelvis att en kvinna som véger t.ex. 60 kg behdver ca 1800 kcal i dygnet.
(Suominen, m.fl., 2010, 14,18).

4.8.2 Kolesterol

Kolesterol hor ocksa till gruppen fetter. Kolesterolet & uppbyggt pa helt annat vis an
fettsyrorna. (Johansson, 2007, 65). Kolesterol forekommer endast i animaliska fédodmnen,
vi far det via kosten t.ex. fran dgg och lever. Var lever kan ocksa bilda kolesterol. Man
behover kolesterol for att bilda gallsyra, D-vitamin och kénshormoner. Man har dock

konstaterat ett samband mellan hdga kolesterolvdarden i blodet och hjéart- och
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karlsjukdomar. Mattade fettsyror hojer kolesterolet mest. (Kyllidinen & Leander, 2009,
30). Nivan av kolesterol i blodet beror pa mangden lipoproteiner som transporterar fett. De
viktigaste ar LDL (low density lipoprotein) och HDL (high density lipoprotein). LDL &r
det ”onda” lipoproteinet som har till uppgift att fora kolesterol till organismen medan HDL
som dr det “goda” lipoproteinet som for kolesterol fran  organismen.
Helhetskolesterolvardet (S-kolesterolvardet) ar summan av LDL och HDL i blodets serum
och idealvérdet ar under 5 mmol per liter. Andelen av HDL ska helst vara éver 20 procent.
Kolesterolhalten kan minskas genom fettsnal kost (25-30 E%) och med ratta proportioner i
sammansattningen av fettsyrorna. Lindrigt forhojda kolesterolvérden kan oftast regleras
med bra kost. Det rekommenderas att man anvénder fisk- och vaxtfett och undviker
djurfetter. Enligt rekommendationerna ska mangden kolesterol vara hogst 300 mg per dag.
Som ett exempel innehaller ett &gg 300 mg kolesterol. (Kyllidinen & Leander, 2009, 162 -
166).

4.9 Kolhydrater

Kolhydraterna utgor den viktigaste energikéallan hos ménniskan (Johansson, 2007, 75). |
Finland utgdrs ungefar halften av den totala energin av kolhydrater. Spannmal, potatis samt
andra rotfrukter och gronsaker &r de viktigaste kéllorna for kolhydrater. (Kyllidinen &
Leander, 2009, 18)

Kolhydrater ar ett samlingsnamn for sockerarter, stirkelse och kostfibrer. Dessa ar
uppbyggda av monosackarider d.v.s. enkla sockerarter som ar bundna till varandra i langa
kedjor. Druvsocker (glukos), fruktsocker (fruktos) och galaktos utgér de vanligaste
monosackariderna. Glukos finns t.ex. i honung, bér och frukter. Fruktos finns i honung, bar
och frukter samt i gronsaker och rotfrukter. Nar dessa sockerarter kopplas samman till tva
och tva sa kallas de for disackarider, vilket vi kanner igen som vanligt socker eller

sackaros. En annan sockerart ar laktos (mjolksocker). (Johansson, 2007, 75-76).

Om en individ anvander rikligt av livsmedel som innehaller socker (sackaros) sanks
kostens naringsinnehall, eftersom socker inte innehaller skyddsnaringsamnen. Socker

orsakar ocksa hal i tanderna, alltsa karies. Men sjalva kosten innehaller ocksa amnen som
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skyddar ténderna, t.ex. lektinerna i morotter, en del frukter och sé&deskorn gor att
bakterierna forsvinner fortare ur munhalan. (Kyllidinen & Leander, 2009, 20)

Sockerhalten i blodet stiger snabbt om man ater sadant som innehaller, mycket eller nastan
endast, socker. Det hdga blodsockret varar bara en kort stund och den 6kade utséndringen
av insulin jdmnar snabbt ut sockervardet i blodet. (Kyllidinen & Leander, 2009, 20-21)

4.9.1 Kostfiber

Kostfiber ar osmaélta rester av produkter fran véxtriket som inte kan sonderdelas av
matsmaltningsenzymerna. Kostfibrerna delas in i tva grupper enligt sin I6slighet: olésliga i
vatten (icke-gelbildande) och vattenlosliga (gelbildande). Cellulosa, hemicellulosa och
lignin som finns i spannmal, grénsaker och rotfrukter, ar exempel pa fibrer som &r olésliga
i vatten. Exempel pa kostfibrer som &r vattenlosliga ar pektin, vaxtgummin, inulin och
betaglukan, som finns i bar, frukter, baljvaxter och i havre. De hér fibrerna sénker
kolesterolhalten i blodet, samt normaliserar det hdjda glukosvérdet efter maltid.
Rekommendationer for kostfiber &r 30 till 35 gram per dag. Vattenlosliga kostfibrer
forlangsammar tomningen av magsacken och glukosupptagningen. De minskar ocksa
aterupptagningen av gallsyror och har en siankande effekt pa kolesterolhalten i blodet.
Dessa fibrer sénderdelas i tjocktarmen. Icke-vattenlosliga kostfibrer har en paskyndande
effekt pa tranporten av maginnehallet i tarmkanalen, okar avforingsmangden samt minskar
uppsugningen av mineral- och sparamnen. Dessa sonderdelas bara delvist i tjocktarmen. |
Finland far vi mer an halften av kostfibrerna fran spannmalsprodukterna, en tredjedel ur
rotfrukter och grénsaker samt resterande fran frukter och bar. (Kyllidinen & Leander,
2009, 22-24).

4.9.2 Kolhydraternas uppgift samt rekommendationer

Kolhydrater har i uppgift att tillféra energi for organismens behov. Kolhydraterna ger 4
kcal per g, dvs. 17 kJ per g. Alla kolhydrater férvandlas i kroppen till blodsocker, alltsa
glukos. Till de né&ringsémnen som kan omvandlas till socker hoér de upptagbara

kolhydraterna d.v.s. mono- och disackarider, starkelse och glykogen. Om kolhydraterna
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intas i tillracklig mangd sa att de kan anvandas som energikalla sd kan proteinerna
anvandas till viktigare uppgifter av kroppen. Kolhydraterna ar ocksa betydelsefulla for att
fettomséttningen skall fungera normalt. Darfor borde vi fa minst 100 gram kolhydrater per
dygn. (Kyllidinen & Leander, 2009, 25).

Enligt rekommendationer fran Statens naringsdelegation sa skall intaget av kolhydrater ge
atminstone halften av dagens energi. Det har innebar alltsa ca 250 gram kolhydrater per
dag for en kvinna som inte utfor sa tungt arbete och 330 gram per dag for en man med
arbete av lattare grad. De kolhydrater som vi far i oss med kosten anvéands genast till att
bilda energi och fylla underskott i glykogenforraden, (glykogen finns i musklerna och i
levern). Om man intar for mycket kolhydrater sa lagras Overflodet som fett i
fettvavnaderna. (Kyllidinen & Leander, 2009, 25-26). Nar det géller rekommendationer for
intag av socker sa skall sockret utgora hogst 10 E%. Det innebar ca 45 gram socker per
dag for en kvinna som utfér mildare arbete och ca 55 gram socker dagligen fér en man
med inte sa tungt arbete. | Finland &ter vi ungefar 100 gram socker per person pa ett dygn,
vilket &r for mycket. (Kyllidinen & Leander, 2009, 21). For é&ldre med nedsatt
allmantillstand och forsamrad aptit ar rekommendationerna att kolhydraterna borde ge
totalt 45-50 procent av energin i kosten. For aldre med gott allméntillstdnd och god aptit
bor 55-60 procent av energin vara kolhydrater i deras vardagskost. Dock bor inte socker
utgdra mera &n 10 procent och intag av fibrer bor vara 25-35 gram per dygn. Behovet av
[6sliga och icke-losliga fibrer okar pa grund av att tarmperistaltiken forsamras med aldern,
och den aldre riskerar att drabbas forstoppning. Det ar darfor viktigt att fibrerna utgor
tillracklig del av maten. (Sortland, 2005, 152).

4.9.3 Glykemiskt index

Glykemiskt index eller GI anger hur sockernivan i blodet stiger efter intag av olika
fododamnen. Vissa sorters fododmnen hojer blodsockret snabbare &n andra. Kolhydrater i
t.ex. baljvéaxter och spaghetti samt fruktos omvandlas i langsam takt till socker och deras
glykemiska index &r lagt. Ljust brod, flingor samt glukos hojer daremot sockerhalten i
blodet snabbt. (Kyllidinen & Leander, 2009, 25-26).
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4.10 Proteiner

Proteiner &r &ggvitedmnen som finns i alla levande celler, och de &r uppbyggda av
aminosyror. Det finns 20 olika aminosyror i manniskans vavnader. Tio av dem a&r
essentiella, d.v.s. kan inte produceras av organismen, utan maste tillforas via maten.
Aminosyrorna maste finnas samtidigt och i lampliga mangder for att organismen ska kunna
gora egna proteiner. Overskott av aminosyror omvandlas till energi och lagras som fett.
Manniskan producerar en mangd proteinforeningar varje dag och om det inte finns
tillrackligt med essentiella aminosyror fran kosten sonderdelas egna vavnadsproteiner,
vilket leder till ett samre naringstillstand och minskning av muskulaturen. Mjolk, dgg och
kott &r vardefulla proteinkallor. (Kyllidinen & Leander, 2009, 35-38).

4.10.1 Proteinernas uppgift samt rekommendationer

Déa man véxer behovs protein for att bilda nya vavnader i muskler, ben och blod. Proteiner
i kosten ger energi, 17 kJ eller 4 kcal per gram. Antikroppar i immunfoérsvaret ar proteiner
och en del proteiner fungerar som transportorer i blodet t.ex. hemoglobin. Proteiner behdvs
ocksa som ramaterial till hormoner och enzymer, for vattenbalansen, det osmotiska trycket
och for att reglera pH-vardet. Proteinbehovet beror pa manniskans alder, storlek,
hélsotillstdnd och tillvaxt. Rekommendationen enligt RDA (Recommended Dietary
Allowances) ar 0,8 gram protein per kg kroppsvikt per dygn. Enligt Statens
naringsdelegation behover vi 10 -15 procent av energin fran proteiner vilket motsvarar 50-
75 gram protein per dygn for en person med latt arbete. Undersdkningar visar att man i
Finland i allménhet ater mycket protein, kvinnor ca 75 gram och mén ca 100 gram per
dygn. (Kyllidinen & Leander, 2009, 38-39).

Enligt rekommendationer fran statens naringsdelegation s behéver aldre personer ungefar
1-1,2 gram proteiner per kilo kroppsvikt. Vid svar sjukdom kan det behévas &nnu mera.
(Suominen, m.fl., 2010, 14). Kjersti Sortland skriver ocksa i boken Geriatrik ur ett
tvarprofessionellt perspektiv (2005), att proteinerna bor ge 15-20 procent av energin i
kosten for en édldre person med nedsatt aptit och allmantillstand, eftersom proteinméngden

i kroppen minskar med aldern.
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4.11 Vatten och vatskebehov

Vattnet ar mycket viktigt for manniskan. 50-75 procent av méanniskans kropp bestar av
vatten. Vétskeméangden i kroppen &r storst hos nyfédda och minst hos aldre. Vatten behovs
for nastan allt som sker i kroppen, fran matspjalkning, absorption, transport av
naringsamnen, nybildning av vdvnader, transport av avfall till reglering av
kroppstemperaturen och kroppens pH-vdarde. Med andra ord behdvs vétskan till
cirkulationssystemet. Dessutom behdvs vatskan for kroppens inre och yttre form. Hur stort
vatskebehov beror pa hur mycket vitska man gjort sig av med per dag. Vatskeforlust
paverkas av omgivningens temperatur samt matens sammansattning. Mycket protein och
salt i maten samt hog temperatur i omgivningen ékar vart vatskebehov. Ju torrare mat man
ater, desto mer maste man da dricka. En del sjukdomstillstdnd, s som magsjuka med
krakningar och diarréer samt feber, leder ocksa till okat vatskebehov. Njurarna ar det mest
centrala organet nar det galler vatskebalansen i kroppen, eftersom de uppratthaller
kroppens vétskebalans genom att utsondra urin. Forlusterna av vatska sker férutom genom
urinering ocksa via avforing, utandningsluft samt avdunstning fran huden. Vatskebehovet
har, for en vuxen medelalders individ, under normala omstandigheter uppskattats vara 1 ml
vatska per kcal. Det innebér alltsa cirka 2 liter vétska for en vuxen kvinna och 2,5 — 3 liter
for en vuxen man. Man bor da ocksa minnas att en del av vatskan tillférs genom kosten.
(Johansson, 2007, 146).

Eftersom den &ldre manniskan har mindre mangd vétska i kroppen sa kan vatskebrist for
dem vara mera allvarligt &n hos yngre méanniskor. De kan ocksa ha svarare att kdnna av
torst och dricker darfor for lite, vilket kan leda till uttorkning. Vatskebrist hos en gammal
manniska kan uppkomma véldigt fort och kan leda till komplikationer som blodtrycksfall
och fallolyckor. (Suominen, m.fl., 2010, 41-42). Manga aldre anvander dessutom
lakemedel som Okar vétskeproduktionen i njurarna eller lakemedel som leder till 16s
avforing, vilket ocksa bidrar till att vatten forloras ur kroppen. (Réssner, 2006, 140)

For en &ldre ménniska rekommenderas cirka 30 ml vétska per kilo i dygnet. Vétskebehovet
kan ocksa raknas utifran energiinnehallet i maten, da raknar man enligt: 1ml vatska per
kcal eller 0,24 ml vétska per kJ. En aldre kvinna som vager 60 kg borde, exempelvis,
tillgodogora sig ca 2 liter vatska via mat och dryck. Det ar viktigt att pAminna sig sjalv om
hur viktigt det &r att dricka. En aldre person kan, med fordel, dricka ett glas vatten eller

annan dryck i samband med medicinintag. En bra vana &r att man alltid stéaller fram en
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kanna med vatten pa bordet pa morgonen, som ska vara tom nar kvallen kommer. Drycker
kan vara goda naringskallor och bra mellanmal for en aldre som inte ater sa mycket. Om en
aldre person inte far i sig s& mycket mat kan det vara bra att tillagga energi i drycker i
stallet, och pa sa vis kan den &ldre inta energi i vatskeform. | manga drycker finns det

energi i form av socker, protein, vitaminer och mineraldmnen. (Suominen, m.fl., 2010, 42)

Kaffe ska helst inte anvandas som torstslackare eftersom riklig konsumtion av kaffe 6kar
tatheten i benbyggnaden. Kaffe orsakar okad urinutsondring och pannkokt kaffe hojer
LDL-kolesterolhalten i blodet. (Kyllidinen & Leander, 2009, 94). For éldre

rekommenderas inte mer an tva till tre koppar kaffe dagligen (Suominen, 2006, 49).

4.12 Vitaminer

Vitaminer ar organiska amnen som var kropp behéver, i mindre mangd, for att kunna véxa,
fungera och utvecklas normalt, de &r alltsa avgorande for halsan. Vitaminerna samarbetar
med enzymerna i var kropp och ocksa med andra foreningar for att hjalpa till att tillverka
energi, bygga upp vavnader, eliminera avfall, samt kontrollera att varje organ fungerar
effektivt och normalt. (Sullivan, 2000, 28). Brist pa en sorts vitamin leder till motsvarande
bristsjukdom (Ursell, 2004, 25). Man delar in vitaminerna i tva grupper, vattenlosliga
vitaminer och fettldsliga vitaminer. Till de vattenldsliga vitaminerna hor vitamin C och alla
B vitaminerna, och dessa behdver kroppen regelbundet eftersom de utsondras ur kroppen
med urinen. Resten av vitaminerna; A, D, E och K &r fettlésliga. De kan lagras i kroppens
fettdepaer i flera manader eller i bland till och med ar. (Ursell, 2004, 8). Basta majliga
intag av vitaminer framjar god halsa och bromsar aldrandet. (Ursell, 2004, 25). Alla
vitaminer maste intas via maten for de kan inte bildas i kroppen (férutom D-vitamin som

kan syntetiseras i kroppen) (Sullivan, 2000, 28).

