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Einleitung

Die Schweizer Bevolkerung wird immer éalter. Die Lebens-
erwartung in der Schweiz betragt fur Frauen 85,3 und
fir Manner 81,5 Jahre. Angesichts dieser Entwicklung ist
es wichtig, die Selbstandigkeit méglichst lange zu erhal-
ten. Folgende Faktoren eines gesunden und genussvollen
Lebensstils tragen zu einer Verbesserung der Lebens-
qualitat und zu einem gesunden Altwerden bei:

® eine ausgewogene und
abwechslungsreiche Ernahrung

® regelmassige korperliche Bewegung

® geistige Fitness

® soziale Kontakte

Die Bedurfnisse alterer Personen kénnen je nach Gesund-
heitszustand stark variieren. Die vorliegenden Ernah-

rungsempfehlungen gelten fir altere Erwachsene, die zu
Hause leben und Alltagsaktivitaten selbstandig ausfihren

konnen.
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Zielgruppe dieses Berichts sind Fachpersonen: Multipli-
katoren und Mitarbeitende von Organisationen sowie
offentlichen Einrichtungen, die altere Erwachsene auf
dem Weg des «gesunden Alterwerdens» unterstiitzen.
Dies sind z.B. Erndhrungsberaterinnen und Erndhrungs-
berater, Pflegefachpersonen, Spitexmitarbeitende,
Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter, Kéche, Physio-
therapeuten und Logopadinnen. Generell gelten die
Empfehlungen in Anlehnung an den Bericht «Erndhrung
im Alter» (2018) der Eidgenossischen Ernahrungskom-
mission EEK fur Personen ab 65 Jahren. Fir die Gesund-
heitsférderung und Pravention sollten jedoch bereits in
friheren Jahren Massnahmen getroffen werden. Die
Forderung eines gesunden Erndhrungsverhaltens ist in
allen Lebensphasen ein zentrales Anliegen, wobei sich
in unterschiedlichen Lebensphasen der Fokus andert.

In diesem Bericht wurden die wichtigsten Herausforde-
rungen und Beddrfnisse in der Lebensphase &lterer
Erwachsener berlcksichtigt; dennoch ist es oft notwen-
dig, fur spezifische Bedurfnisse eine Gesundheitsfach-
person beizuziehen. Im Bericht wird an den entsprechen-
den Stellen darauf verwiesen.


https://www.eek.admin.ch/eek/de/home/pub/ernaehrung-im-alter.html
https://www.eek.admin.ch/eek/de/home/pub/ernaehrung-im-alter.html
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Il §
Eine ausgewogene und abwechslungsreiche Erndhrung Energiezufuhr dem Bedarf anpassen
unterstitzt dabei, maglichst lange selbstéandig und mobil
zu bleiben. Die wichtigsten Empfehlungen fur eine ® Das Kdrpergewicht mdglichst stabil halten, sowohl
gesunde, ausgewogene und genussvolle Ernahrung fur bei Normalgewicht als auch bei Ubergewicht.
altere Erwachsene, welche selbstandig zu Hause leben, ® FEine allfallige Gewichtsabnahme nur unter
sind hier zusammengefasst. Aufsicht von Arzt/Arztin und Erndhrungsberatung.

L

Genigend trinken
Mindestens 1,5 Liter Gber den Tag verteilt trinken.

UngesUlsste Getranke bevorzugen, z.B. Hahnen-/
Mineralwasser, Krauter-/Friichtetee.

O

Abwechslungsreich
und regelmassig essen

® Mehrmals taglich Frichte und Gemuse
konsumieren.

® Taglich Getreideprodukte, Kartoffeln oder Hlsen-
frichte essen. Vollkornprodukte bevorzugen.

® Tiglich pflanzliche Ole wie Raps- und Olivendl

verwenden und ungesalzene Nisse essen.

Mindestens drei Mahlzeiten pro Tag essen.

Diese Empfehlungen helfen, den Bedarf an Vitami-
nen, Mineralstoffen, Nahrungsfasern und Fett-

sauren zu decken.
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A

Genlgend Proteine aufnehmen Freude am Essen

Der Proteinbedarf alterer Erwachsener ist erhoht. ® Personliche Gewohnheiten beriicksichtigen
Taglich werden mindestens 1,0-1,2 g Protein und die Freude am Essen erhalten.

pro Kilogramm Kérpergewicht benétigt. ® FEssen in Gesellschaft pflegen.

Zu den proteinreichen Lebensmitteln gehdren
z.B. Eier, Fleisch, Fisch, Tofu, Kase, Quark, Joghurt

und Milch. Auch Hulsenfriichte und Getreide- -

produkte tragen zur Proteinzufuhr bei.

Auf eine mdoglichst vielfaltige und abwechslungs- I\/Iangelern'ahrung erkennen
reiche Auswahl an proteinreichen Lebensmitteln und behandeln

achten.

® Bei ungewollter Gewichtsabnahme Kontakt
mit Hausarzt/Hauséarztin aufnehmen.

9 ® Die Portionsgrdssen individuell anpassen.

- 5-6 kleine Mahlzeiten Uber den Tag verteilen.
Vitamin D zusatzlich ® Mahlzeiten, insbesondere das Friihstick,
zur Erndhrung einnehmen proteinreich gestalten.