4.12.1 Vitamin A

Vitamin A kallas med ett annat namn for Retinol och hor till de fettlosliga vitaminerna. En
manniska behover vitamin A for morkerseende. A-vitamin behovs ocksa for munnens och

luftvagarna fuktighet i ytskiktet, for en stark benstomme, fortplantningsformagan och for
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en frasch hud. A vitaminet har &ven en roll i immunsystemet, dar det hjalper till att
bekampa infektioner p.g.a. bakterier, virus och parasiter. Exempel pa naringskallor som
innehaller rikligt med A-vitamin ar lever, smor, margarin, aggula, graddost, mjolk, och
fisk. (Ursell, 2004, 26-27).

Det rekommenderade intaget av A-vitamin, for en man mellan 61-75 ar, &r 0,9 mg och for
en kvinna i samma alder & rekommendationen 0,8 mg. Brist pd A-vitamin &r ovanligt om
man ater normalt. A-vitaminbrist hos &ldre beror oftast pa ensidig kost med sma mangder
frukt, fisk och gronsaker. (Sortland, 2005, 155-156). Vitamin A- brist kan leda till symtom
sa som okad infektionskanslighet, nattblindhet och svarigheter med mérkerseende, dalig
tillvaxt i barndomen, torr och fjéllig hud, ljuskanslighet, torra 6gon, tandkoéttsinflammation
med mera (Ursell, 2004, 27).

4.12.2 B-vitaminer

Till B-vitaminerna hér B1, B2, B3, B5, B6, B9 och B12. Vi kommer kort att ta upp de

vanligaste vitaminerna i denna grupp.

Tiamin (Vitamin B1) ar av stor betydelse for nervsystemets funktion. Exempel pa
tiaminkallor ar spannmal, kokt potatis och arter. (Ursell, 2004, 28-29). Aldre som éter
daligt kan fa i sig for lite tiamin, darfor rekommenderas ett hogre intag for aldre. For méan
over 61 ar rekommenderas 1,2 mg per dag och for kvinnor i samma alder, 1 mg per dag.
(Sortland, 2005, 155, 157).

Riboflavin (Vitamin B2) behdvs for protein- och energiomsattningen, samt for naglarna
och hudens och harets tillvixt. Exempel pa kéllor som innehaller vitaminet &r
mjoOlkprodukter, kott, 4gg och cornflakes. (Ursell, 2004, 30-31). Rekommenderat intag for
man i 61-75 ars alder ar 1,4 mg per dag och for kvinnor i samma alder 1,2 mg per dag.
(Sortland, 2005, 155).

Kroppen behdver Niacin (Vitamin B3) for att frigéra energi fran fodan. Behovet 6kar vid
fysisk anstangning. Kallor till vitaminet ar kott, fisk och fullkornsprodukter. (Ursell, 2004,
32-33). Det ar sallsynt med brist av detta vitamin men dldre med lagt energiintag kan fa i
sig for lite. Man rekommenderar ett dagligt intag av 16 mg for man i 61-75 ars alder och
for kvinnor i samma alder 13 mg dagligen. (Sortland, 2005, 155, 158).
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Folsyra eller folat (Vitamin B9) behovs vid bildandet av roda blodkroppar och for
aminosyra- och nukleotidomsattningen. Folsyra finns framfor allt i fullkornsspannmal,
grona gronsaker, lever och bar. (Kyllidinen & Leander, 2009, 47). Rekommendationerna
av folat ar fér man och kvinnor i 61-75 ars alder 300 mikrogram i dygnet (Sortland, 2005,
155).

Vitamin B12 behdvs for olika reaktioner i &mnesomsattningen, for bildande av
blodkroppar, samt for nervvavnadernas normala funktioner. Kéllor med B12-vitamin &r
animaliska fododmnen t.ex. lever, &gg och mjolkprodukter. (Kyllidinen & Leander, 20009,
48). Nar man blir aldre minskar upptagningsférmagan av B12-vitamin, vilket kan leda till
brist pa detta vitamin. Man rekommenderar 2 mikrogram dagligen for man och kvinnor i
aldern 61-75. (Sortland, 2005, 155, 158).

4.12.3 Vitamin C

Vitamin C ar ett vattenldsligt vitamin som ar viktigt for kroppens bindvév d.v.s. det som
haller ihop cellerna i hud, tandkott och senor. Detta vitamin forebygger aven infektioner
genom att hjéalpa de vita blodkropparna att bekdmpa infektioner. C-vitamin ar ocksa
vasentligt nar det galler sarlakning och &r ocksa en antioxidant och hjélper till med att
motverka aldrande och forebygger cancer. Overskott av vitaminer utsondras i urinen. De
bésta naringskallorna for detta vitamin &r olika slags frukter och gronsaker. Tecken pa att
man kan behdva dta mer C-vitamin &r upprepade forkylningar och infektioner,
energiloshet, 6mmande och blédande tandkott, man har latt for att fa blamarken, nésblod,
langsam sarlakning, roda prickar pa huden. (Ursell, 2004, 42-43).

Rekommendationen for intag av C-vitamin ar for dldre man och kvinnor, i 61-75 ars alder,
60 mg per dygn. En manniska klarar sig hogst tvd manader utan C-vitamin. En aldre
manniska som lider av brist pa detta vitamin kan fa symtom som trétthet, kraftloshet och
forlorad aptit. Om man intar for lite C-vitamin under en l&ngre tid kan sjukdomen
skorbjugg utvecklas. I Norge har man gjort en undersokning dar resultaten visar att manga
aldre hade sa laga varden att de var pa gransen till att utveckla skorbjugg. (Sortland, 2005,
155-157).
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4.12.4 Vitamin D

D-vitamin behovs for kalcium- och fosforupptagningen och for uppbyggnaden av
benstommen och tanderna. Detta vitamin finns i fa fédodmnen men kan fas fran fisk,
aggula, vitaminerat matfett och svamp. Forstadier till vitaminet som finns i huden blir
aktivt genom stralning fran solen. D-vitamin behdvs under uppvéxttiden. D-vitaminnivan
hos finlandarna &r hogre pa sommaren tack vare solljuset, men laga pa vintern da
vitaminforradet inte racker till fran sommaren. 55-70 procent av befolkningen i Finland har
lag vitaminniva pa vintern. Lindrig D-vitaminbrist 6kar risken for osteoporos (benskorhet)
med symtom som vark, svaga muskler och benbrott. Smabarn, personer som vistas mycket
inomhus, &ldre manniskor, morkhyade, veganer, gravida och ammande kvinnor &r
riskgrupper att fa brist pa vitaminet och behdver tillskott. (Kyllidinen & Leander, 2009, 42-
44). Man rekommenderar ett tillskott pa 20 mikrogram per dygn for personer 6ver 60 ar.
D-vitamin produktionen och absorptionen ar forsvagad hos &ldre darfor behdver de ett
storre tillskott &n yngre. (Kiveld, m.fl., 2011, 35).

4.12.5 Vitamin E

Vitamin E ar en antioxidant. Vitaminet oxideras latt och skyddar pa sa satt andra amnen
fran att oxideras t.ex. forebygger att fetter oxiderar (harsknar). E-vitamin ingar mest i
vegetabiliska fetter men finns ocksa i t.ex. fullkornsspannmal, gronsaker och dgg. Brist pa
vitaminet ar ganska ovanligt hos vuxna. (Kyllidinen & Leander, 2009, 44). E-vitaminbrist
kan uppsta p.g.a. kraftig undernéring, stor alkoholkonsumtion, och vid gall- och
tarmsjukdomar da inte tillrackligt med fett upptas. Stora doser av vitaminet har visat sig ge
okat immunférsvar men har ocksd en blodfértunnande effekt. Darfor ska aldre med
antikoagulantia eller de som ska opereras inte ta tillskott av vitamin E. Rekommenderat
intag for man over 61 ar, ar 10 mg dagligen och for kvinnor dver 61 ar, 8 mg dagligen.
(Sortland, 2005, 155-157).
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4.12.6 Vitamin K

Vitamin K fungerar som en viktig koagulationsfaktor. K-vitamin behovs ocksa for
bildningen av proteiner och med hjélp av detta vitamin halls tander och benvéavnader friska
och starka. Exempel pa kallor som innehaller vitamin K ar broccoli, yoghurt, dggula,
fiskleverolja, gronkal, brysselkal. (Ursell, 2004, 50-51).

Gamla manniskor ar mer utsatta for brist pa detta vitamin an nagon annan aldersgrupp ér.
Brist pa K-vitamin kan orsaka forlangd blodningstid och darfor ar det viktigt att kontrollera
K-vitaminstatus hos aldre. (Sortland, 2005, 155-157). Behandling med blodfértunnande
lakemedel kan forhindra upptagningen av K-vitamin. Darfor kan stor mangd K-vitamin

motverka medicinens effekt och boér undvikas. (Ursell, 2004, 51).

4.13 Mineraler

Mineralerna ar ocksa viktiga for kroppen, de ar metaller och andra oorganiska féreningar
som nastan fungerar pa samma satt som vitaminerna, alltsa de framjar processerna som
sker i kroppen genom att bygga upp olika kroppsvavnader som t.ex. ben och ténder.
Mineralerna delas in i tvd huvudgrupper, de kallas makro- och mikroelement. Till den
dominerande gruppen makroelement hor kalcium, fosfor, natrium, kalium, magnesium,
svavel och klor. Till mikroelementen eller sparamnena raknas krom, zink, jarn, kisel, selen,
bor, koppar, mangan, molybden och vanadin. Alla dessa mineraler maste vi fa i oss via

maten, for de kan inte bildas av kroppen. (Sullivan, 2000, 28).

Som det redan framkommit i vart examensarbete minskar energibehovet nar man blir aldre.
Eftersom energimangden i kosten minskar innebar det ocksa att behovet av naringsamnen
per energienhet bor oka, darfor maste kosten vara mer naringsrik. Vid ett 1agt energiintag
kan det vara en utmaning att tillreda en kost som innehaller tillrackligt med mineraler och
vitaminer. En fettfattig kost innehaller i regel mer vitaminer och mineraler an en fettrik
kost. Detta ar en orsak till att man rekommenderar manniskor att ata fettsnal kost.
(Sortland, 2005, 155).
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Kalcium, kalium, natrium &r exempel pa nagra viktiga mineralamnen. Kalcium minskar
risken for att insjukna i osteoporos (Ursell, 2004, 54). Det behdvs ocksa for mineralisering
av tanderna, for blodets koagulation, for hjartmuskelns normala funktion samt for
Overforing av nervinpulser och reglering av blodtrycket. Béasta kalciumkéllorna ar
mjolkprodukter. (Kyllidinen & Leander, 2009, 54). | samband med aldrande forloras
kalcium ur skelettet och kalciumbrist kan orsaka benbrott. Rekommenderat intag av
kalcium for man och kvinnor éver 61 ar ar 800 mg dagligen. (Sortland, 2005, 160). Kalium
och natrium ar viktiga for vatskebalansen och syra-bas-balansen i kroppen. De ar ocksa
viktiga for att nerver och muskler ska kunna fungera normalt. Relationen mellan natrium
och kalium ar mycket viktig for kroppens funktion och de hér mineralamnena finns i
kroppens vatskor. Natrium finns framst i animaliska fodoamnen, storsta delen far vi i oss
med bordssaltet d.v.s. natriumklorid. Brist pa kalium och natrium kan uppkomma om
kroppen forlorar mycket vétska och salt, t.ex. vid diarréer, uppkastningar och langvarig
behandling med vétskedrivande mediciner. Kalium finns framst i vegetabiliska fédoamnen
och ocksa i kott- och mjolkprodukter. Enligt rekommendationer ar dagsdosen av natrium 3
g och var kropp behéver minst 0,62 g per dag. (Kyllianen & Leander, 2009, 57- 59).
Rekommendationen av kalium fér man i aldern 61-75 &r 3,5 mg och for kvinnor i samma
alder 3,1 mg per dag. (Sortland, 2005, 160).

4.14 Alkohol och aldre

Den aldre manniskan i dagens samhalle har annorlunda alkoholvanor an de som levde for
nagra artionden sedan. 1 intervjuer har det framkommit att de aldre dricker stérre mangder
alkohol &n foregaende generationer. Trots det sa anvander de flesta alkohol mattligt eller
litet, vilket anses kunna 6ka livskvaliteten. Gamla méanniskor tal alkohol samre &n unga
eller medelalders manniskor. Alkoholens inverkan ¢kar da vatskehalten i manniskan
minskar i samband med Okad alder. Alkoholen kan leda till att den aldre latt ramlar,
speciellt om muskelstyrkan ar svag eller om man lider av nagon sjukdom. Alkoholen kan
ocksa orsaka forvirring och minnesforlust om man lider av nagon sjukdom i det centrala
nervsystemet. Alkoholen &r energirik men innehaller ingen skyddsnaring. Overkonsumtion
av alkohol kan leda till att man gar upp i vikt och detta i sin tur kan leda till rubbad

naringshalans eller undernaring p.g.a. att alkoholen inte innehaller skyddsnaring utan bara



30

energi. Dessutom sa finns det manga mediciner som inte passar ihop med alkohol. (Kivela
m.fl., 2011, 29-30).

Nar det géller aldre personer med alkoholproblem ar det viktigt att kanna igen tillhérande
symtom och for att hjalpa dem kravs ett samarbete mellan social- och halsovarden samt
andra instanser sa som A-kliniker, forsamlingar m.m. Viktigt ar den &ldres narstaende,
vardare, vanner och bekanta. Den aldre borde ha nagon att prata med om sina problem,

ensamhet kan ndmligen 6ka alkoholanvandningen. (Kiveld m.fl., 2011, 30).

Statens néringsdelegation har gett ut rekommendationer for anvandning av alkohol hos
aldre manniskor. En aldre manniska borde inte anvanda mera an sju portioner alkohol i
veckan, vilket innebar en portion per dag. En portion alkohol utgor 0,33 liter mellandl eller
cider, 12 centiliter vin, 8 centiliter starkvin eller 4 centiliter starksprit (40 procent). Social-
och hélsovardsministeriet har ocksé utgivit en broschyr vid namn Vi tar reda pd! De &ldre,
alkohol och mediciner” diar man betonar att gransen for riskdrickande, hos personer dver
65- ar, gar vid tva alkoholportioner per gang. | broschyren ar rekommendationerna fér man
och kvinnor likadana. Man kan hitta goda rad samt fragor och hur en aldre person skall
uppskatta sin egen konsumtion av alkohol. Man bor beakta sin egen alder, eventuella
sjukdomar samt lakemedelsanvandning ndar man anvander sig av alkohol som aldre.
(Kivelda m.fl., 2011, 33-34)

5 Undersdkningens genomfdorande

Respondenterna har valt att gora en kvalitativ studie. Denna sorts studie grundar sig pa att
forsta uppfattningar, upplevelser och avsikter. Undersokningens ansats kommer till uttryck
i fragor, svar och variabler. Fragorna i en kvalitativ studie kan innehalla frageorden vem,
var hur, pa vilket satt och varfor. Svaren pa fragorna bestar av satser eller ord, séllan som
siffror. (Tidstrom & Nyberg, 2012, 125)

Som datainsamlingsmetod har respondenterna anvént sig av litteraturstudie d.v.s.
insamlande av vetenskapliga artiklar. Vi valde att sammanstélla artiklarna i en

oversiktsartikel d.v.s. resumé och analyserade sedan resultaten av artiklarna med hjalp av
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en innehallsanalys. Respondenterna har utforligt last igenom artiklarna for att hitta det som

svarar pa vart syfte och vara fragestallningar.

5.1 UndersOkningens material

De dokument som respondenterna anvant sig av i denna studie resulterade i en resumé. En
resumé innebédr en sammanfattning av vetenskapligt godkénda artiklar och avhandlingar.
Artiklarna som respondenterna anvant sig av hamtades fran tidsskrifter och databaser.
Databaser som vi anvant ar bl.a. Ebsco, Cinahl, Nellyportalen, Springer Link, och
tidsskrifter som vi anvént oss av &r bl.a. Journal of Nutrition, European Journal of Clinical
Nutrition, Scandinavian Journal of Primary Health Care. Nar vi sokte artiklarna anvéande vi
kombinationer av olika sokord som t.ex. Elderly, nutrition, food, proteins, vitamins, fruits,
carbohydrates, fats, calories, fish. Respondenterna hade som avsikt att anvanda sig av
artiklar fran Norden, men p.g.a. att det inte fanns tillrackligt med godkéant material blev vi
tvungna att utoka var sokning till relevanta artiklar dven fran andra lander. Vi valde att
avgransa var sokning till aren mellan 2007 och 2013. Helst ville vi anvanda oss av artiklar
som inte var aldre an fem ar, men ett fatal aldre medtogs ocksa, nér de ansags vara av hog
kvalitet. Vi valde sedan de 20 artiklar som vi ansag vara mest lampade for var studie och
syftet med den.