® Gemdiseportion zugunsten der Protein-
20ug Vitamin D pro Tag (= 800 Internationale und Starkebeilage reduzieren.
Einheiten pro Tag) das ganze Jahr Uber als ® Nach oder zwischen den Mahlzeiten trinken.

Supplement einnehmen.

Weitere Supplemente oder Nahrstoffpraparate sind
in der Regel nicht notwendig. Sie sollten nur nach
Rucksprache mit einer Fachperson eingenommen

werden.
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Genuss und Freude am Essen sind zentral bei der Umset-
zung von Erndhrungsempfehlungen. Eine ausgewogene
Ernahrung tragt zum Erhalt der Lebensqualitat bei und
hat zum Ziel, Einschrankungen in der Mobilitat hinaus-
zuzogern, erndhrungsabhdngige Erkrankungen zu ver-
hindern und im Falle einer Erkrankung rasche Genesung
zu ermdglichen. Nebst dem Bedarf an Energie und Nahr-
stoffen spielen Vorlieben, Abneigungen, Esstraditionen,
soziale Kontakte usw. eine wichtige Rolle. In den folgen-
den Abschnitten werden die wichtigsten Aspekte und
Empfehlungen zur Ernahrung alterer Erwachsener praxis-
bezogen erldutert. Weiterflihrende wissenschaftliche In-
formationen sind im EEK-Bericht «Erndhrung im Alter»
(2018) zu finden.

Bedarfsgerechte
Energiezufuhr
und Korpergewicht

Der Energiebedarf ist sehr individuell und abhangig

von vielen Faktoren wie z.B. Kérperzusammensetzung,
korperlicher Aktivitat, Geschlecht, Krankheiten, Stress.
Die Muskelmasse nimmt mit zunehmendem Alter ab
und damit reduziert sich auch der Energiebedarf.
Einschrankungen der kdrperlichen Aktivitat flhren eben-
falls zu einem geringeren Energiebedarf und zu einem
vermehrten Muskelabbau. Gleichzeitig kénnen jedoch
Krankheiten den Bedarf erhéhen und den Appetit redu-
zieren.

Fur die Praxis ist der Gewichtsverlauf ein guter Indikator
zur Beurteilung der Energiezufuhr gesunder alterer
Personen. Seniorinnen und Senioren sollten ihr Kérper-
gewicht moglichst stabil halten. Dies gilt sowohl bei
Normalgewicht als auch bei Ubergewicht. So kann
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langfristig das Risiko fir eine Mangelerndhrung und

far chronische Erkrankungen wie Diabetes Typ 2 und
Herz-Kreislauf-Erkrankungen reduziert werden. Gleich-
zeitig fallt es leichter, die Selbstandigkeit und Lebens-
qualitat zu erhalten. Angehérige sollten fur das Thema
Gewichtsveranderungen sensibilisiert werden und bei
Bedarf eine Fachperson einbeziehen.

Auch bei Adipositas und entsprechenden Begleit-
erkrankungen ist eine Gewichtsreduktion nicht generell
empfohlen. Diese sollte nur nach einer ausfihrlichen
Gesamtbeurteilung des Gesundheitszustandes durch eine
Fachperson in die Wege geleitet und begleitet werden.
Eine Gewichtsabnahme ist meist mit einem weiteren
Abbau von Muskelmasse verbunden, welcher verhindert
werden sollte.

Kommt es ungewollt zu einer Gewichtsabnahme oder
nimmt das Gewicht stetig zu, dann empfiehlt es sich,
die Hausarztin oder den Hausarzt zu kontaktieren und
anerkannte Ernahrungsberaterinnen und -berater hinzu-
zuziehen. Als Richtwert fir die Energiezufuhr gelten

25 Kilokalorien (kcal) pro Kilogramm Kérpergewicht

pro Tag. Eine Zufuhr unter 21 kcal pro Kilogramm
Korpergewicht pro Tag ist mit einem erhdhten Risiko
far Mangelernahrung und der Entwicklung von Gebrech-
lichkeit (Frailty) verbunden.

O

Abwechslungsreich
und regelmassig essen

Eine ausgewogene und abwechslungsreiche Ernahrung
sowie der Genuss regelmassiger Mahlzeiten ermoglichen
eine ausreichende Zufuhr aller Nahrstoffe, die im Alter
bendtigt werden. Eine Ausnahme ist das Vitamin D
(siehe Tabelle 1, Seite 13).


https://www.eek.admin.ch/eek/de/home/pub/ernaehrung-im-alter.html

Die Schweizer Lebensmittelpyramide hilft bei der Um-
setzung einer bedarfsgerechten Erndhrung im Alltag.

Sie veranschaulicht eine ausgewogene Ernahrung, wobei
sie gentgend Raum fur ein individuelles Zusammenstel-
len von Lebensmitteln nach persdnlichen Vorlieben und
Gewohnheiten offenlasst. Entsprechend ihrer Zusam-
mensetzung werden die Lebensmittel in Gruppen ein-
geteilt und in der Pyramide eingestuft. Dabei werden
Lebensmittel der unteren Stufen in grosseren und solche
der oberen Stufen in kleineren Mengen benétigt. Eine
ausgewogene Ernahrung zeichnet sich durch die Kombi-
nation der Lebensmittel im richtigen Verhaltnis aus. Sie
beriicksichtigt sowohl verschiedene Lebensmittelgruppen
als auch verschiedene Lebensmittel innerhalb dieser
Gruppen.

© Schweizerische Gesellschaft fur Ernahrung SGE, Bundesamt fir Lebensmittelsicherheit und Veterinarwesen BLV / 2011

Allgemeine Empfehlungen fiir die Erndhrung im Alter | 9

L

Getranke

Siehe Kapitel «Reichliche Flissigkeitszufuhr»

&

GemuUse und Frichte

Gemdse und Friichte sind wichtig, um den Bedarf an
Mikrondhrstoffen im Alter zu decken. Sie sind reich an
Nahrungsfasern, Vitaminen wie Folaten, Mineralstoffen
und sekundaren Pflanzenstoffen.

Die wichtigsten Empfehlungen:
® Taglich 5 Portionen
Idealerweise 2 Portionen Frichte
und 3 Portionen Gemuse.
1 Portion = 1 Handvoll (ca. 120g), davon kann
eine Portion in Form von 2 dl GemUse- oder
Fruchtsaft ohne Zuckerzusatz sein.
® Auswahl mdglichst bunt und vorzugsweise
saisonal und regional gestalten.
® \lerschiedene Zubereitungsarten anwenden. Wenn
maoglich auch roh geniessen oder nur kurz garen.
Langes Kochen in viel Flussigkeit fiihrt zu Verlusten
von Vitaminen und Mineralstoffen.

Wissen, was essen. [0



ik

Getreideprodukte, Kartoffeln
und Hulsenfrichte

Getreideprodukte, Kartoffeln und Hulsenfriichte sind
wichtige Energielieferanten. Insbesondere Vollkornpro-

dukte helfen, den Bedarf an Nahrungsfasern zu decken.

Sie liefern zudem Folat sowie weitere Vitamine und Mi-
neralstoffe.

Die wichtigsten Empfehlungen:
® Taglich 3 Portionen
1 Portion entspricht:
e Brot: 1%2—2%2 Scheiben (75-12509);
e Knackebrot: 3-5 Scheiben (45-75q);
e Flocken: 4-8 gehaufte Essloffel (45-759);
e Reis gekocht:
ca. 1-1% Tassen (roh: 45-750);
e Teigwaren gekocht:
ca. 1%-2 Tassen (roh: 45-75q9),
e Hulsenfriichte eingeweicht/gekocht:
ca. 1-1% Tassen (roh: 60-1009);
e Kartoffeln: 3-5 kleine, eigrosse Kartoffeln oder
2-3 mittlere Kartoffeln (180-300g).
® Bei Getreideprodukten Vollkorn bevorzugen,
z.B. Vollkornbrot, Vollreis, Vollkornflocken,
Vollkornteigwaren.
® Hulsenfrichte, z.B. Linsen, Kichererbsen, weisse
Bohnen, Borlottibohnen, Kidneybohnen, Soja-
bohnen liefern nebst Kohlenhydraten auch hoch-

wertiges Protein.
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Welche Brotsorten? Wegen des hohen Nahrungsfaser-
gehalts empfiehlt es sich, Vollkornbrot zu wahlen. Fein-
gemahlenes Vollkorn ohne ganze Kerne und Samen lasst
sich leichter kauen, z.B. Vollkorntoast. Zur Abwechslung
kann es dennoch auch mal Ruchbrot, Weissbrot, Zopf
oder Gipfeli sein.

Wirklich Vollkorn? Beim Brotkauf lohnt sich ein Blick
auf die Verpackung. Eine Kernenkruste oder dunkle
Farbung bedeuten nicht immer, dass es sich um Vollkorn-
brot handelt. Nur der Hinweis «Vollkornmehl» in der
Zutatenliste oder die Auskunft der Backerin oder des
Backers lassen RickschlUsse auf die tatsachliche Zusam-
mensetzung zu. Es empfiehlt sich, nachzufragen.

In einigen Supermarkten sind die verschiedenen Brot-
sorten farblich gekennzeichnet.

Milchprodukte,
Fleisch, Fisch, Eier, Tofu

Siehe Kapitel «Besondere Bedeutung von Proteinen»
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Ole, Fette und Nisse

Diese Lebensmittel sind Trager von lebenswichtigen
Fettsduren und fettldslichen Vitaminen. Deshalb ist
eine gute Fettqualitit wichtig. Weil Fette und Ole einen
hohen Energiegehalt haben, sollte auch die Menge
beachtet werden.

Die wichtigsten Empfehlungen:

® Taglich 20-30g (2-3 Essloffel) pflanzliches Ol wie
Rapsol und Olivendl. Davon mindestens die Halfte
Rapsol.

® Taglich eine Handvoll (20-30g) ungesalzene
Nisse, Samen oder Kerne. Diese enthalten zusatz-
lich Nahrungsfasern, Mineralstoffe, Vitamine und
sekundare Pflanzenstoffe.

® Sparsame Verwendung von Butter, Margarine,
Rahm, Mayonnaise, Créme fraiche und
Kokosnussmilch.

® Oliven und Avocados sind Olfriichte. Sie zéhlen
ebenfalls zur Gruppe der Ole und Fette und liefern

wertvolle Fettsduren.