5.2 Litteraturstudie

| varje forskningsprocess behdvs en litteraturgenomgang. Nar man utfor en studie
sammanstélls och lokaliseras tidigare forskning inom omradet samt tidigare metoder som
har anvants da. Det finns tva olika typer av litteraturstudier, den allméanna och den
systematiska. (Axelsson, 2008, 173). En allman litteraturstudie har som syfte att
sammanstélla bakgrund i en empirisk studie. Men den allmanna litteraturstudien beskrivs
och analyseras de studier man valt, men oftast inte pa ett systematiskt sétt. | den har typen
av litteraturstudie saknas kvalitetsbedomning och det medfor risk for felaktiga slutsatser.
(Forsberg & Wengstrom, 2013, 25-26).
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Respondenterna har valt att anvanda sig av en systematisk litteraturstudie. For att kunna
gora en systematisk litteraturstudie behdvs tillrackligt antal studier. Dessa bor vara av god
kvalitet samt fungera som underlag fér beddmning och slutsats. (Forsberg & Wengstrom,
2013, 26). En systematisk litteraturstudie grundar sig pa data fran primarkallor i form av
vetenskapliga rapporter och artiklar som blivit publicerade. Med en primdrkalla menas en
artikel eller rapport som &r skriven av personen som gjort undersékningen. (Axelsson,
2008, 173). Enligt SBU (statens beredning for medicinsk utvardering) sa behdver en
systematisk litteraturstudie uppfylla vissa kriterier. En del av kriterierna &r att
fragestallningarna ska vara tydligt formulerade, kriterier och metoder ska vara klart
beskrivna nar man soker och véljer artiklar. Man ska ocksa ta med alla relevanta studier
och gora en kvalitetsbedomning av dem. Inte enbart nyttan med studierna ska tas upp utan
ocksa kostnader och risker. Efter litteratursokningen véljs de artiklar ut som anses kunna
besvara syftet. (Rosén, 2012, 437). Resultaten ska beddmas och studierna presenteras i en
tabell. Forsberg och Wengstrom refererar till Mulrow och Oxman, som anser att en
systematisk litteraturstudie utgar fran en tydligt formulerad fraga som ska besvaras
systematiskt genom att man identifierar, véaljer, véarderar och analyserar forskning inom
omradet. (Forsherg & Wengstrom, 2013, 27).

5.3 Oversiktsartikel

En oversiktsartikel eller resuméartikel &r kritiska utvarderingar av redan publicerade
studier. Forskaren kan genom att organisera, integrera och utvardera dessa studier utveckla
forskning och pavisa problemomraden och trender. Detta gér att dversiktsartiklar har ett

stort pedagogiskt varde. (Hansson, 2006).

En Oversiktsartikel d&r en kort sammanfattning av alla relevanta studier gallande ett
specifikt &mne. Den innehaller information om de viktigaste sardragen, problemen samt
fragestallningar, hypoteser, metoder och de huvudsakliga resultaten i studierna. Alla
studier ar likvardiga i resumén. Studierna kategoriseras enligt deras syfte. En
oversiktsartikel ger en tydlig 6versikt éver all relevant forskning inom omradet at andra
forskare. Nar resumeén sammanstélls tas inte forskning utanfor de grundlédggande
kategorierna med. (Kirkevold, 1997, 980-981).
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Det finns populérvetenskapliga och vetenskapliga litteraturdversikter.
Popularvetenskapliga oversikter ger snabb och enkel Gversikt at icke-specialister inom
omradet. Vetenskapliga oversikter har som mal att ge en versikt som ar fullstandig. Nar
man gor en vetenskaplig 6versikt anvander man vetenskapliga metoder och metoderna &r
avgorande for vilka slutsatser man kan dra. Oversiktsartiklar kan delas in i icke-
systematiska och systematiska litteraturoversikter. (Willman, Stoltz & Bahtsevani, 2006,
88). Respondenterna har gjort en dversiktsartikel. Det innebér att vi valde ut 20 relevanta
vetenskapliga artiklar och sedan sammanfattade dem i en resumé for att fa resultatet sa
overskadligt som mojligt. Oversiktsartikeln innehaller olika kolumner som vi anser vara
mest relevanta. Kolumnerna utgors av forfattare och artal, syftet med studien, metod samt
resultatet av forskningen. Genom att lasa Oversiktsartikeln far man en bra bild av de

artiklar som vi analyserat och férstar den mest centrala innebérden i dem. Se bilaga 1.

5.4 Innehallsanalys som dataanalysmetod

Som dataanalysmetod har respondenterna valt att anvanda sig av innehallsanalys. Det ar
den kanske mest vanliga analysmetoden nar det géller kvalitativ data. Innehallsanalys
grundar sig pa systematisk gruppering av text. Syftet med metoden ar att mangden data
minskas genom att man gar fran enskilda uttalanden till stérre helheter. Man forenklar data
for att fd Gverskadlighet och sen utokar man data genom att satta in dem i ett storre
sammanhang. (Rosén, 2012, 146). Man sammanfattar material sa att man far olika klasser
och sedan analyserar man eventuella undergrupper for att skapa struktur. Vanligtvis
innebar en innehallsanalys att man raknar hur manga ganger vissa termer eller faktorer
forekommer i de kallor man anvander. (Bell, 2006, 129). Innehallsanalys anses vara ett
flexibelt satt nar man analyserar kvalitativ data men metoden har aven fatt en del kritik.
Metoden kan anses vara for enkel, man har alltsa inte gjort en tillrackligt djup analys.
Eftersom man grupperar data enligt pa forhand faststalld teoretisk referensram kan man i
bland avsiktligt uteldamna material. Det &r viktigt att forskaren beskriver hur
innehallsanalysen utforts for att oka resultatens tillforlitlighet. (Nyberg & Tidstrom, 2012,
135-136).
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Det finns tva huvudinriktningar inom innehallsanalys, en kvantitativ gren och en kvalitativ
gren. Den kvantitativa grenen anvands inom medieforskning och den kvalitativa grenen
anvands vid beskrivning av ett valt &mne. (Olsson & Sorensen, 2011, 209). Hur stor méngd
data som respondenterna behdver samla in beror pa problemstallning, samt hur lang tid
man har pa sig att samla in och analysera artiklarna. (Patel & Davidson, 2003, 65).

Respondenterna har gjort en innehallsanalys for att forenkla data, fa dverskadlighet, fa
mera struktur pa vart resultat samt hitta det mest relevanta och viktigaste som svarar pa
vart syfte och vara fragestallningar. Vi gick till vaga pa sa sétt att vi skapade olika klasser
utgdende fran resultaten av forskningarna, samt olika underkategorier till de olika
klasserna. Vi utgick fran att de olika klasserna och kategorierna skulle svara pa vart syfte
och véra fragestdllningar. Som exempel hade vi en klass vid namn “aldres ndringsbehov”
dar vi namnde olika naringsbehov sa som proteiner, kolhydrater, vitaminer etc. Den andra
huvudgruppen vi gjorde upp var “niringens betydelse for hilsan” dér vi sammanfattade
vad de olika naringsgrupperna har for effekt pa halsan. Detta hjalpte oss att sammanfatta

det mest centrala i var slutprodukt och bilda en 6verskadlig helhet.

5.5 Broschyr

For att skapa en bra broschyr behévs kombinationer av ord och bilder for att det skall
resultera i en intressevackande effekt och for att lagga fram de idéer som behovs. Det ér
viktigt att vara tydlig med sitt syfte, sin malgrupp och till vilket andamal broschyren skall
anvandas. Layoutskisser kan anvandas for att planera slutprodukten. Man bdrjar med att
bestamma broschyrens innehall, ord, bilder och diagram. Sedan gors format och layout dar
sidornas storlek, antal och utformning bestams. Man bor tanka pa att ha en tydlig
introduktion och avslutning. (Dimbleby & Burton, 1999, 254-255).

Som slutprodukt utformades ett kost- och naringshafte for den aldre, med information om
halsosam och god kost, naringsrekommendationer, recept m.m. Se bilaga 2. Malgruppen
for detta hafte & som redan nd&mnt den dldre ménniskan. Den information som tas upp i
héftet ar resultaten fran de artiklar som vi analyserat, samt dven material fran den
teoretiska bakgrunden. Vi baserar oss pa vart syfte och vara fragestallningar. Vart hafte ar

skrivet i Word-programmet och de bilder som vi anvéant har vi sjalva fotograferat och vissa
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har vi lanat fran Google. Vi forsokte utforma broschyren sa att den ar informativ, lattlast

och intressant samt uppfyller sitt syfte.

6 Resultat och Tolkning

Respondenterna kommer i det har kapitlet att tolka resultatet mot den teoretiska
utgangspunkten och den teoretiska bakgrunden. Som var utgangspunkt fungerar Erikssons
och Nightingales syn pa hélsa och Hendersons antagande om behov, framst behovet av att

dta och dricka.

6.1 Naringens inverkan pa de aldres halsa

Nar respondenterna har analyserat artiklarna framkom vikten att fa i sig tillrackligt med
fodoamnen fran olika naringsgrupper. Man behéver bl.a. fett, kolhydrater, proteiner,
vitaminer, mineraler. Vatten &r speciellt viktigt for &ldre. 1 detta stycke kommer
respondenterna att mer konkret, redogdra for vilken typ av mat som ar viktig, i hur stor
mangd den bor intas och vilken ndringsgrupp maten tillhor. Vi kommer dven att klarldgga
av vilken betydelse naring har for halsan och hur olika néaringsgrupper paverkar aldre

manniskors méende.

| flera vetenskapliga artiklar framkom vikten av att den aldre manniskan far i sig olika
sorters fetter. N&aringsgruppen fett indelas framst i méttat- och omattat fett, kolesterol och
transfetter, och dessa paverkar halsan pa olika satt. | resultatet av nagra artiklar pavisades
att fisk ar av stor betydelse for halsan, och innehaller halsosamma fettsyror. Omega-3
(fleromattad fettsyra) som finns bl.a. i fisk har visat sig forhindra aldersrelaterad kognitiv
nedgang och intag av fisk mer &n en gang i veckan kan minska risken for utvecklande av
Alzheimers sjukdom. Méttade fetter, kolesterol och transfetter har dock visat sig ha negativ
effekt pa den kognitiva funktionen. Ett tillrackligt intag av fisk ar aven forknippat med
mindre forlust av benmassa, vilket minskar risken for frakturer d.v.s. det forebygger

osteoporos. Ett hogt intag av animaliskt fett 6kar risken for hjart- och karlsjukdomar p.g.a.
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att mattade fettsyror Okar LDL kolesterolhalten i blodet som bidrar till uppkomst av
ateroskleros. Respondenterna anser att resultaten dverensstimmer val med den teoretiska
bakgrunden, men fetternas betydelse for halsan tycks vara mer framstaende i vara resultat
an i bakgrundsforskningen. | var teoretiska bakgrund kommer det fram att tva av
fettsyrorna &r livsnddvéandiga, omega-3 och omega-6. De &r fleromattade fettsyror och
maste fas via maten, de ingar bl.a. i vegetabiliska oljor. Dessa fetter behdvs for normal
funktion, tillvaxt och forokning (Kyllidinen & Leander, 2009, 29). Fett fungerar som ett
skyddande skikt runt organ, som reservforrad av energi och isolering av varme. Ocksa har
namns om att ett stort intag av fett &r skadligt och kan bidra till hjért- och blodsjukdomar.
Rekommenderat maximiintag av fett &r 25-30% av energin. Det rekommenderas att man
anvander fisk och vaxtfett och undviker fett fran djurriket. (Kyllidginen & Leander, 2009,
32).

| resultatet framkommer att protein ar viktigt for halsan. Studier visar att aldre ater for lite
protein. | atminstone en studie framkom att intaget av protein for en aldre borde vara 0,8g
per kg per dag. Protein och kalcium forebygger osteoporos och sarkopeni (férlust av
muskelmassa) och ett tillrackligt proteinintag forebygger forlust av kroppsmassa. Enligt
Kyllidginen och Leander (2009) &r mjolk, &gg och kott viktiga proteinkallor. Proteiner i
kosten ger energi och varje dag behovs ett tillrackligt intag av protein, annars sonderdelas
de egna vavnadsproteinerna vilket kan leda till att muskulaturen minskar. Proteinbehov
beror pa manniskans alder, storlek och halsotillstand och behévs bl.a. for hormoner,

enzymer, vattenbalansen och bildning av nya vavnader i muskler, ben och blod.

Enligt Kylliginen och Leander (2009) ar kolhydraterna den viktigaste energikallan, de fas
framst fran spannmal, potatis och gronsaker. Till gruppen hor sockerarter, starkelse och
kostfibrer. Vi borde inta 100 gram kolhydrater per dygn, varav sockret skall utgéra hogst
10 %. Ater man for mycket kolhydrater lagras det som fett i védvnaderna.
Rekommendationerna for kostfiber ar 30-35 g. Kostfiber finns i spannmal, gronsaker och
frukter och behdvs framst for att sdnka kolesterolhalten och normalisera glukosvérdet i
blodet. Fibrer okar ocksa avforingsmangden och paskyndar tarmpassagen. | resultatet av
var studie framkommer att fibrer 6kar avforingsmangden och paskyndar passagen genom
tarmen, vilket forebygger forstoppning. | resultatet framkommer ocksa att socker kan bidra

till nedsatt kognitiv funktion.
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Ett tillrackligt vatskeintag och fysisk aktivitet ar ocksa viktigt for magfunktionen. |
resultatet framkommer vikten av en tillracklig vatskemangd hos é&ldre, eftersom denna
forebygger infektioner och minskar dddligheten. Vatskebrist kan férorsaka minskad
kognitiv kapacitet, trétthet och huvudvérk. Kyllidinen och Leander (2009) skriver att vatten
behdvs till nastan allt som sker i kroppen. Vétskebrist &r mer allvarligt hos &ldre, &ldre har
svarare att kanna torst och kan latt drabbas av uttorkning. Man rekommenderar ca 30 ml

vatska per kilogram i dygnet for aldre.

Frukt och gronsaker innehaller manga livsviktiga vitaminer och mineralamnen. | studier
podngterar man att ett hogt intag av frukt och gronsaker leder till mérkbart minskad
mortalitet hos aldre. Medelhavskost vilket innebdr en kost med mycket gronsaker,
baljvéxter, frukter, nétter, spannmal, fisk och fullkorn har visat sig uppratthalla kognitiv
kapacitet, motverka insjuknande i demens och skydda mot ké&rlsjukdomar. Genom goda
matvanor kan man till viss man uppratthalla den kognitiva funktionen. Antioxidanter t.ex.
vitamin A, B2, C, och E samt karoten, som finns i frukt och grdnsaker har visat sig
motverka Alzheimers sjukdom. Antioxidanter ar av stor betydelse for kroppen och skyddar
mot skador orsakade av oxidativ stress. Ett for litet intag av antioxidanter kan férsémra
sjukdomar relaterade till aldrande t.ex. ateroskleros, hogt blodtryck, diabetes och cancer.
Fullkorn skyddar ocksa mot oxidativ stress. Det finns mycket forskning om D-vitamin, dels
for att intaget av D-vitamin ar for lagt i norra Europa pa vintern. D-vitamin fas bl.a. fran
fisk, solljus. Nivan av D-vitamin i blodet har samband med den fysiska funktionsformagan.
Laga nivaer kan paverka ganghastigheten negativt, orsaka svaghet i muskler hos kvinnor,
orsaka svagare Gverkropp hos man samt forsamra kordinationen. Lag D-vitaminniva i
blodet kan &ven fororsaka minskad benmassa. B 12 och B 6 samt folsyra ar essentiella for
hjarnans funktion. Enligt fakta fran den teoretiska bakgrunden &r vitaminer &mnen som
kroppen behdver i mindre mangd for att fungera normalt. Brist pa en sorts vitamin kan leda
till motsvarande bristsjukdom. Vitaminerna samarbetar med enzymerna i var kropp for att
hjalpa till att tillverka energi, bygga upp vavnader, eliminera avfallprodukter samt
kontrollera att varje organ fungerar normalt. Man delar in vitaminerna i tva grupper:
vattenlosliga och fettlosliga. (Sullivan, 2000, 28). Basta mdjliga intag av vitaminer framjar
halsa och bromsar aldrandet (Ursell, 2004, 25).