Welches Ol fiir welchen Zweck? Fir die kalte Kiiche
eignen sich Rapsol oder Olivendl besonders. Kaltge-
presste Ole sind empfindlich gegeniber Hitze und sollten
nur fur die kalte Kiiche verwendet werden. Zum Dunsten
und Dampfen bei niedrigen Temperaturen sind raffinier-
tes Rapsol, raffiniertes Olivenol, HOLL-Rapsol oder
HO-Sonnenblumendl geeignet. HOLL-Rapsdl und
HO-Sonnenblumendl sind hitzestabil und kénnen auch
fur das Anbraten oder Frittieren verwendet werden.
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SUsses, Salziges und Alkoholisches

Lebensmittel dieser Stufe liefern in der Regel viel Zucker
und/oder Salz und sollten bewusst und massvoll genos-
sen werden. Alkohol liefert ausserdem viel Energie und
vermindert die Aufnahme von wichtigen Nahrstoffen.
Der Korper reagiert im Alter sensibler auf Alkohol.

Die wichtigsten Empfehlungen:
® Beispiele flr eine Portion sind:

e 1 Reihe Schokolade (20-25g);

e 2-3 Biscuits;
1 Kugel Glace (30-509);
1 kleines Stluick Kuchen (ca. 500);

2,5dl Sussgetrank;

1 Handvoll salzige Knabbereien wie Pommes
Chips oder Salzstangen (20-309);
1dl Wein oder 2-3dl Bier.




=...

Wichtige Mikronahrstoffe

Der Bedarf an Vitaminen, Mineralstoffen und Spuren-
elementen dndert sich im Vergleich zu jingeren Jahren
nicht. Im Alter veréndert sich jedoch die Aufnahme
gewisser Nahrstoffe im Koérper. Zudem kann die Zufuhr
aufgrund veranderter Essgewohnheiten zu tief sein.

In der Tabelle 1 sind die wichtigsten Mikronahrstoffe fur
altere Personen aufgefihrt.
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Mit Ausnahme von Vitamin D ist die Einnahme von

Nahrungserganzungsmitteln oder Supplementen nicht

generell nétig. In verschiedenen Fallen ist es sinnvoll,

die Hausarztin oder den Hausarzt sowie anerkannte

Ernahrungsberaterinnen und -berater zu konsultieren,

wie z.B. bei:

® |angfristiger Einnahme von Medikamenten;

® FEinnahme von mehreren Medikamenten
gleichzeitig (Wechselwirkungen);

® chronischen physischen Einschrankungen
oder psychischen Erkrankungen;

® \erzicht auf tierische Lebensmittel (vegane
Erndhrung);

® Unvertrdglichkeit von Laktose oder glutenhaltigen
Lebensmitteln, anderen Lebensmitteln oder
bei entsprechendem Verdacht;

® ungewollter Gewichtsabnahme.



Tabelle 1: Wichtige Mikrondhrstoffe im Alter
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Vitamine/ Empfohle- Gute Lebens- Funktion Bedeutung im Alter

Mineralstoffe  ne Zufuhr  mittelquellen
pro Tag

Folat 300 ug- Griines Gemduse, Folat hat eine wichtige Funktion bei der Das Risiko fur einen Folatmangel

(Vitamin B9) Aqui- Bohnen und Zellteilung und -neubildung sowie beim steigt mit zunehmendem Alter, weil
valente Kichererbsen, Stoffwechsel bestimmter Aminosauren. die Zufuhr haufig ungentigend ist.

Frichte, Kase, Bestimmte Medikamente oder
Eier, Leber chronischer Alkoholkonsum kénnen
ein Risiko fur einen Mangel darstellen.

Cobalamin 4,0ug Tierische Vitamin B12 ist als Bestandteil von Enzymen Das Risiko fur einen Mangel an

(Vitamin B12) Lebensmittel an verschiedenen Stoffwechselreaktionen Vitamin B12 steigt mit zunehmen-

wie Leber, Fleisch, beteiligt. dem Alter. Die Aufnahme im oberen
Fisch, Eier, Kase, Verdauungstrakt kann durch eine
Milchprodukte atrophische Gastritis oder bestimmte
Medikamente beeintrachtigt sein.
Folat und Vitamin B12 sind gemeinsam am Abbau des Stoffwechselzwischenprodukts
Homocystein beteiligt. Bei Mangelerscheinungen, z.B. Blutarmut, missen deshalb
immer beide Vitamine in Betracht gezogen werden.

Vitamin D 20ug Fettreiche Fische Vitamin D ist fir die Regulation des Calcium-  Altere Menschen haben héufig einen
(=800 wie Lachs, und Phosphatstoffwechsels und somit fur die  Vitamin-D-Mangel. Die korpereigene
inter- Thunfisch, Knochengesundheit wichtig. Es ist relevant Produktion nimmt mit zunehmen-
nationale Makrele, Hering fur die Funktion von Muskulatur und Immun-  dem Alter deutlich ab. Deshalb wird
Einheiten) system und damit auch zur Pravention von eine Supplementierung von 20 ug

Sarkopenie und Osteoporose. pro Tag (= 800 Internationale Einhei-
Besonderheit: Vitamin D kommt nur zu einem  ten pro Tag) wahrend des ganzen
kleinen Teil aus der Nahrung und wird haupt-  Jahres empfohlen.
sachlich unter UV-Exposition (Sonnenexposi-
tion) in der Haut gebildet.

Calcium 1000mg Hauptsachlich Als Bestandteil der Knochen und Z&hne hat Im Alter reduziert sich die Aufnahme

Milch und Milch-
produkte, aber
auch Dorrbohnen,
Nusse, Spinat,
Tofu, calciumreiche
Mineralwasser mit
> 500mg pro Liter

Calcium eine wichtige Stutzfunktion.

Es wird benétigt bei der Stabilisierung von
Zellmembranen, bei der Blutgerinnung und
im Muskel- bzw. Nervensystem.

Die Aufnahme von Calcium im Darm wird
durch Vitamin D deutlich verbessert.

von Calcium im Darm. Die Ausschei-
dung Uber die Nieren ist erhoht.

Legende: 1pg Folat-Aquivalent = 1ug Nahrungsfolat =

0,5 g synthetische Folsaure

Die néhrstoffbasierten Empfehlungen stitzen sich auf die Referenzwerte fir die Néhrstoff-
zufuhr der deutschsprachigen Gesellschaften fir Erndhrung 2018 (DACH-Referenzwerte aus
Deutschland, Osterreich und der Schweiz) und den EEK Bericht «Vitamin-D-Mangel» (2012).
Sie beziehen sich auf die Altersgruppe 65+.
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Besondere Bedeutung
von Proteinen

Wahrend Kohlenhydrate und Fette die zentralen Energie-
lieferanten fur unseren Kérper sind, Gbernehmen Pro-
teine in erster Linie die Rolle wichtiger Bausteine fur die
Kérperzellen und verschiedene Gewebe, wie beispiels-
weise die Muskulatur. Auch fir das Immunsystem und
die Knochengesundheit sind sie unentbehrlich. Seniorin-
nen und Senioren haben einen hoheren Proteinbedarf als
jungere Erwachsene. Griinde dafir sind:

® Ab dem flnfzigsten Lebensjahr reduziert sich die
Fahigkeit zum Aufbau von Muskulatur. Dadurch
nehmen Muskelmasse und Muskelkraft ab.
Korperliche Inaktivitat und verminderte Protein-
aufnahme begunstigen diesen Prozess und
kénnen zudem den altersbedingten Abbau von
Knochenmasse verstarken.

® Zur Anregung der Neubildung von Muskelprotein
wird mehr Protein pro Mahlzeit benétigt als in
jungeren Jahren.

® Der Proteinbedarf kann auch aufgrund entziind-
licher Prozesse im Zusammenhang mit chronischen
Erkrankungen steigen.

® Ein reduzierter Appetit oder Veranderungen des
Geruchs- oder Geschmackssinns kénnen zu einer

verminderten Proteinzufuhr fuhren.
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Empfehlungen zur Proteinzufuhr fiir
gesunde Seniorinnen und Senioren

® Tigliche Proteinaufnahme: mindestens 1,0-1,2g
pro Kilogramm Koérpergewicht.

® Um die Muskelfunktion aufrechtzuerhalten oder
sogar zu verbessern, ist es wichtig, die Protein-
zufuhr mit regelmassiger korperlicher Aktivitat zu
kombinieren (s. Kapitel Bewegung). Die Zufuhr von
Protein kurz nachher hat den grossten Effekt.

® Bei Adipositas und chronischen Erkrankungen wird
empfohlen, die Proteinzufuhr mit einer
anerkannten Erndhrungsberaterin oder einem
anerkannten Erndhrungsberater zu besprechen.

® Damit die Proteine ihre Aufgabe als Kérperbau-
steine wahrnehmen kénnen und nicht als Energie-
lieferanten dienen, ist eine genligende Energiezu-
fuhr notig.

Diese Empfehlungen haben zum Ziel, Muskelmasse,
-kraft sowie -funktionalitat zu erhalten oder gar zu
verbessern. Dies ermdglicht, Aktivitaten des taglichen
Lebens weiterhin auszuftihren, Stiirzen vorzubeugen
und die Selbstandigkeit sowie die Lebensqualitat zu
bewahren. Das Risiko fur Osteoporose, Sarkopenie und
Gebrechlichkeit wird vermindert. Eine Abnahme der
Muskelmasse ist deshalb im Alter unbedingt zu ver-

meiden.
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Empfehlungen zur
praktischen Umsetzung

Zur Gruppe der Proteinlieferanten gehéren sowohl
tierische Lebensmittel wie Milchprodukte, Fleisch, Fisch
und Eier als auch pflanzliche Produkte wie z.B. Tofu,
Seitan und Quorn.

Hulsenfriichte, Getreide, Getreideprodukte, Nisse,
Samen und Kartoffeln zéhlen gemass Schweizer Lebens-
mittelpyramide nicht zu den Lebensmitteln mit einem
hohen Proteingehalt. Ihr Proteingehalt tragt allerdings
zur taglich benétigten Zufuhr bei und nimmt gerade bei
einer vegetarischen Erndhrung einen héheren Stellen-

wert ein.

Die wichtigsten Empfehlungen:
® Taglich 3 Portionen Milch/Milchprodukte wie
z.B. Milch, Joghurt, Quark, Kase.
1 Portion entspricht:
1 Glas Milch (2 dI);
1 Becher Joghurt/Quark/Huttenkase (150-2009);
309 Hartkase bzw. 60 g Weichkase.
® Taglich zusatzlich 1 Portion eines weiteren

proteinreichen Lebensmittels wie

e 100-120g Fleisch, Geflugel, Fisch, Tofu,
Seitan, Quorn, Tempeh;

2-3 Eier (100-15009);

309 Halbhart-/Hartkase;

60 g Weichkase;

150-200g Quark/Huttenkase.