Nér respondenterna analyserade och tolkade resultaten hittade vi en del méarkbara allméanna
kostrad som framjar hélsan. For att sammanfatta allmanna rad fann vi att det ar bra att

uppmana aldre att &a mer frukter och gronsaker, fullkornsprodukter och fisk. Man
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rekommenderar ett minskat intag av kott, och rader &ldre att istallet vélja hoga
proteinkallor som t.ex. baljvaxter. Olivolja ar ett bra alternativ som matlagningsfett och
aldre borde sparsamt anvénda soOtsaker, mattat fett och helfeta mjolkprodukter.
Halvfabrikat innehaller ofta mycket salt och vid stort intag av salt och fett hoja blodtrycket
hojas. Det namns ocksa att ett mattligt alkoholintag kan ©ka den Kkognitiva
funktionsférmagan hos aldre. En lang nattfasta ar inte att rekommendera och undervikt &r
ofta forekommande bland &ldre. Det ar bra med ett kvallsmellanmal som hojer det totala
dagliga intaget av protein och kolhydrater. De fakta vi fick fran vart resultat motsvarar i
stort sétt allméanna kostrad som man finner i var teoretiska bakgrund. | studiens teoretiska
utgangspunkt menar Eriksson att friskhet och sundhet kannetecknar en individs funktion.
Eriksson menar bl.a. att en sund maénniska handlar hélsosamt. Friskhet & en annan
egenskap eller tecken pa halsa. Friskhet innebér fysiska egenskaper och kan beskrivas som
franvaro av sjukdom. (Wiklund, 2003, 80). Vélbefinnande ar en upplevesle av hélsa. Halsa
ar en individuell helhetskansla av det egna tillstandet. Illabefinnande kan daremot
definieras som en kansla av ohélsa (Eriksson, 1993, 36-37). | den teoretiska bakgrunden
framkommer att den fysiska funktionsférmagan och den kognitiva kapaciteten blir samre
med alder. Risken att drabbas av sjukdomar 6kar ju aldre man blir p.g.a. av att kroppen
forandras. Vissa delar i aldrandeprocessen kan man inte paverka men genom goda
matvanor kan man till viss del forebygga olika folksjukdomar sasom hjart- och
kérlsjukdomar. Man kan dven forebygga osteoporos, sarkopeni och upprétthalla den
kognitiva funktionsformagan genom sin livsstil. Valbefinnande kan fas av god mat och
speciellt genom att &ta tillsammans da man kanner social samvaro. Maltidsmiljon kan spela
en viktig roll i de aldres kansla av matlust. Speciellt nér faktorer som t.ex. forsamrat lukt-
och smaksinne, muntorrhet, svéljnings- eller tandproblem kan paverka den &ldres matintag
och valbefinnande.

Enligt Nightingale (1954) innebar halsa inte endast friskhet och valmaende utan ocksa att
kunna utnyttja alla férmagor som behévs. Hennes antagande liknar WHO:s definition pa
hilsa som lyder; “Hailsa ar ett tillstand av fullstindigt fysisk, psykiskt och socialt
valbefinnande inte bara frinvaro av sjukdom och handikapp”. Nightingale menar ocksa att
man genom att anpassa miljon kan framja halsa. Genom ett gott naringstillstand fas manga
positiva effekter som bidrar till att aldre bevarar sin funktionsformaga, kan bo hemma och

klara sig sjalvstandigt. Det innebar ocksa att det blir mer ekonomisk for samhéllet.
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Enligt Henderson (1982) ar néring ett grundbehov. | hennes teori om att hjalpa patienten
att ata och dricka betonar hon att det som sjukskoterska ar viktigt att kunna ge rad gallande
normal langd och vikt, néringsbehov, urval samt tillagning av féda. Man bor dven kunna
uppmuntra patienten att dta och dricka, uppmuntra till goda matvanor och motarbeta
skadliga matvanor. | bakgrunden framkommer bl.a. att undervikt &r ett vanligare problem
an overvikthos aldre. Man rekommenderar ett BMI pa 6ver 25. Aldre personer orkar inte
ata lika stora portioner at gangen, darfor ar det viktigt att ata manga ganger per dag. Mat
for aldre bor innehalla stor mangd skyddsnaring per energimangd och man kan anvanda sig
av matpyramiden och tallriksmodellen for att bygga upp goda och mangsidiga maltider.

7 Kritisk granskning

Respondenterna kommer i detta kapitel att gora en kritisk granskning av lardomsprovet.
Den gors utgaende fran Larssons (1994) reflektioner kring kritisk granskning av kvalitativa

studier och vi har valt att skriva om intern logik, struktur och konsistens.

7.1 Intern logik

Intern logik har att géra med en harmoni mellan forskningsfragor, datainsamling och
analysteknik. Med harmoni menar man att ett vetenskapligt arbete ska vara en konstruktion
som ar val sammanfogad och fungerar som ett slutet system. Tanken &r att det ska finnas
en helhet som alla enskilda delar kan associeras till. Delar som inte har ndgon funktion i
helheten blir missprydnader. Kritik inom intern logik kan handla om att fragestallningarna
forskjutits, en del konklusioner saknas eller inte beror fragestallningarna, teorin i

bakgrunden inte &r relevant, m.m. (Larsson, 1994, 168-170).

Respondenterna anser att forskningsfragorna, datainsamlingen och analystekniken hor ihop
och utgor en logisk helhet. Vart syfte var att klarlagga den dldre manniskans naringsbehov
och vi ville ha svar pa frdgorna: “hurudant niringsbehov har den dldre manniskan ” och

”vilken betydelse har ndringen for den dldres hilsa och friskhet”. Naringsbehovet innebér
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sadan naring som behdvs for att man ska ma bra och vi ville hitta forskning kring vad
rekommendationerna grundar sig pa d.v.s. av vilken betydelse de olika naringsamnena har
for de aldre. 1 och med att man blir dldre forandras kroppen och vi ville ge konkreta
kostrad pa vad man kan tanka pa for att uppratthalla sin halsa och funktionsformaga samt
forebygga sjukdomar.

Var studie ar teoretisk och baserar sig pa tidigare vetenskapliga studier i form av artiklar.
Déarfor lampade sig litteraturstudie som datainsamlingsmetod enligt respondenterna. 20
vetenskapliga artiklar anvandes och presenterar tidigare utférda studier om &amnet.
Artiklarna sammansstélldes i en resumé, vilket gav oss en tydlig Oversikt av tidigare
resultat.

Som dataanalysmetod valde respondenterna innehallsanalys och vi fick forenklat data,
samt sammanfattat och analyserat vart material. Vi gjorde kategorier for att fa mer struktur
i vart resultat. Vi anser att litteraturstudie och resumé var lampliga val av
datainsamlingsmetod respektive analysmetod metod och passar till vara fragestallningar.
Vi delade in vart tema i olika kategorier som kolhydrater, fett, protein m.m., for att lattare
hitta tidigare studier och resultat. En intervju av t.ex. en néringsterapeut hade gett

ytterligare konkreta svar pa naringsrad men uteblev p.g.a. tidsbrist.

Enligt respondenterna blev den teoretiska bakgrunden ganska bred, p.g.a. att &mnet ’néring
och ildre” ir ett omdisskuterat omrade. Det finns mycket information att tillga och det ar
svart att avgransa materialet. Respondenterna anser dock att den teoretiska bakgrunden ger
en bra grund for lasaren och vi anser att den anda ar relevant eftersom den innehaller fakta

som berdr vart syfte och vara fragestallningar.

7.2 Struktur

Enligt Larsson (1994) bor resultaten av en studie ha en god struktur. En god struktur
uppnar man om resultatet ar dverskadligt och inte dverflodigt. Texten bor vara enkel och
samtidigt fanga lasarens uppméarksamhet, men onddiga, svarforstaeliga och déverflodiga
begrepp bor ej anvandas. Dessutom ar det viktigt att vara tydlig sa att resultaten av studien
inte kan missforstas eller blir suddiga. Resultaten bor inte utgéras av kompromisser, utan
bor fokusera pa radata. Ett bra resultat kraver att man tar i beaktande alla synvinklar,

aspekter och nyanser samtidigt som man bor se till att resultatet fungerar som en
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helhetsbeskrivning och ar val strukturerat ocksa som helhet. Det racker inte att utforligt
beskriva upplevelser, utan vad som ar viktigt och vad som inte &r viktigt maste klarlaggas.
Studiens syfte och fragestéllningar bor hela tiden tas i beaktande nar man sammanfattar
resultatet, det innebdr att resultatet hela tiden bor relatera till syftet. Om man glommer att
relatera till syftet och i resultatet sammanfattar saker som inte &r relevanta finns risken att
man hamnar i en innehallsanalys d.v.s. att man beskriver ett antal olika forhallanden men
syftet, alltsa det centrala och viktiga i resultatet uteblir. Det bor alltsd finnas en rod trad
genom hela studien och framfor allt i resultatet av studien. Detaljer bor vara klara,
specifika och relevanta och man bor tydligt markera vad som &r huvudsak och bisak i
texter, annars rubbas strukturen. Sammanfattningsvis sa skall resultaten av en studie ha en
sa klar och enkel struktur som majligt. Resultaten bor framlaggas pa ett relevant sétt och
relatera till studiens syfte. Resultatet skall vara helhetsbeskrivande och det bor finnas en

rod trad genom hela studiens gang. (Larsson, 1994, 173-175).

Respondenterna anser att detta examensarbete har en god struktur och en mycket
beskrivande och informationsgivande teoretisk bakgrund. Man kan se en rod trad genom
hela arbetet. Det ar dverskadligt och syftet och fragestallningarna ar lattforstaeliga. Vi har
forsokt att anvanda enkla ord, men i vissa fall anvands invecklade ord som kan vara svara
att forsta for personer som inte &r inlasta pa amnet. Dock sa var det svart att undvika eller
vélja bort dessa ord. Vi anser ocksa att en del stycken i den teoretiska bakgrunden kan
anses som overflodiga eftersom de inte alls behandlas i resultatet, utan beskrivs endast i
bakgrunden for att lasaren skall fa en viss forhandskunskap. Respondenterna anser att det
var en utmaning att sammanfatta resultatet pa ett strukturerat och enkelt sétt eftersom
resultaten som vi kom fram till ar mycket varierande och beror olika omraden, och det var
latthant att resultatet blev oorganiserat. Vi anser anda att vi lyckats sammanfatta det
viktigaste av resultatet och har inte utelamnat ndgot centralt. Respondenterna har stravat

efter att vara objektiva och sakliga.

7. 3 Konsistens

Konsistens &r ett validitetskriterium. Med konsistens menar Larsson (1994) att en tolkning
byggs upp av spelet mellan del och helhet. Inneborden i helheten byggs upp av delarna pa
samma gang som varje dels innebord beror pa helhetens innebdrd. Man forstar nagot mot

bakgrunden av tidigare forstaelse och delen forstar man genom helhetsbilden vi tidigare
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fatt. Detaljerna man far forstar vi av den helhetsbild vi skaffat oss men var helhetsbild
forandras ocksa p.g.a. nya detaljer som kommer fram. Tolkningen blir uppbyggd pa detta
satt. En tolkning av hog kvalitet fas nar delarna eller tillganglig data behandlas pa ett satt
sa att det blivit sa fA motsagelser mellan tolkningen (helheten) och enstaka data (delarna).
Varje del av pusslet maste stimma for att den riktiga delen ska framtrada. Om fakta
motsdager tolkningen blir inte tolkningen rimlig. Helhetstanken i ett konsistenskriterium gér
att det finns en spanning till kravet pa empirisk forankring (6verensstammelse mellan
verklighet och tolkning). | vissa situationer dar man vill ordna olika omstandigeter i samma
helhet kan det leda till att man bortser fran vissa omstandigheter eftersom de inte passar in.
Medvetenhet om tolkningens ofullkomlighet och omdéme behdvs nér man beddmer
arbeten. (Larsson, 1994, 183-185 ).

Respondenterna anser att validiteten i var studie ar av god kvalitet eftersom delarna och
helheten hor ihop. Vi har anvant oss av godkanda vetenskapliga artiklar och resultaten i var
studie och bakgrunden 6verensstammer. De tidigare studierna vi anvént oss av (resultaten
av artiklarna) och andra kallor (bakgrunden) Overensstammer och tyder pa likadana
riktlinjer angaende naring, dldre och halsa. Vi har sammanstallt fakta for att fa en helhet
och gjort en tolkning. For att hitta material maste vi soka pa olika amnesord och pa sa satt
forsoka hitta olika delar for att kunna bilda en Overtackande helhetsbild och fa en
uppfattning om vilka delar som spelar roll i var tolkning.

8 Diskussion

Mat ar ett vara grundbehov och vi kan till viss man paverka var halsa genom vara
matvanor. Ndringen ger oss den energi vi behover for att orka med dagens aktiviteter och
halla oss friska. En god och mangsidig kost kan forebygga sjukdomar som ofta foljer med
aldrandet. Lampliga matvanor uppratthaller den fysiska och kognitiva funktionen och 6kar

valbefinnandet.

I dagens samhélle diskuteras det mycket om mat, rekommendationer och olika dieter.
Respondenterna tror att alla mer eller mindre vet hur man ska dta hélsosamt men

rekommendationerna kan vara svara att tillampa i vardagen. Information finns relativt
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enkelt att fas och grunderna i goda matvanor utgors egentligen av vanligt bondfornuft, men
p.g.a. den vida mangd fakta som finns angaende naring kan det vara svart att ta till sig
rekommendationerna. Aldre generationer &r inte uppvuxna med nya matratter och ett lika
brett utbud av livsmedelsprodukter. De kanske inte heller &r lika véalinformerade i
naringskunskap och det kan I4tt hdnda att man dter samma mat varje dag.

| var studie framkom vikten av att &ta mangsidigt for att fa i sig en balanserad méangd av
varje naringsgrupp. Som tydliga rad hor ett rikligt intag av gronsaker och frukt. Fisk som
innehéller bl.a. omega 3 har manga goda effekter. Ater man inte tillrackligt kan man fa
olika bristsjukdomar, bli mer infektionskénslig och drabbas fortare av det naturliga
aldrandet. Hos &ldre kvinnor och speciellt under vintertid, & det vanligt med D-
vitaminbrist. D& ar det bra att inta tillskott for att forebygga sjukdomar som uppkommer
vid brist av vitaminet t.ex. osteoporos. | studiens bakgrund menar man att undervikt &r ett
vanligare problem &n dévervikt hos aldre. Daremot har det visat sig att aldre hemmaboende

i allmanhet ater relativt bra.

Det &r viktigt att komma ihag att all sorts fett inte &r daligt och med alderns ratt tycker
respondenterna att dldre ibland kan unna sig vissa produkter med ’riktigt” smor och
gradde. Mat ar trots allt ocksd en njutning i livet som kan forgylla en aldres vardag.
Smaker och dofter av mat kan férknippas till goda minnen fran livets gang och okar
valbefinnandet. Att ata tillsammans har visat sig vara positivt av manga orsaker, det ar en
form av social samvaro, ger battre aptit och &ldre tenderar att dta mer vid sadana tillfallen.
Matlusten kan minska med aldern, i och med att vara sinnen forsamras, darfor ar det bra att
krydda maten ordentligt. Svarigheter att ata kan forekomma hos aldre p.g.a. manga olika
sjukdomar och problem. Det kan t.ex. vara minnessjukdomar, svaljningsproblem, problem
med tanderna, muntorrhet m.m. Nar man ar aldre orkar man inte &ta sa mycket at gangen
och da lonar det sig att dta mellanmal for att fa tillrackligt med naring, framforallt ett
tillrackligt proteinintag. Maltidsmiljon borde vara lugn, trevlig och man kan ténka pa att
duka och servera maten fint. Det sdgs ju att man ater delvist med égonen — mat som ser bra
ut smakar ocksa béttre.