® \/erschiedene Proteinquellen bertcksichtigen, da

jedes Lebensmittel dieser Gruppe andere wertvolle
Nahrstoffe beinhaltet.
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Milch und Milchprodukte sind doppelt wichtig.

3-4 Portionen Milchprodukte decken einen grossen

Teil des taglichen Calciumbedarfs. Bezlglich des Protein-
und Calciumgehalts sind Sojadrink und Sojajoghurt —
mit Calcium angereichert — eine gute pflanzliche Alterna-
tive zu Milch und Joghurt. Reis-, Mandel- und Haferdrink
enthalten hingegen wesentlich weniger Protein.

Wie kann der Proteinbedarf gedeckt werden?
Werden die Empfehlungen der Schweizer Lebensmittel-
pyramide umgesetzt, kann der erhéhte Proteinbedarf
alterer Erwachsener gedeckt werden. Taglich die emp-
fohlenen Mengen zu essen, kann jedoch eine Herausfor-
derung sein. Es ist deshalb hilfreich, mehrere Mahlzeiten
taglich zu essen — z.B. drei Hauptmahlzeiten und 2-3
Zwischenmahlzeiten — und Proteinquellen bewusst zu
jeder Mahlzeit einzuplanen.

Unterstltzung bieten die Tabellen 2 und 3. Dort sind
jene Lebensmittel aufgefihrt, die hauptsachlich zur
Proteinzufuhr beitragen. So kann relativ einfach abge-
schatzt werden, wie hoch der Proteingehalt einer Mahl-
zeit ist. Falls dieser tief ist, kann die Portion vergrossert
oder ein Lebensmittel mit mehr Protein gewahlt werden.
Ebenfalls Hilfe bieten die Beispiele fiir Mahlzeiten auf
den Seiten 20-22.

Was, wenn es schwierig wird, geniigend Protein
einzunehmen? In einer solchen Situation kénnen
proteinreiche Trinknahrungen hilfreich sein. Sie sind auch
gute Energielieferanten und enthalten alle wichtigen
Nahrstoffe. Eine weitere Moglichkeit ist der Einsatz von
Proteinpulver. Der Hausarzt oder die Hausarztin und die
Ernahrungsberatung bieten die nétige Unterstitzung.



Tabelle 2: Proteingehalt von tierischen Lebensmitteln.
Die Portionsgrossen richten sich nach den Empfehlungen oder
gangigen Portionsgrdssen in der Praxis.
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Lebensmittel Portionsgrosse Protein Lebensmittel Portionsgrosse Protein
pro pro
Portion Portion
Kuhmilch 2dl 79 Trockenfleisch 309 10-129g
(1 Glas) z.B. Hobel-, Biindner-, (ca. 5 Tranchen
h Walliser-, Tessiner Bundnerfleisch)
Joghurt 150-2009 5-89 Trockenfleisch, Bresaola,
17 Bzdnei) Mostbrockli
Magerquark 1259 149 SehmKen 609 19
(2 Becher) z.B. Hinter-, (ca. 2-3 Scheiben
Rahmquark 125¢g 9g Vorderschinken Hinterschinken)
(1 Bechen) Bratwurst/Cervelat/ 50-70g Bratwurst/ 7-9g
Blanc battu 1 50_2009 13-17 g Wienerli Cervelat (ca. 2 Stuick)/
(1 Becher) 509 Wienerli (1 Sttick)
Hittenkase 100g 11-13g Lugéniga, Cotechino, 709 12-13g
(v Becher) Salsiccia
Mozzarella 60g 19 Saucisson vaudois 60g 109
(ca. Vs Kugel) Aufschnitt 309 4g
Ziger/Ricotta 100g 8-14g (ca. 4-5 Tranchen)
Formaggini 70g 9g Salami/Coppa 309 79
(ca. 7-8 Scheiben Salami)
Weichkase 609 129 )
2.B. Brie, Camembert, Egli/Felchen/Forelle/ 100-120g 18219
Tomme, Gorgonzola Hecht (Rohgewicht, 1 Stiick,
handflachengross)
Hart-/Halbhartkase 309 7-11g
z.B. Tilsiter, Emmentaler, (so gross wie Lachs/Dorsc.h/ A 100-1209 19-22¢
Appenzeller, Greyerzer, 1 Ziindholzschachtel) Flunder/Heilbutt/ (Rohgewicht, 1 Stiick,
Sbrinz, Parmesan, Dorade handflachengross)
Tessiner Alpkase Thunfisch 100-120g  23-289
Parmesan gerieben 30g  10-11g (Rahgewicht, 1 Stlick,
(ca. 4 EL) handflachengross)
Gefligel 100-120g  22-269 Sardelle/Sardine in Ol 100-120g  25-30g
(Rohgewicht, 1 Sttick, Eitar 100-150g 12-189
handflachengross) (2-3 Stuck)
Rind-/Kalb-/Schweine-/ 100-120g 20-249g

Lammfleisch

(Rohgewicht, 1 Stck,
handflachengross)



Tabelle 3: Proteingehalt von pflanzlichen Lebensmitteln.
Die Portionsgrossen richten sich nach den Empfehlungen oder
gangigen Portionsgrdssen in der Praxis.
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N

Lebensmittel Portionsgrosse, roh Protein Lebensmittel Portionsgrosse, roh Protein
pro pro
Portion Portion
Bohnen 60-100g 13-21g Brot 75-125¢g 6-11g
z.B. rote oder (ca. 3-5 gehéaufte Essloffel) (1%-2"> Scheiben)
weisse Bohnen .
Zwieback/ 45-75¢g 5-9¢g
Kichererbsen 60-100g 11-19¢ Knéackebrot (ca. 3-5 Scheiben)
(ca. 3-5 gehaufte Essloffel)
Haferflocken 45-75¢g 6-10g
Linsen 60-1009g 14-249 (ca. 4-8 gehaufte Essloffel)
(ca. 3-5 gehaufte Essloffel) .
Polenta/Hirse/ 45-75¢g 4-69
Tofu 100-120g 13-169g Reis parboiled (ca. 3-5 gehaufte Essloffel)
(1 Sttck handflachengross) .
Teigwaren 45-75¢ 6-10g
Sojadrink 2dl (1 Glas) 79
Kartoffeln 180-3009g 4-69
Sojajoghurt 150-200g (1 Becher) 7-99 (2-3 mittelgrosse Kartoffeln)
Tempeh 100-120g 20-249g Nusse 20-30g 4-69
(1 Stiick, handflachengross) durchschnittlich (1 Handvoll)
Seitan 100-120g 16-19g Kurbiskerne, 20-30g 6-10g
(1 Stiick, handflachengross) Pinienkerne (1 Handvoll)
Quorn, nature 100-120g 13-169

(1 Stuck, handflachengross)

Keine Lust auf Fleisch? Auch ohne Fleischkonsum kann
genitigend hochwertiges Protein eingenommen werden.
Folgendes gilt es dabei zu berlcksichtigen:
® Fleisch durch Kase, Frischkase (z.B. Quark,
HUuttenkase), Eier, Seitan, Tofu oder Quorn
ersetzen.
® Regelmadssig Hulsenfriichte essen.
® Die Kombination verschiedener pflanzlicher
Proteine — zum Beispiel Getreide mit Nussen oder

Hulsenfrichten — verbessert die Proteinqualitat.

Eier liefern hochwertige Proteine. Eierspeisen sind
gute Proteinlieferanten, deren Zubereitung oft schnell
und einfach ist. Beispielsweise lassen sich Rihrei, Spie-
geleier oder hartgekochte Eier gut mit einer kalten Mahl-
zeit kombinieren. Sie eignen sich auch als Zutat zu
Gerichten wie Aufldufen, Frichte- und Gemdisekuchen.

Und was ist mit Quark? Quark und Quarkspeisen sind
auf den Tellern von Seniorinnen und Senioren seltener zu
finden. Quark ist ein hochwertiger, kostengUnstiger
Proteinlieferant und kann in stsser und salziger Form
zubereitet werden, beispielsweise als selbst hergestellter
Frichtequark mit frischen Friichten, als sUsser oder salzi-
ger Quarkauflauf, in Birchermuesli, Friichteshakes oder
mit Krautern als pikanter Brotaufstrich oder als GemUse-
dip. Im Nahrstoffgehalt vergleichbar ist weisser Ziger.
Eine weitere Alternative ist Ricotta.

Was sind Seitan, Quorn und Tempeh? Dies sind
Eiweissquellen auf Basis von Weizen (Seitan), Pilzen
(Quorn) und fermentierten Sojabohnen (Tempeh). Sie
kénnen sehr gut als Abwechslung zu anderen Protein-

lieferanten gegessen werden.



L

Reichliche
FlGssigkeitszufuhr

Die Trinkmenge kann aufgrund eines verminderten
Durstgefthls im Alter reduziert sein.

Die wichtigsten Empfehlungen:

® tdgliche Trinkmenge mindestens 1,51;
regelmassig Uber den Tag verteilt trinken;

® ungeslsste Getranke bevorzugen, z.B. Hahnen-
wasser, Mineralwasser, Frichtetee, Krdutertee.
Auch Kaffee, Schwarz- und Griintee tragen zur
Flissigkeitszufuhr bei.

® Alkoholische Getranke und Suissgetranke massvoll
konsumieren.

® \Wdhrend Hitzeperioden sowie bei Fieber muss die
Trinkmenge erhéht werden. Im Fall von Fieber wer-
den beispielsweise zusatzlich 0,51 pro Tag fur jedes

Grad Celsius Uber 38°C empfohlen.

Weitere Grinde fir eine zu geringe Aufnahme von
Flassigkeit sind Vergesslichkeit, Inkontinenz oder Angst
vor nachtlichen Toilettengdngen und maéglichen Sttrzen.
Ein Flissigkeitsmangel kann auch durch starkes Schwit-
zen und erhohte Flussigkeitsausscheidung (Abfthrmittel,
Entwasserungstabletten) entstehen. Bei grosser Hitze,
Fieber oder Durchfall ist der Verlust héher und das
Verhindern eines Flussigkeitsmangels wichtig. In solchen
Fallen werden isotonische Getranke empfohlen.
Beispiel fiir ein isotonisches Getrank zum Selbst-
herstellen: Saft je einer Zitrone und einer Orange,
7 Kaffeeloffel Zucker, 1 Kaffeeloffel Salz, 11 Wasser.
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Anzeichen fur einen Flussigkeitsmangel kénnen trockene
Lippen oder Haut, trockener Mund, Blutdruckabfall,
korperliche Schwache, Verdauungsbeschwerden oder
Verstopfung sein. Bei Verdacht auf Flussigkeitsmangel
sollte eine Arztin oder ein Arzt beigezogen werden.