Respondenterna anser att vi fick svar pa vart syfte och vara fragestallningar.
Naringsbehovet &r lite annorlunda hos aldre pa grund av kroppsforandringar som sker i
samband med det naturliga aldrandet. Vi ville fa fram hurudant néringsbehovet ar hos

aldre. Néring &r en forutsattning for liv och fungerar som en viktig faktor for att kunna
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fungera och erhalla halsa och livskvalité. Naring och olika matvanor paverkar var halsa i
positiv eller negativ riktning och det &r viktigt att man vet hur man pa béasta sétt kan
uppratthalla hélsa. Respondenterna anser att resultatet ar tillforlitligt eftersom samma
riktlinjer ses over olika delar av varlden och mycket aktuell forskning pagar. | var studie
framkom vilken nytta naringen kan ha for dldre och deras halsa, allt fran att uppratthalla
fysisk funktionsformaga och kunna bo hemma langre, till ett mer vardigt liv med okat
valbefinnande. Genom att férebygga sjukdomar bidrar man ocksa till mindre kostnader for

samhallet pa lang sikt.

Studien baserar sig pa tidigare utforda forskningar, s det framkommer inte nagot
revolutionerande nytt, men det ar anda bra med en dversikt av aktuell forskning kring ett
amne som dagligen omdiskuteras. Var slutsats och sammanfattning av resultatet finns i
vart kost- och naringshafte. Rekommendationerna i vart hafte ar inget man strikt maste
folja utan respondenterna tycker att det ar viktigt att de aldre far mer kunskap sa att man
vet vad halsosam kost innebar. Vi anser att man maste lyssna till sin kropp, alla &r vi olika
med olika kroppssammanséttning, amnesomséttning, grad av fysisk aktivitet m.m. | haftet
fas information om vilken mat &ldre ska ata for att ma sa bra som mojligt. Vi tycker inte
heller att det ska vara svart att gora halsosamma val utan vill ge tips pa hur man med enkla
och snabba medel kan paverka sina matvanor, darfor har vi ocksa tagit med nagra recept.
Det kan vara bra att fa konkreta rad pa vad man ska &ta och tips pa vad som é&r bra vid
forstoppning och diarré eftersom magen paverkar var hélsa.

Studien &ar gjord i samarbete med Aktiverande TV och Vasa stad, Berghemmet.
Respondenterna anser att samarbetet med Berghemmet ar till nytta for oss eftersom vart
kost- och naringshafte da kommer till anvandning. Vi anser att vart amne var intressant att
forska i och att vi fatt mer kunskap om d@mnet som vi kommer att ha anvandning av ocksa i
praktiken. Det finns ocksa mycket man kunde forska vidare i, man kunde t.ex. ga in mer
specifikt pa betydelsen av en viss naringsgrupp. Overraskande for oss ar att forskning visar
att fisk pa sa manga satt framjar halsa. Nagot som vi ocksa funderar éver ar att vi inte fann
nagra forskningar om kolhydrater och endast fa om vitminer (med undantag av D-vitamin).
Darfor anser vi att man kunde forska vidare i kolhydraternas och vitaminernas inverkan pa
halsan. Vi tycker att det vore intressant om det fanns mera forskningar i hur vitt socker
inverkar pa halsan hos aldre. Eftersom respondenterna vet att det finns manga dieter i

dagens samhalle som gar ut pa att minska intaget av kolhydrater eller vélja bort vissa



45

kolhydrater, sa anser vi att det vore smart att forska vidare i detta. Av egen erfarenhet sa
vet vi att det aven finns manga aldre personer som haller sig till sddana dieter, vi anser
darfor att det vore viktigt att veta hur detta paverkar deras hélsa pa lang sikt.

Inom varden &r det bra att ha kunskap om naring och veta lite vad som passar for individer
I olika situationer tex. for diabetiker, personer med hogt blodtryck m.m.
Sjukdomsforebyggande arbete &r viktigt. Alla vill kunna ma sa bra som mojligt i framtiden
aven pa aldre dagar, och vi hoppas att vi kan 6ka motivationen och kunskapen, samt framja

aldres halsa genom nagot sa vardagligt som naring.
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Teenage girls and
elderly women
living in northern
europe have low
winter vitamin D
status

Man ville faststalla D-
vitaminstatus hos
tanarsflickor och hos aldre
hemmaboende kvinnor.
Studien gjordes i fyra lander i
norra Europa (Danmark,
Finland, Irland och Polen) for
att beskriva olikheter mellan
landerna.

Tvarsnitts-undersokning,
man matte S-250HD halten
fran blodprov och raknade
ut vitamin D och kalcium
intaget. Man intervjuvade
informanterna om bl.a.
matvanor, tillskott, solning,
BMII. Studien gjordes under
tiden februari till mars. 199
flickor (medelalder 12,6 ar)
och 221 kvinnor (medelalder
71,8 ar) deltog.

Medianvérdet av S-250HD var under 25 nmol/I (hos 37% av flickorna och hos 17% av
kvinnorna) och en halt under 50 nmol/| konstaterades hos 92% av flickorna och hos 37% av
kvinnorna. Positiva faktorer for flickorna var D-vitamintillskott och hos kvinnorna solvanor,
intag av D-vitamin via fodan samt anvandning av D-vitamin- och kalciumtillskott. Hogt BMI-
varde och rokning visades vara negativa faktorer hos kvinnorna. Studien visar att D-vitamin-
intaget ar 1agt i norra Europa under vintern. Mer &n en tredjedel av flickorna hade en D-
vitaminhalt under 25 nmol/l och nastan alla under 50 nmol/I. Tva tredjedelar av &ldre
hemmaboende kvinnor hade mindre &n 50 nmol/I. Anviandning av tillskott hade god
inverkan pa S-250HD (vitamin D- halten). Finlandarna hade hogre halt tack vare mer fisk i
kosten. | studiens bakgrund framkommer att hoftfrakturer blivit vanligare i EU och lagt
intag av D-vitamin bidrar till att benmassan minskar. D-vitamin intaget ska vara 10-25
nmol/l for att inte drabbas av rakitis men man behéver mer for att férebygga bildandet av
osteoporos. Den optimala S-250HD-halten ar oklar men verkar vara mellan 40 och 100
nmol/I.

Boaventura, B.C.B., Di
Pietro, P.F., De Assis,
M.A.A, Ambrosi, C.,
Nesello, L.A.N., Da Silva,
F.O., Vasconcelos,
F.A.G., Moreira, J.C.F. &
Fausto, M.A. /2010

Antioxidant
biomarkers and
food intake in
elderly women

Man ville undersdka
sambandet mellan
antioxidant biomarkorer och
narinsintag hos aldre
kvinnor.

Studien ar en
tvarsnittsundersokning som
ar gjord i Brazilien dar 73
aldre kvinnor med en
medelalder pa 71 ar deltog
och man bedémde deras
nutritionsstatus enligt BMI
och dokumenterade deras
matintag under tre dygn.
Man analyserade deras
blodprov dar man matte
tioler och fenolféreningar.

Aldrandet och ofta medféljande sjukdomar sdsom ateroskleros, hégt blodtryck, diabetes
mellitus och cancer har att géra med oxidativ stress. Processen beror pa en obalans i
kroppens antioxidant forsvarssystem och produktionen av reaktivt syre vilket kan leda till
en storre produktion av fria radikaler. Antioxidanter ar viktiga och skyddar kroppen fran
skador orsakade av oxidativ stress. Den skyddande effekten av antioxidanter kan
uppskattas av biomarkorer som tioler och fenoler. Ett 1agt intag av antioxidanter kan ha en
stor betydelse i utvecklande eller férsamring av sjukdomar relaterade till aldrandet.
Lampliga matvanor kan forebygga flera sjukdomar och framja halsan hos aldre. Det fanns
samband mellan tioler och intag av karotenrika gronsaker, oljor och fetter. Det visar att
fodoamnena av den gruppen &r bra for halsan. Man fann ocksa ett negativt samband
mellan total koncentration av fenolféreningar och intag av spannmal. Det visar att mat av
spannmal minskade halten av fenoler i plasma och minskade effekten av antioxidanter. Det
gallde framst mat av spannmal som var mycket bearbetad. Fullkornsprodukter har i
tidigare studier visats sig ha skyddande effekt mot oxidativ stress. Lag antioxidant forsvar &r
associerat till hogre risk for dodlighet.
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Chan, R., Woo, J. & Effects of food Att utvardera hur effekterna |En langitudinell studie som [Ett hogre intag av fisk ar forknippat med mindre forlust av benmassa i larbenet och i

Leung, J. /2011 groups and av livsmedel och inleddes ar 2001 i Hong larbenshalsen hos man, samt minskad risk for fraktur. Inga livsmedel visade sig ha nagon

dietary nutrients
on bone loss in
elderly chinese

naringsamnen i kosten
paverkar forlust av benmassa
hos aldre i kina.

Kong. 1225 man och 992
kvinnor i dldern 65 och
uppat deltog. Dagligt intag

inverkan pa benmassan hos kvinnor. Hos man ledde ett litet intag av protein, fosfor,
natrium och isoflavoner till stérre forlust av benmassa i larbenet, ocksa ett litet intag av
protein och natrium ar forknippat med stérre forlust av benmassa i larbenshalsen. Detta

population. av olika livsmedel och betydande samband mellan diverse naringsamnen och forlust av benmassa hos aldre
naringsamnen blev kartlagda|kinesiska man var sannolikt p.g.a. paverkan av kalcium och D-vitaminintag med kosten.
i ett frageformular.
Eussen, S., Ueland, P., |Changesin Brist pa cobalamin ar vanligt (95 dldre (medeldldern 82 ar, |l slutet av tillskottsbehandlingen sa hade en av deltagaran mild cobalaminbrist. Efter tre,
Hiddink, G., Schneede, [markers of hos aldre och kan orsaka 22 % man och 78 % kvinnor, [fem och sju mandader efter avslutad tillskottintag hade 13, 14 och 43 % brist pa cobalamin.

J., Blom, H., Hoefnagels,
W., Van Staveren, W. &
De Groot, L. /2008

cobalamin status
after cessation of
oral B-vitamin
supplemests in
eldery people
with mild
cobalamin
deficiensy

anemi och neurologiska
symtom. Man vet lite om
varaktigheten av
cobalamintillskottens effekt
pa aldre som lider av mild
cobalaminbrist. Darfor ar
studiens syfte att kartlagga
tidiga forandringar i
cobalaminnivaer,
holotranscobalamin (holoTC)
och metylmalonicacid (MMA)
efter upphoérande av
cobalamintillskott.

52 % av informanterna var
institutionaliserade)deltog.
De hade alla mild
cobalaminbrist fick
dagligttillskott 1000 pg
cobalamin med 400 g
folsyra eller placebo i sex
manader. Deltagarna gav ett
blodprov tre, fem eller sju
manader efter upphoérande
av intaget av tillskotten for
att kartlagga tidiga
forandringar av
cobalaminkoncentrationen i
plasma.

Cobalamin- och holoTCkoncentrationerna i blodet minskade i medeltal med 47 och 56 %
for gruppen som undersoktes efter 7 manader. For de som kartlades efter tre eller fem
manader observerades ocksa en liknande nergang i koncentrationen av cobalamin i blodet.
Det ar viktigt att upptacka cobalaminbrist tidigit och behandla den. En tillrdcklig oralt
tillskott av cobalamin kan upp till fem manader efter avsultat intag bidra till en tillracklig
cobalaminkoncentration i blodet. Efter det kan en brist pa cobalamin uppsta igen.
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Hopkins, J. & Thomas, J.

/2008

Salt content of
ready meals
commonly
consumed by
older people.

Regelbunden anvandning av
fardigmat ar associerat med
hogre intag av salt och fett.
Det kan leda till hogre
blodtryck. Konsumtionen av
fardigmat 6kar och man vill
undersoka detta ur
folkhalsosynpunkt.

Studien gjordes i London och
80 personer i aldern 75 eller
dldre deltog i intervjuer
angaende deras matvanor
och anvandning av
fardigmat. Man samlade
ocksa information som t.ex.
om vikt och energiinnehall i
olika typer av
fardigmatsportioner fran 10
olika fabriker.

Vikten pa fardigmatsportionerna var mycket olika. Alla portioner hade en salthalt som var
inom granserna enligt "the Joint Sodium Working Party" d.v.s 0,9-1,0 g salt per 100 g. Vissa
portioner nadde upp till det hogsta rekommenderade intaget salt pa en dag. Fardigmat ar
vanligt hos aldre och salthalten per maltid &r oroande och borde beaktas nar man vill géra
halsosamma val.

Kaplan, R. &

Greenwood, C. /2002

Influence of
dietary
carbohydrates
and glycaemic
response on
subjective
appetite and food
intake in healthy
elderly persons

Att undersoka hur matratter
med olika Gl-varden inverkar
pa kanslan av mattnad

| studien deltog tio man och
tio kvinnor i dldrarna 60-82
ar. Forst genomgick de en
screening och fyllde i olika
frageformular och skalor.
Deltagna skulle vara
fastande vid de olika testen.
Man tog oksa blodprov pa
deltagarna dar man
faststéllde bl.a.
blodglukoshalten. Till
deltagarna gavs olika drinkar
och mat som de skulle dta
nagra dagar framdver, man
kartlade sedan deltagarnas
subjektiva upplevelser
gallande matintaget.

Resultaten visar att bland tre ratter som innehdll liknande mangder av kolhydrater och en
placebo (innehaller ej energi), sa var potatismos (hogt Gl varde) den ratt som ledde till
mest kdnsla av mattnad. Darefter kom korn (lagt Gl), glukos (hogt Gl) och placebo, man
maétte mattnaden 120 minuter efter intag av fodan. Bade korn och potatis ledde till ett
mindre energiintag vid lunch efter 120 minuter. Resultaten visar att dldre ar mer kansliga
till effekterna av olika matratter nar det galler mattnad och matintag. Hypotesen att mat
med lagre Gl varde leder till hogre mattnadskansla och mindre matkonsumtion an mat med
hogre Gl varde tycks enligt denna studie inte stdmma. Potatis ledde till mindre hunger an
placebo och mindre komsumtion av mat dn de andra tre ratterna gjorde. Intag av mat
minskade nar man kombinerade placebo med potatis och korn.
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Kesse-Guyot, E.,
Péneau, S., Ferry, M.,
Jeandel, C., Hercberg,
S., Galan, P. & The SU.
VI. MAX 2 RESEARCH
GROUP /2011

Thirteen-year
prospective study
between fish
consumption,
long-chain N-3
fatty acids intakes
and cognitive

Studiens syfte var att
tydliggéra sambandet mellan
intag av fisk, langa kedje N-3
fettsyror med kognitiv
funktion och subjektiva
kognitiva svarigheter. 13 ar
efter att man kartlagt

3294 vuxna deltog fran
SU.VI. MAX studien
(supplementation with
antioxidant vitamins and
minerals study).
Informanterna genomgick
en klinisk undersékning som

Det framkom i sjdlvskattningsskalorna att kognitiva svarigheter forekom mer séllan hos
informanter med hogt intag av total N-3 langa fettsyror och EPA (eicosapentanoic acid)
dven efter justering av depressiva symtom. Naringsrekommendationer géllande N-3 langa
fettsyror kan hjalpa att forhindra aldersrelaterad kognitiv nedgang. Man har observerat en
lagre kognitiv nedgang under en femars period bland 70-89 aringar som har haft ett hogt
intag av EPA och DHA (docosahexaenoic acid) eller fisk. Kvinnor visade mer tecken pa
depressiva symtom dn man men hade battre poang pa MMSE-testet och femordstestet.

function kostintaget sa utvarderade [inneholl kognitiva test och  |Man kunde inte faststalla ett samband mellan laga poang pa MMSE-skalan och
man resultatet. sjalvskattningskala for femordstesten och intaget av fisk och tillhérande fettsyror. De informanter som hade ett
kognitiva svarigheter. hogt intag av N-3 fettsyror visade farre daliga podng pa MMSE-testet men sambandet var
inte betydande.
Lo,Y-T., Chang, Y-H., Spending on Syftet med studien ar att De som deltod i studien var |Av de 1781 deltagarna sa dog 625 under den 10-ariga studien. Man hade strukturerat fyra

Wahlqvist, M., Huang, H
B. & Lee, M-S. /2012

vegetable and
fruit consumption
could reduce all-
cause mortality

undersoka sambandet
mellan anvandningen av
olika naringskallor och aldre
manniskors dod i Taiwan.

aldre manniskor, 65 ar eller
dldre. De hade tidigare varit
involerade i "nationally

Elderly Nutrition and Health

olika kategorier med mat i studien; frukter, gronsaker, sad och mat fran djurriket. Studien
visar att anvandning av frukt och grénsaker hor i hop med mindre risk for déd hos aldre
personer i Taiwan. De dldre som anvande sig av mer frukt och gronsaker visade markbart
en hogre overlevnad an de som anvande mindre frukt och gronsaker. Intag av gronsaker

among older Survey in Taiwan" (NAHSIT) |och frukter ar hégre an intag av sddeslag, men mindre an intag av mat fran djurriket. Det
adults mellan aren 1999 och 2000. |fanns inget samband mellan mat fran djurriket, sddeslag och orsak till dod. Frukt och
Totalt deltog 955 man och  |grénsaker utgor kallor for manga viktiga @mnen sa som folat, vitamin C, karoten och
956 kvinnor i denna studie  [polyphenol. Dédligheten minskade alltsa da den aldre at mer frukt och gronsaker men
som intervjuades i hemmet. [nagot sddant samband fanns inte mellan 6kat intag av kott och sadesslag.
En del deltagare uteslots ur
studien om deras dagliga
energiintag var extremt hogt
eller lagt eller om deras kost
enbart bestod av vatska.
1781 deltagare blev da kvar i
studien.

Maughan, R. /2012 Hydration, Artikeln syfte ar att Tillaggsartikel som baser sig |Det ar vetenskapligt bevisat att kronisk mild dehydrering ar vanligt hos aldre. Det kan
morbidity, and sammanstalla foljderna av pa en tidigare utford finnas samband mellan lagt vatskeintag och en del kroniska sjukdomar. Urinmandgen &r ett
mortality in dehydrering hos dldre samt |vetenskaplig studie. battre matt pa vitskebalansen dn att mita intaget av vitska. Aldre med daligt vétskeintag
vulnerable framhalla hur viktigt ett har storre risk for infektioner och mortaliteten 6kar. Korta perioder av vatskebrist leder till
populations tillrackligt vatskeintag ar och att man forlorar 1-2-% av kroppsmassan vilket leder till minskning av den kognitiva

varfor.

kapaciteten. Trotthet och huvudvark kan ocksa forekomma. Mortaliteten hos aldre 6kar
speciellt vid varmebdlja.
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Polychronopoulos, E.,
Pounis, G., Bountziouka,
V., Zeimbekis, A.,
Tsiligianni, 1., Qira, B-E.,
Gotsis, E., Metallinos,
G., Lionis, C. &
Panagiotakos, D. /2010

Dietary meat fats
and burden of
cardiovascular
disease risk
factors, in the
elderly: a report
from the MEDIS
study

Att utvarda sambandet
mellan fettintag i maten och
riskfaktorer till hjart- och
karlsjukdomar bland man
och kvinnor 6ver 65 ar
boende pa Medelhavsdarna.

Studien dr en del av en hélso-
och
nutrititionsundersékning
(MEDIS). 744 man och 742
kvinnor deltog. Kriterium var
att man inte har eller har
haft kliniskt bevisad
krdiovaskular sjukdom eller
cancer. Frageformular
anvandes och man
undersokte bl.a. matvanor
(fettintag), kolesterolvéarde,
BMI.

20,4 % av mannen och 11,5 % av kvinnorna inte led av nagon av de undersokta
riskfaktorerna for kardiovaskular sjukdom (d.v.s. Diabetes, hyperkolesterolemi, obesitas
och hypertension). 18,5 % av mannen och 33,3 % av kvinnorna hade tre av fyra
ovannamnda riskfaktorer. Forekomst av riskfaktorer var saledes hogre bland kvinnor
jamfort med méan forutom forekomst av diabetes som var lika vanligt hos bagge kénen.
Olivolja var huvudkallan till fett hos de dldre och proportionen av intaget var lika hos méan
och kvinnor. Méan har hogre intag av totalt fett och i medeltal var dygnsintaget fett ca 50 g
hos man och ca 46 g hos kvinnor. Resultat visade att total anvdandning av fett och intag av
fett fran kott i jamforelse till den total energiférbrukningen ar relaterat till antalet
riskfaktorer. Fettintag fran kolhydratrik mat var omvant relaterad till riskfaktorerna. Hogt
intag av fett fran djurriket visar pa hogre risk att drabbas av hjart-och kéarlsjukdom men
fettintag fran andra kallor hade ingen betydande effekt. Djurfett innehaller mycket
mattade fettsyror. Mattat fett 6kar LDL-halten i blodet och gynnar uppkomst av
ateroskeros och kranskarlssjukdom. Vanlig och mattlig anvandning av kott och fisk
uppratthaller en plasmafettsyraprofil som ar mer gynnsam for en god hélsa. Kott ar inte en
livsviktig komponent i fédan trots att det ar en bra proteinkalla. Ett hogt intag av kott anses
vara ett viktig allmant halsoproblem, speciellt for dldre.

Souza Genaro, P. &
Araujo Martini, L. /2010

Effect of
proteinintake on
bone and muscle
mass in the
elderly

Denna 6versikt har som syfte
att diskutera effekten av
protinintag pa muskel- och
benmassa och ge en oversikt
pa den nuvarande
forskningen inom dessa
omraden.

Oversiktsartikel som
refererar till flera olika
utorda studier gallande
protein och dess effekt.

Hogt proteinintag dr rekommenderat fér dldre ménniskor, d.v.s. 0,8 g/kg/dag. Man bor se
till att dldre har ett tillrackligt intag av protein av hog kvalitet samt kalcium. Detta ar viktigt
for att behalla ben- och muskelmassan. Protein och kalcium borde rekommenderas for att
forebygga och behandla kroniska sjukdomar sasom osteoporos och sarkopeni. Nyligen
utférda forskningar visar att protein ocksa ar viktigt for forebygga frakturer. Andra studier
visar ocksa att protein har en effekt pa kalciumbalansen. Man har observerat en minskad
renal tubular reabsorption av kalcium och 6kat utsondring av kalcium i urinen vid hogt
proteinintag. Detta leder i sin tur till att ett hégt proteinintag i kosten &r skadligt for
skelettet. En del studier visar ocksa att protein fran djurriket t.ex. kott ar forknippat med
hogre bentathet och battre effekt pa ben- och kalciummetabolismen. Protein fran vaxtriket
t.ex. soja, har inte konstaterats ha nadgon effekt pa bentathet.

Spinzi, G., Amato, A.,
Imperiali, G., Lenoci, N.,
Mandelli, G., Paggi, S.,
Radaelli, F., Terenni, N.,
Terruzzi, V. /2009

Constipation in
the Elderly -
Management
Strategies

Identifiera vetenskapliga
behandlingsmetoder for
forebyggande och
atgardande av forstoppning
hos aldre.

Oversiktsartikel, utvardering
av en redan utford studie

Enligt rekommendationerna borde fiberintaget vara hogt. Tillrackligt vatskeintaget samt
fysisk aktivitet ar viktigt. Medicinsk behandling med laxativa kan behdévas vid forstoppning.
Studier har visat att tillsats av kli i kosten 6kar avféringsméangden och foérkortar
tarmpassagen. Nagra studier har pavisat samband mellan dehydrering och obstipation.
Manga artiklar reckommendera motion som forebyggande av obstipation, anda finns inget
tydligt bevis pa att detta lattar pa obstipationen.
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Strandhagen, E., High fruit intake [Syftet med studien ar att En longitudinell studie som |l resultaten av studien kom man fram till att hogt intag av frukt kan ha en en inverkan pa
Hansson, P-O., Bosaeus, [may reduce understka om intag av frukt [undersoker man fédda ar minskad mortalitet. Denna positiva inverkan av frukt kan fortfarande pavisas trots att man

l., Isaksson,B. &
Eriksson, H. / 2000

mortality among
middle-aged and
elderly men. The
Study of men
Bornin 1913

och gronsaker kan forhindra
insjuknande i kardiovaskulara
sjukdomar och cancer,
minska pa dodsfallen
gallande dessa sjukdomar
samt minska pa den totala
mortaliteten under en 26-
arig uppfoljningsperiod.

1913 i Goteborg. 855 man
deltog i studien. Mannens
medicinska och fysiska halsa
kartlagdes genom olika
undersokningar t.ex. vikt,
blodprov, blodtryck,
utforliga fragor gallande
matvanor, rokning m.m.

tar i beaktande riskfaktorer till kardiovaskuladra sjukdomar sa som rékning, hogt kolesterol,
hogt blodtryck, hogt BMI, hogt glukosvarde i blodet. | studien sa var den totala dodligheten
hogre hos man vars fruktkonsumtion var lagre och hos de man som konsumerade mera
frukt sa var mortaliteten lagre. Dock kunde man i studien inte pavisa att fruktkonsumtion
skulle ha ndgon inverkan pa insjuknande i cancer och kardiovaskular sjukdom, utan endast
ha en inverkan pa mortaliteten géllande dessa. Daremot kunde man pavisa att
magséackscancer var mindre forekommande hos de man som hade ett hogt fruktintag. |
studien papekar man ocksa att rokning, hypertoni, hyperkolesterolemi ar riskfaktorer for
insjuknande i cancer och kardiovaskulara sjukdomar.

Tieland, M., Borgonjen-
Van den Berg, K.j., van

Loon, L.C.J, & de Groot
L. C.P.G.M. /2010

Dietary protein
intake in
community-
dwelling, frail, and
instutionalized
elderly people:
scope for
improvement

Syftet med studien ar att
hitta grupper i befolkningen
som som har bristfalligt
proteinintag via kosten och
att hitta strategier for att
fordroja eller behandla
sarkopeni hos aldre.

En sekundar analys fran
tidigare datainsamlingar
bland dldre som bor hemma,
svaga dldre (kriterium 70ar
och vardkrdvande) och dldre
som bor pa institution, i
Nederlanderna. Data
anvandes fran tidigare
studier dar 707 dldre
manniskor deltog som
deladesinitva
aldersgrupper. Man samlade
slumpmassigt in data under
en vecka. Data kodades,
analyserades och sedan
jamfoérde man olikheterna i
energi och proteinintg
mellan dessa grupper.

10% av de sjalvstandiga hemmaboende aldre och de svaga och 35% av de som bor pa
institution visade ett proteinintag under det rekommenderade intaget (0,7g/kg/dag).
Studien visade att sjdlvstandiga hemmaboende fick i medeltal ett intag cirka 27g protein
per mal. De skora aldre fick i medeltal 18g protein per mal och aldre som bor pa institution
fick i medeltal 24g protein per mal. Under hela dagen anvdandes mest animaliska proteiner.
En kommande studie bland hemmaboende aldre foreslar att dldre krdver mer protein
eftersom ett intag av 1,2 g/kg/dygn har visats ha ett samband med 40% mindre forlust av
kroppsmassa. Studierna visar ocksa att ett tillrackligt proteinintag vid varje maltid kan vara
viktigt for att uppratthalla skelettmuskelmassa hos aldre. Trots att frukosten innehaller
relativt mycket animaliskt protein, &r intget med frukosten for lagt for att uppratthalla
muskelmassan. Ett tillrackligt intag av protein till frukosten kunde resultera i en strategi for
att forebygga och behandla sarkopeni hos aldre.
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Toffanello, E., Vitamin D and Syftet med studien ar att 2694 aldre méan och kvinnor |Man kom fram till att det finns ett samband mellan 250HD nivaer i blodet och fysisk
Perissinotto, E., Sergi, |Physical undersotka sambandet Over 65 ar som bor hemma |funktionsférmaga sa som TCS, ganghastighet, 6mW testet samt greppstyrka men inte med

G,.Zambon, S.,
Musacchio, E., Maggi,
S., Coin, A, Sartori, L.,
Corti, M-C., Baggio, G.,
Crepaldi, G. & Manzato,
E./2012

Performance in
Elderly Subjects:
The Pro.V.A Study

mellan serum 25-
hydroxyvitamin, D (250HD)
nivaer i blodet och fysisk
funktionsduglighet hos aldre
personer.

deltog i studien. Dessa
deltagare hade ocksa
tidigare deltagit i en studie
vid namn Pro.V.A. Deras
fysiska funktionsférmaga
klargjordes med hjalp av
olika tester sa som: matning
av balansen, ganghastighet
ganghastigheteni
meter/sekund, greppstyrka,
muskelstyrka och ett test
dar snabbt skulle stalla sig
upp fran en stol och gora
olika rorelser for att mata
kordinationen och styrkan
hos den dldre (TCS).

tandemtestet och quadriceps styrkan. Man har alltsa kunnat konstatera att lagre 250HD
nivaer i blodet ar férknippade med samre kordination och svaghet i muskler hos kvinnor.
Langsammare ganghastighet, svagare 6verkropp férekom hos mén. Hos bada konen sa
ledde ldga 250HD nivaer till langsamhet.
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Tognon, G., Rothenber, [Does a Man ville undersoka 1037 svenska 70-aringar Medelhavskost (d.v.s. hogt intag av gronsaker, baljvaxter, frukt, nétter, fron, spannmal,

E., Eiben, G., Sundh, V., [Mediterranean sambandet mellan intag av  [deltog i studien. olivolja och lagt intag av mattade fettsyror, mattlig mangd fisk, lagt intag av

Winkvist, A. & Lissner, [diet predict medelhavskost, Informanterna var med pa |mjolkprodukter, kéttprodukter, mattlig mangd alkohol frdmst som vin) har forknippats

L. longevity in the  |sammansattningen av halsoundersoknigar, ar med minskad risk for dodlighet i flera tidigare studier. | denna studie framkommer att ju
elderly? A makronaringsamnen, och 1971, 1981, 1992 och 2000. |mer man ater enligt den, desto storre ar sannolikheten for lang livslangd. Det fanns inget
Swedish total doédlighet bland en Man noterade kosthistorik |klart samband mellan intag av protein/fett/kolhydrater och dédlighet. Tidigare forskning

perspective

grupp svenska 70-aringar.

och jamforde total
energiintag och
forbrukningoch och uteslot
en matgrupp at gangen och
anvande Medelhavsmats
index. Podngen stdlldes med
skalor fran O (lag kvalitet
diet) till 9 (hog kvalitet diet) i
nio komponenter (olika
matgrupper).

visar att medelhavskost skyddar mot karlsjukdom. Rokare, fysiskt inaktiva, personer med
hogre midjemat hade en hogre dodlighet. En trend genom arsgruppera (av informanterna)
var att de "senare grupperna" hade hogre intag av gronsaker och potatis, frukt, baljvéxter,
notter och fron samt fisk och kottprodukter, rott vin och alkohol. Man sag en minskning av
spannmalsintaget och en liten 6kning i energiintaget. Forhallandet mellan energiintag och
basalomsattningen var hogt vilket innebar en god nutrition. Man studerade effekten av
sarskilda naringsgrupper och dédlighet och fann ett omvant samband mellan dédlighet och
hogt intag av fullkornsspannmal, alkoholkonsumtion och lagt intag av mjolkprodukter och
kottprodukter. Andra matgrupper som gronsaker och potatis, baljvaxter, notter, frén och
fisk var inte assosierade till dodlighet. De skyddande effekterna av medelhavskosten
marktes mer i den yngsta gruppen av informanterna. Man borde uppmuntra aldre att ata
mer frukt och gronsaker, fullkorn och fisk men minska pa intaget av kott och i stallet valja
hogre proteinkallor som baljvaxter. Man rekommenderar ocksa anvandning av olivolja och
fullkornsprodukter, men minskning av mattade fetter, helfeta mjolkprodukter och
sotsaker.

Tuikkala, P.,
Hartikainen, S.,
Korhonen, M. J.,
Lavikainen, P.,
Kettunen, R., Sulkava, R.
& Enlund, H. /2010

Serum total
cholesterol levels
and all-cause
mortality in a
home-dwelling
elderly
population: a six-
year follow-up

Man ville undersdka
sambandet mellan total
kolesterolhalt i serum hos
aldre 6ver 75 ar och
dodlighet oberoende av
orsak. Undersokningstiden
var 6 ar.

Studien dr en del av en
storre hdlsoundersodkning.
Man valde slumpmassigt ut
700 hemmaboende aldre,
75 ar eller aldre, som bor i
Kuopio, Finland. Man gjorde
ett urval (personer boende
pa institution, tar medicin
som dr lipidférandrande) sa
att den slutgiltliga antalet
var 490. Data samlades fran
intervjuer, kliniska
undersokningar och kliniska
test.

Det framkom att deltagare med totalkolesterol i serum (S-TC) hégre an 6 mmol/l hade
lagre risk for dod jamfort med de som hade S-TC under 5 mmol/I. Personer med lagt total
kolesterolhalt verkar ha lagre overlevnad dn personer med en hogre kolesterolhalt, oavsett
av samtidiga sjukdomar eller halsostatus. Ett omvant samband fanns mellan kolesterolhalt
och dodlighet for personer med flera samtidigt pagaende sjukdomar. Ett optimalt varde
enligt europeriska rekommendationer &r S-TC under 5,0 mmol/l och hos personer med
diabetes eller kardiovaskularsjukdom rekommederas S-TC unde 4,5 mmol/I. | studien var
medelvardet S-TC 5,6 mmol/Il. Hos kvinnor minskar kolesterolhalten med aldern och det
framkom att kvinnorna oavsett dlder hade hogre varden an man. Till dem med lagsta
varden horde deltagare av manligt kon, dldre, lagt systoliskt blodtryck och anvander
loopdiuretika och ofta led av sjukdomar som demens, diabetes, hjartsjukdomar.
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Van Dyk, K. & Sano, M. /[The Impact of Denna 6versiktsartikel har Artikeln ar en Socker, livsmedel med hogt kolesterol och transfetter (t.ex. Agg och olika oljor) ar

2007 Nutrition on som syfte att undersoka oversiktsartikel som redogor |forknippat med nedsatt kognitiv funktion. Medelhavskost (gronsaker, baljvaxter, frukter,

Cognition in the
Elderly

kvantitativa och kvalitativa
studier som handlar om
samband mellan nédring/mat
och nedsatt kognitiv funktion
samt demens. | artikeln
fokuserar man framst pa
lipidernas, fetternas,
alkoholens, de vanligaste
vitaminernas samt
mineralernas inverkan pa
den kognitiva halsan.

for resultaten av flera
tidigare utfoérda
vetenskapliga forskningar

notter, spannmal och fisk) har visat sig vara associerat med ett lagre insjuknande i demens.
Aldre som éter fisk en eller fler gdnger i veckan har en mindre risk att insjukna i alzheimers
sjukdom. Flertal studier har undersékt sambandet mellan fett i kosten och insjuknande i
demenssjukdom. Det har det framkommit att hogt intag av mattat fett och transfetter ar
associerat med kognitiv nedgang. Det finns fa studier om samband mellan proteinintag och
kognitiv funktionsformaga. En studie dar man undersokt Japanska man, visades att hogt
intag av tofu som innehaller mycket protein ledde till en 6kad risk for insjuknande i
demens. Isoflavoner som finns bl.a. i soja har visat sig vara bra for hjarnans funktion. Intag
av alkohol, speciellt rédvin, har en negativ inverkan pa den kognitiva formagan. | andra
studier har man daremot funnit att ett mattligt intag av alkohol ar forknippat med mindre
kognitiv nedgang och battre poang i olika kognitiva test. Antioxidanter, som finns i frukt
och gronsaker, har en positiv effekt vid motverkande av Alzheimers sjukdom. Antioxidanter
kan ocksa tas som tillskott, som t.ex. vitamin E och C. | nagra studier har man ocksa
observerat ett samband mellan B-vitamin nivaer i blodet och kognitiv funktionsférmaga.

Vizuete, A.A., Robles, F.,
Rodriguez-Rodriguez,
E., Lopez-Sobaler, A. &

Ortega, R. M. /2010

Association
between food and
nutrient intakes
and cognitiv
capacity in a
group of
institutionalized
elderly peolple

Syftet var att bestimma
sambandet mellan mat- och
naringsintag och kognitiv
kapacitet hos en grupp aldre
boende pa institution.

Informantererna bestod av
178 é&ldre 6ver 65 ar boende
pa fyra dldreboende i
Madrid. Man uteslot de som
hade halsoproblem som
paverkade matsmaltning, de
som hade MMSE-poang
under 23. Informanternas
matintag registrerades
genom vadgning av maten
under en vecka och deras
kognitiva kapacitet
varderades genom "the
Porstable Mental Status
Questionnaire" (SPMSQ).
Man riknade ocksa ut
informanternas BMI och
energibehov samt beaktade
deras grad av aktiviteter

Man fann att de som inte fick nagra fel pa SPMSQ-testet &t mer spannmal, dgg, fett och
olja. De hade ett storre intag av kolhydrater, fett och kolesterol samt fleromattade
fettsyror och vitamin E. De som hade at mer grénsaker och fisk fick battre poang pa
SPMSQ. Sambandet mellan battre kognitiv kapacitet och intag av mer spannmal och
gronsaker kan forklaras genom ett storre intag av fibrer, folsyra, pyridoxin (B6) och vitamin
C. Tidigare forskningar menar att man till viss man kan minska eller bromsa en kognitiv
nedgang genom béattre matvanor. Vissa grupper av B-vitamin sasom folsyra,
cyanocobalamine (B12) och pyridoxin (B6) ar essentiella for hjarnans funktion. Oxidativ
stress och ansamling av fria radikaler har blivit kopplade till kognitiv nedgang. Darfér har
man foreslagit ett tillrdckligt intag av antioxidater sa som vitamin C och E, betakaroten, som
skyddar mot de skadliga effekter som fas av fria radikaler. | studien framkom ocksa att
storre intag av fett visade battre kogntiv resultat, vilket kan bero pa battre upptag av
vitamin E (som ar fettlosligt). Ett hogt intag av kolesterol kan vara assosierat till kognitiv
nedgang men ett tillrdckligt intag beh6ver inte tyda pa det. Mattade fettsyror visade ha
samband med samre kognitiv funktion medan omattade fettsyror visade pa battre kognitiv
funktion. Omattade fettsyror finns i t.ex. solrosolja och fisk och det innehaller linol- och
linolensyra som &r livsviktiga. Agg visar sig vara bra eftersom det innehéller kolin som &r ett
forstadie till acetylkolin (brist pa acetylkolin kan bidra till Alzheimers sjukdom).
Sammanfattningsvis ger ett hogre intag av spannmal, grénsaker, fisk och dgg, de essentiella
naringsdmnen som kan underlatta uppratthallandet av den kognitiva kapaciteten.
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Odlund Olin, A., Minimal effect on |Av sammanlagt 122 aldre Av sammanlagt 122 aldre Man kom fram till genom MNA (Mini Nutritional Assessment) att 27% av de dldre som
Koochek, A., energy intake by |manniskor som bor pa maénniskor som bor pa deltog i studien var undernarda och 63% lag i riskzonen for att bli undernarda, och det

Cederholm, T. &
Ljungqvist, O. / 2008

additional evening
meal for frail
elderly service flat
residents - a pilot
study

aldreboende i sddra
Stockholm sa gick 60 med pa
att delta i studien. 49 aldre
var med till studiens slut. |
sex manader serverades 23
av de dldre som deltog i
studien 530kcal extra energi i
jamforelse med deras vanliga
energiintag. De resterande
26 deltagarna var
kontrollgrupp. Naringsstatus,
energi- och naringsintag,
langden pa nattfastan,
kognitiv funktion samt halsan
och livskvaliteten kartlades
fore och efter
undersokningen.

aldreboende i sddra
Stockholm sa gick 60 med pa
att delta i studien. 49 aldre
var med till studiens slut. |
sex manader serverades 23
av de dldre som deltog i
studien 530kcal extra energi
i jamforelse med deras
vanliga energiintag. De
resterande 26 deltagarna
var kontrollgrupp.
Naringsstatus, energi- och
naringsintg, langden pa
nattfastan, kognitiv funktion
samt hadlsan och
livskvaliteten kartlades fore
och efter undersdkningen.

gallde bada grupperna som deltog. Efter sex manader av studien sa var vikten hos de aldre
fortfarande oférandrad. Man kom fram till att ett kvallsmal forbattrade de &ldres protein-
och kolhydratintag men det totala dagliga energiintaget 6kade med endast 180 kcal/dag.
Nattfastan minskade i den forsta gruppen fran 15 timmar till 13 timmar. | resultaten kunde
man inte faststalla att ett kvallsmal hade nagon betydande effekt pa den aldre nar det
galler kognitiv kapacitet och livskvalitet. Man kom alltsa fram till att en ordentligt kvallsbit
Okade intaget av protein och kolhydrater men hade ingen betydande effekt pa det totala
energiintaget, vikten och livskvaliteten.
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Kost pa dldre dagar

I dagens samhadlle finns det manga olika dieter och
det kan vara svart att veta vad som &r lampligt att
dta. Darfor hoppas vi att detta kost- och
ndringshéfte kan vara till nytta for dldre eftersom
det naturliga aldrandet, sjukdomar och mediciner
stdller annorlunda krav pa matintaget.
Energibehovet minskar da vi blir dldre p.g.a. att
kroppsammanséttningen forandras.
Muskelmassan minskar och @mnesomséttningen
blir ldngsammare. Behovet av energi minskar
ocksa, som f6ljd av att den fysiska aktiviteten ofta
avtar, i samband med aldrande. Ett tillrackligt
ndringstillstand uppréatthaller den fysiska,
psykosociala och kognitiva hélsan.

For liten eller for ensidig kost kan leda till brist pa
nagot naringsamne. Behovet av nédring, vitaminer
och mineraler dr fortfarande det samma som hos
yngre trots att energibehovet dr ldgre, behovet av
vissa ndringsdamnen ér till och med hogre hos
dldre.



Visste du att?

e Det dr normalt att
aptiten minskar och
svdrigheten att dta
okar ndr man blir éldre
och ddrfor dr det

viktigt att maten dr

energi- och ndringsrik.

Det totala
enregiintaget bor
vara minst 1500 kcal
och kvaliteten pa
maten bor vara bra.
Hog fysisk aktivitet

hojer energibehovetj
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Matpyramiden och tallriksmodellen

Kosten kan byggas upp enligt matpyramiden som
utgors av fyra nivder. For den &dldre sa utgor
vitskeintaget grunden for hela pyramiden.
Vitskeintag dar mycket viktigt for dldre personer
eftersom de ldttare drabbas av uttorkning. Den
andra nivan utgors av spannmadlsprodukter.
Spannmalsprodukter dr bra att dta till varje maltid
eftersom de har ett mangsidigt ndringsinnehall. Pa
ndsta niva finns gronsaker, frukt och bir som
innehaller vitaminer och mineraler men lite energi.
Dessa kan man dta mycket av. Ndst hogst upp
tinns mjolkprodukter, kitt och fisk. Det kan vara klokt
att védlja fettsndla alternativ av dessa. Hogst upp i
pyramiden finns olika sorters fetter, socker, sotsaker
och sota drycker. Dessa bor man inta endast i sma
mangder eftersom de innehaller stor méngd energi
men bara lite skyddsnédringsamnen. For dldre finns
dven det viktiga D-vitaminet med i pyramiden.
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Enligt tallriksmodellen skall halva tallriken fyllas
med gronsaker. En fjardedel av tallriken skall
tackas av potatis, ris eller pasta. Den sista delen
skall utgoras av fisk eller kott. Som maltidsdryck
passar mjolk, surmjolk eller vatten. En till tva
skivor brod kan ocksa dtas med. Tallriksmodellen
motsvarar ndringsrekommendationerna.

Det ar viktigt att dldre personer dter manga
ganger per dag eftersom de oftast inte orkar &ta
sd stora portioner at gangen. Det dr bra med

regelbundna maltider.




Naringsamnen

Vatten

Vatten behovs till sa gott som allt som sker i
kroppen

Behovs for matspjdlkning, absorption, transport av
ndringsdmnen och avfall, nybildning av vdvnader,
reglering av kroppstemperatur och pH-varde i
kroppen

Vitskebehovet beror pa hur mycket vatska man gor
sig av med

Vitskeforlust paverkas av temperaturen i luften
samt matens sammansattning. Mycket protein och
salt okar vatskebehovet

Aldre méinniskor har mindre vitskemangd i
kroppen och drabbas lédttare av uttorkning. Detta
kan leda till blodtrycksfall och tendens att ramla
Aldre har svarare att kidnna torst och dricker darfor
ofta for lite

Det rekommenderas ca 30 ml viitska per kilo i
dygnet for en dldre ménniska

Muntorrhet dr vanligt besvdr som kan begransa vad
man dter. Olika geler, skoljmedel, spray eller
tuggtabletter fran apoteket, kan hjdlpa mot
muntorrhet. Tuggande okar salivproduktionen darfor
kan det hjdlpa att tugga tuggummin




Ett gott rad!
Stall alltid fram en kanna vatten pa

bordet pa morgonen och vattnet i

kannan ska vara slut tills kvillen
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Tillracklig vatskeméngd forebygger
infektioner hos dldre personer.
Viatskebrist kan leda till trotthet,
huvudvirk, svindel samt nedsatt
kognitiv funktion

-

For dldre
rekommenderas
hogst 2-3 koppar

kaffe per dag

o




Protein

e Behovs for cellernas uppbyggnad och for att
kroppen ska kunna fungera normalt

e Enligt rekommendationer sa behtver dldre personer
ca 1- 1,2 gram proteiner per kilo kroppsvikt.
Proteiner bor utgora 15 - 20 % av energin i kosten

e Aldre med sjukdom och nedsatt allméntillstdind kan
beh6va &nnu mer proteiner &n andra

o Ett bristfalligt intag av proteiner kan leda till att
muskelmassan minskar

o Mjolk, dgg och kott dr vdardefulla proteinkallor

Kkta dig! Jag ar stark! \

Ett tillrackligt intag av proteiner

forebygger benskorhet och forlust
av muskelmassa. Detta i sin tur

forebygger uppkomst av frakturer




Fetter

e Livsviktiga men om intaget blir f6r hogt okar
risken for overvikt

e Skyddar organ och isolerar varme, fungerar
som reservforrad av energi

e Delas in i méttade, enkelomaéttade och
fleromdttade fetter

o Mittat fett dr daligt, hit hor harda fetter sasom
kokosfett och smor

e Vegetabiliska oljor t.ex. olivolja bestar
mestadels av omittade fetter, de ar bra for
hélsan

¢ Omega 3 och Omega 6 dr livsviktiga fetter som
behovs f6r kroppens funktion och tillvéxt

¢ Rekommenderad maximimangd fett dr 25-30
% av energin, detta varierar beroende pa hur
aktiv man dr

e Den totala fettmédngden kan minskas genom
att vélja fettsndla alternativ

Anvind garna flytande
margarin eller olja vid
matlagning



Miittat fett

Mittat fett ar fett fran djurriket, kallas dven for
hart fett. Smor och kott dr exempel pa mattat
fett. Hogt intag av mattat fett kan oka risken

for hjart- och karlsjukdomar samt hojer
blodets kolesterolhalt.

Intaget av hart fett borde hogst vara 7-10 E %

Omattat fett

Till gruppen hor enkelométtade fetter och
flerométtade fetter. Vegetabiliska oljor t.ex.
rapsolja och olivolja bestar mestadels av
olika omdttade fettsyror. Dessa behovs for
bl.a. for kroppens normala funktion. Omadttat
fett kan sdnka blodets kolesterolhalt och sédgs
kunna motverka hjart- och kérlsjukdomar.

Andelen av enkelomadttade fettsyror borde
hogst vara 10-15 E% (procent av
energiintaget) och 5-10E% av fleromaéttade
fettsyror.
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Kolesterol

o Kolesterol finns i livsmedel fran djurriket t.ex. i 4gg
och lever

e Man behover kolesterol bl.a. for att bilda gallsyra,
D-vitamin och kénshormoner

o Helhetskolesterolvdrdet &r summan av LDL-halten
(det onda kolesterolet) och HDL (det goda
kolesterolet) och idealvardet dr under 5 mmol per
liter.

o Kolesterolhalten kan minskas genom fettsnal kost
(25-30 E%) och med rétta proportioner i
sammansdttningen av fettsyrorna.

Kolhydrater

e Spannmadl, gronsaker, potatis och andra rotfrukter
dar viktiga kéllor for kolhydrater

o Kolhydrater dr ett samlingsnamn for sockerarter,
starkelse, kostfibrer

e [ Finland sd utgors ungefdr hélften av det totala
energinintaget av kolhydrater

o Kolhydrater har i uppgift att forse oss med energi
och kolhydrater foérvandlas i kroppen till
blodsocker, alltsa glukos. Kolhydrater dr ocksa
viktiga for att fettomsattningen ska fungera
normalt.
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¢ Om man ofta anvander sig av livsmedel som
innehaller mycket socker sdnks kostens
ndringsinnehall eftersom socker inte innehaller
skyddsnédringsamnen

e Socker orsakar ocksa hal i tinderna

¢ Om man intar for mycket kolhydrater lagras det
overflodiga som fett i fettvavnader

o For dldre i gott allméntillstand bor 55-60 % av
energin vara kolhydrater, dock bor socker inte
utgora mer dn 10 % av detta.

Vilj garna
fullkornsprodukter av
brod, ris, pasta m.m.

Alkohol

e En dldre ménniska tdl alkohol sémre dn en ung
manniska

e Alkoholens inverkan okar da viatskehalten i
kroppen minskar

e Alkohol energirik men innehaller ingen
skyddsnéring, det innebdr att 6verkonsumtion
bidrar till 6vervikt

¢ En dldre ménniska borde inte anvanda mer dn 7
portioner i veckan (1 portion= 0,33 liter mellanol)
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Kostfibrer

e Hor till gruppen kolhydrater

e Spannmal, gronsaker, rotfrukter, frukt och bér
dr exempel pa kostfibrer

e Rekommendationer for kostfibrer dr 30-35
gram per dag

e Har bl.a. en sdankande effekt pa
kolesterolhalten i blodet, paskyndar
magfunktionen
d.v.s. forebygger
forstoppning

e Hurudan mat ar bra for magfunktionen?

Fiberrik kost dr bra och man bor dricka
tillrackligt. For att halla tarmen i gang &r det
ocksa bra att anvdnda produkter med
laktobaciller t.ex. surmjolk.
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Frukt och gronsaker

Frukt och gronsaker innehdller manga livsviktiga
vitaminer och mineraldmnen.

Antioxidanter (vitamin A, B2, C, och E, karoten,
vissa mineraler t.ex. zink, koppar, mangan) som
finns i frukt och gronsaker, har stor betydelse for
hélsan.

Antioxidanter skyddar mot skador orsakade av
oxidativ stress som fas av fria radikaler (restprodukt
vid dmnesomsittnigen).

Antioxidanter skyddar bl.a. mot sjukdomar som
inflammationer, hjdrt- och kérlsjukdomar, diabetes,
Alzheimers sjukdom, cancer.

Lagt intag av antioxidanter kan forsdmra sjukdomar
Ett hogt intag av frukt och gronsaker minskar
dodligheten hos den dldre generationen

e Man rekommenderar
500 gram frukt och
gront per dag. Det
motsvarar t.ex. tre
frukter och tva rejila

navar iﬁnsaker.
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Vitaminer

e Amnen som kroppen behover for att kunna
vaxa, fungera och utvecklas normalt

e Brist pa en sorts vitamin kan leda till
motsvarande bristsjukdomar

e Finns tva grupper: vattenlosliga (C och B) och
fettlosliga (A, D, E, K)

e Bidsta mojliga intag av vitaminer framjar hélsa
och bromsar aldrandet

e Madste fds via maten eftersom de inte kan
bildas i kroppen (med undantag av D-vitamin)

C-vitamin

e Forebygger infektioner, framjar sarldkning &r
ocksa en antioxidant och hjalper till med att
motverka dldrande och forebygger bl.a. cancer

Rekommendationen {or intag
av C-vitamin dr for dldre mén
och kvinnor, 1 61-75 ars alder,
60 mg per dygn
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D-vitamin

e Behovs for uppbyggnaden av benstommen
och tanderna. Bra for immunfodrsvaret och for
humoret, kan motverka depression och
trotthet

e Killor for D-vitamin &r fisk, dggula, svamp, fas
ocksa fran solens stralar

e Under vintermanaderna &dr D-vitaminnivaerna
hos finldndarna ofta laga p.g.a. brist pa solljus

e For personer 6ver 60 ar rekommenderar man

ett tillskott pa 20 mikrogram D-vitamin per
dygn

Ett tillrackligt intag
av D-vitamin ar
viktigt.
D-vitaminbrist kan
oka risken for
benskorhet hos aldre
personer. I studier
har framkommit att
personer med hoga
nivaer av D-vitamin i
blodet har bittre
fysisk
funktionsformaga.
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Kalcium

Det behovs bl.a. for av tdinderna, for blodets
koagulation, for hjartmuskelns normala funktion
och reglering av blodtrycket.

Minskar ocksa risken for att benskorhet.

Basta kalciumkdéllorna dr mjolkprodukter.

Kalium och Natrium

Natrium och kalium dr mycket viktig for kroppens
funktion, bl.a. for védtskebalalansen och syra-bas-
balansen i kroppen.

Brist pa dessa kan uppkomma forlust av viatska och
salt, t.ex. vid diarréer, uppkastningar och langvarig
behandling med vétskedrivande mediciner.

Nar det dr varmt och man svettas forlorar man
ocksa natrium

Natrium finns framst i animaliska fododmnen,
storsta delen far vi i oss med bordssaltet d.v.s.
natriumklorid.

Kalium finns framst i vegetabiliska fodoamnen,
ocksa i kott- och mjolkprodukter.

Vdlj lattsaltade produkter. Mycket salt (natrium)
hojer blodtrycket. Rekommenderad dags dos salt ar

3g.
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Uppritthall hjarnans funktion genom att dta ratt!

e Det har visat sig att den kognitiva kapaciteten
kan upprétthdllas vid intag av vissa livsmedel
och ndringsamnen. Med det menar vi framst
att den dldre kan forebygga minnessjukdomar
och upprétthdlla hjarnans kapacitet genom att
dta ratt!

Omiittade fetter, alltsa fetter fran
vaxtriket samt fisk har visat sig vara
viktiga f6r hjarnans funktion.

Hogt intag av mattat fett har visat sig

ha samband med kognitiv nedgang

K ¢ Spannmal, gronsaker, kostfibrer, \

baljvixter, frukter, nétter, fisk, dgg,

folsyra vitamin B6 och B12 ir alla viktiga
for hjdrnans funktion och uppritthaller den
kognitiva hilsan hos dldre och kan forebygga

insjuknande i demens

| J
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/At;)pleva matglddje dr en viktig njutning i m
Dirfor dr det viktigt att maltidsmiljon ar trevlig,

att matsalen/koket ir trivsamt, maten ar serverad

pa ett trevligt sdtt och maltiderna ska ocksa

fungera som sociala tillfdllen

A\

-—

AR R

Det dr ocksa viktigt med
en lugn maltidsmiljo
eftersom stress kan
inverka negativt pa
aptiten. Blommor,

prydnader och en fin duk
kan inverka till att bilda en
trivsam maltidsmiljo
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Innehaller den
livsviktiga
fettsyran omega 3

Fisk har visat sig
paverka halsan
positivt pa manga

satt

Innehaller proteiner,
mineraler,
vitaminerna A, B, D

At fisk
minst en
gang i
veckan,

gdrna mer!

Innehdller mycket omadttat

En av de viktigaste
kéllorna for D-

vitamin

fett, som i sin tur minskar

risken for att insjukna i hjdrt-

och kérlsjukdomar, och
uppréatthaller hjarnans

funktion Forhindrar

aldersrelaterad

minneforlust och

Tillrackligt intag av fisk
starker skelettet och det i
sin tur kan minska risken

Alzheimers sjukdom

till uppkomst av frakturer
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Maltidstips

Héar kommer ndgra forslag pa vad man kan &ta
under en dag

Frukost:

Havregrynsgrot eller
fullkornsgrot med
mjolk, fullkorn- eller

ragbrod med smor
och ost, pryd med
gronsaker. Som dryck ett glas juice och kaffe/te

Mellanmal:
Frukt eller yoghurt med flingor
Lunch:

Beakta tallriksmodellen. Halva tallriken kan besta
av en fargglad sallad, en fjardedel av t.ex
fullkornspasta/potatis/ris och resterande fjardedel
av t.ex. kott, fisk, kottsas, kyckling, lax eller biff.
Drick vatten, mjolk eller saft och om man orkar
kan man dta en smorgas till.

Som efterrdtt kan man éta t.ex. paj, barkram,
fruktsallad
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Mellanmal:
Kaffe/te, frukt, notter eller en liten bulle
Middag:

For att fa variation kan man &dta t.ex. sopprétter
som kottsoppa, fisksoppa eller grot t.ex.
risgrynsgrot. Om man kokar soppan sjdlv kan man
folja tallriksmodellen, krydda enligt behov. At
sallad till och brod. Drick vatten/mjolk/saft.

Kvaillsmal:

Fil eller yoghurt med bér/ Barsmoothie/smorgas
och frukt

< " s




Recept

Havregrynsgrot

1 dl havregryn
2 dl vatten

0,5 krm salt

Fil- eller
voghurtsfrukost

1,5 dl fil eller yoghurt
0,5 dl flingor eller miisli

sylt och/eller banan

22

P4 spisen: Blanda
ingredienserna och koka
cirka 5 minuter (eller
enligt rad pa paketet)

I mikrovdgsugn: Blanda
alla ingredienser i en
djup tallrik. Tillaga ca 2
minuter pa full effekt
eller 750 W

Alternativt: Man kan
ocksa anvianda naturell
kvarg eller byta ut sylt
mot bar t.ex. blabir,
lingon
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Potatissallad med rokt lax, 2-3 portioner

50 g (tva ndvar) issallad

1 stor kokt potatis Riv salladen och ldgg

15 avokado den i en bunke. Tdarna

potatisen och avokadon.

1 dl stora vita bonor pa L&t bénorna rinna av och
burk skdr tomaterna i mindre
5 kirsbarstomater bitar. Blanda ihop allt

) och tillsatt farsk basilika
80 g rokt lax eller dill, olja och lax i
1 msk citronolja bitar. Ror om.

farsk basilika eller dill

Kokt broccoli (som gronsak till lunch/middag)

kan tillredas i mikrovagsugn:

Skolj broccolin och dela den i mindre bitar (d4ven
stjdlken kan dtas). Satt bitarna i en skal och tdck med
plastlock eller -film med hal. Tills4att en matsked vatten
och sétt den i mikron pa hogsta varmen ca 3 min. Man
kan smaksé&tta med lite salt och smor



Morotsrieska (Brod,
10st)

1/21riven morot
21/2 dl vatten
1/2 tsk salt

1/2 msk sirap

2 msk flytande
vegetabiliskt margarin

1/2 dl ragkross

ca 5 dl grovt vetemjol

(jastbrod)
2 tsk bakpulver

Lingongott (efterritt)

4 dl lingon

1 dl socker

2 dl naturell yoghurt
4 dl havreflingor
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Blanda alla ingredienser
tillsammans med de
rivna morotterna med en
trasked. Lagg tio klickar
pa en ugnsplat med
bakplatspapper och
forma dem till platta
rieskabrod (8-10 cm i
diameter). Nagga med
gaffel. Gradda broden i
225 grader i ugn cirka 15
minuter.

Krossade lingonen och
blanda i socker, yoghurt
och havreflingor. Vispa
gradde och tillsatt
vaniljsocker. Ror ihop
allt och stéll i kylskapet
1-2 timmar.
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Blabirspaj "Mustikkakukko”

Botten:

200 g smor

3/4 dl socker
31/4 dl ragmjol
3/4 tsk bakpulver

Fyllning:
8 dl (400 g) frysta blabar

ca 1 dl socker

Vispa smor och socker
porost. Blanda ragmjol
och bakpulver och sitt i.
Ta tva tredjedelar av
degen och knada ut
degen i en pajform (8-20
cm i diameter) d&ven upp
langs kanten. Tillsétt de
blabéar och stro sockret
pa. Lagg resten av degen
over blabdren som ett
lock. Grddda i ugnen 200
grader i ca 40 min.

Serveras med gradde.
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Smoothie

En smootie dr en hdlsodryck ddar man har en bas t.ex
mjolk och blandar i bdr och frukt t.ex. banan. Man
mixar allt med en mixer och drycken ér klar. Den dr
hilsosam, enkel och svalkande.

For att gora en smoothie behdver man minst 2 av
foljande ingredienser:

* basvétskan: vatten, juice, mjolk, yoghurt, fil,
sojamjolk, havremjolk

* skuren frukt, bdr (eller gronsaker)
* proteinpulver, dgg, mjolk

* Orter och kryddor, t.ex. cayennepeppar, ingefira,
gurkmeja och kardemumma

* oljor t.ex. linfréolja, valnotsolja och fiskolja
e fibrer, t.ex. linfro, havrekli
* eventuellt isbitar

Man kan dven tillsdtta glass eller sylt om man vill ha
en lite sotare variant.
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Hir kan du sjdlv ga in och se olika recept:

http:/ /www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finla

nd/tidningar_och_material /artikelarkiv/mattips?1019
_o=15

http:/ /www.valio.fi/ reseptit/

http:/ /www karlskrona.se/Global / Karlskrona %20ko
mmun/Dokument/Stod %200ch%20omsorg/ Aldre %2
Odokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf

SMAKLIG MALTID!


http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips?1019_o=15
http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips?1019_o=15
http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips?1019_o=15
http://www.valio.fi/reseptit/

Litteratur

http:/ /www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finla
nd/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/fibe
rrikt_brod.2413.news?1019_o=15

http:/ /www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finla
nd/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/sma
ratter_for_en_eller_tva.4147.news

http:/ /www karlskrona.se/Global / Karlskrona %20ko
mmun/Dokument/Stod %200ch%20omsorg/ Aldre %2
Odokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf

http:/ /www karlskrona.se/Global / Karlskrona %20ko
mmun/Dokument/Stod %200ch%20omsorg/ Aldre %2
Odokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf

http:/ /kurera.se/smoothies/

http:/ /matskola.web.surftown.se/attkokagronsaker.ht
ml


http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/fiberrikt_brod.2413.news?1019_o=15
http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/fiberrikt_brod.2413.news?1019_o=15
http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/fiberrikt_brod.2413.news?1019_o=15
http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/smaratter_for_en_eller_tva.4147.news
http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/smaratter_for_en_eller_tva.4147.news
http://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet_i_finland/tidningar_och_material/artikelarkiv/mattips/smaratter_for_en_eller_tva.4147.news
http://www.karlskrona.se/Global/Karlskrona%20kommun/Dokument/Stod%20och%20omsorg/Aldre%20dokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf
http://www.karlskrona.se/Global/Karlskrona%20kommun/Dokument/Stod%20och%20omsorg/Aldre%20dokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf
http://www.karlskrona.se/Global/Karlskrona%20kommun/Dokument/Stod%20och%20omsorg/Aldre%20dokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf
http://www.karlskrona.se/Global/Karlskrona%20kommun/Dokument/Stod%20och%20omsorg/Aldre%20dokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf
http://www.karlskrona.se/Global/Karlskrona%20kommun/Dokument/Stod%20och%20omsorg/Aldre%20dokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf
http://www.karlskrona.se/Global/Karlskrona%20kommun/Dokument/Stod%20och%20omsorg/Aldre%20dokument/broschyr_kokbok_210x210_081201.pdf
http://kurera.se/smoothies/
http://matskola.web.surftown.se/attkokagronsaker.html
http://matskola.web.surftown.se/attkokagronsaker.html

http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/se/
tips+for+kloka+val/

http:/ /www.tasteline.com/recept/lingongott
http:/ /www.valio.fi/reseptit/ mustikkakukko/

Bilder:

http:/ /josefinlchf.files.wordpress.com /2012 /01 / tallri
ksmodellen-utan-tillbehc3b6r.jpg

http:/ /www.oppmannasjon.se/page3/pagel”/pagel
7.html


http://www.ravitsemusneuvottelukunta.fi/portal/se/tips+for+kloka+val/
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http://www.oppmannasjon.se/page3/page17/page17.html
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