Folgende Massnahmen kénnen das Trinken
erleichtern:
® Auf eine regelmassige, Uber den Tag verteilte
Flussigkeitszufuhr achten. Bereits am Morgen mit
der Flussigkeitszufuhr beginnen.
® Grossere Trinkmengen am Abend eher vermeiden,
um nachtliche Toilettengdnge zu reduzieren.
® Rituale und Erinnerungshilfen im Alltag:
e Platzieren von Trinkgefassen in Sicht- oder
Greifnahe;
e ein Gefdss mit Flussigkeit fullen und bis Mittag
resp. bis am Abend leertrinken;
e Kaffee oder Tee am Nachmittag in Gesellschaft
geniessen;
® Fur Abwechslung sorgen verschiedene Tees oder

Wasser mit Zitronensaft, Minze oder Fruchtsticken.



Freude am Essen und
Essen in Gesellschaft

Essen ist weit mehr als die Aufnahme von Nahrstoffen.
Das Pflegen von sozialen Kontakten und das Essen in
Gesellschaft tragen ebenfalls zum Wohlbefinden bei.
Angebote fur Mittagstische gibt es teilweise direkt in der
Wohngemeinde, oft organisiert durch einen Verein oder
eine Kirche. Eine Mdglichkeit ist das Netzwerk Tavolata,
bei dem sich selbstorganisierte Gruppen in regelmassigen
Abstanden fur gemeinsame Essen treffen.

Essen ist stark biografisch und kulturell gepragt. Gerade
Migrantinnen und Migranten haben oft andere Essge-
wohnheiten und eine andere Esskultur, die sie auch im
Alter beibehalten mochten. Wenn mdglich sollen typi-
sche Gerichte, Gewdrze und Zubereitungsarten bertck-

sichtigt werden.
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Beispiele zur

Umsetzung der
Ernahrungsempfehlungen

Um Ideen zu erhalten, mit welchen kleinen Veranderun-
gen die Empfehlungen umgesetzt werden kénnen, sind
auf den nachsten Seiten einzelne Menupldne abgebildet.
Sie wurden in leicht abgeanderter Form von Personen
angegeben, die an der Nationalen Erndhrungserhebung
«menu.ch» teilgenommen haben. Die Menupldne ent-
sprechen nicht immer einer bedarfsgerechten, ausgewo-
genen Erndhrung.

Die Beispiele in der linken und der rechten Spalte dienen
als Anregung. Der Schwerpunkt bildet eine ausreichende
Proteinzufuhr. Bei Berlicksichtigung der Ideen kann beim
Mittagessen eine Proteinzufuhr von mindestens 20g
erreicht werden. Es geht nicht darum, alle Anderungen
umzusetzen, sondern die BedUrfnisse moglichst gut

zu integrieren und dabei die Erndhrung zu optimieren.
Zwischendurch kénnen auch Fertiggerichte verwendet
werden. lhre Zusammensetzung ist zwar nicht immer
optimal. Sie lassen sich jedoch einfach aufwerten:
Beispielsweise kann eine Fertiglasagne mit Hackfleisch-
flllung mit einem Salat genossen und einem fruchtigen
Dessert erganzt werden. Zudem ist auf der Etikette der
Proteingehalt angegeben und hilft bei der Beurteilung
der Proteinzufuhr. Meist ist der Gehalt pro 100 g Produkt
angegeben.



&

Mahlzeitengestaltung
mit Empfehlungen
zur Optimierung

Mann, 74 J., Deutschschweiz

Die Proteinzufuhr ist zu tief.

Eines der folgenden Lebensmittel

kdnnte erganzt werden:

e 1 Portion (100-1209) Fisch,
Fleisch, Seitan; oder

e 2 Eier; oder

e 15 Becher (1259) Quark als
Dessert.

Fur eine ausgewogene Mahlzeit

mit Gemduse erganzen, z.B.

Tomatensauce und Zucchetti.

Je nach Appetit die Menge

Glace reduzieren, damit die

Empfehlung zur Proteinzufuhr

erreicht werden kann.
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2 Portionen Trauben (240 g)

Frahstlck

1 Scheibe Brot
Y2 EL Butter
wenig Konfitlre
1 Tasse Kaffee

1 Glas Wasser

ﬁ

Zwischenmabhlzeit

2 Glaser Wasser

ﬁ

P

Mittagessen
1 Portion Teigwaren
3ELOI
1 EL Reibkase
3 Kugeln Glace

2 Glaser Wasser

Zwischenmabhlzeit

1 Glas Wasser

ﬁ

Abendessen
2 Scheiben Brot
Y2 TL Butter
3 Scheiben Schinken
1 Stuck Hartkase
2 Glaser Wasser

e

Der Proteinlieferant fehlt.
Mégliche Erganzung:

e 1 Becher Joghurt; oder

e 1 Glas Milch; oder

e 1-2 Eier.

Bei wenig Appetit kann die
Menge der Friichte reduziert
und als Zwischenmahlzeit oder
Dessert integriert werden.

Z.B. 1 Frucht essen

Z.B. 1 Handvoll
ungesalzene NUsse essen.

Mit dem Abendessen werden
gentigend Proteine aufgenom-
men.

FUr eine ausgewogene Mahlzeit
mit 1 Portion Gemdise erganzen,
z.B. Kohlrabi.



Mahlzeitengestaltung
mit Empfehlungen
zur Optimierung

Frau, 73 J., Westschweiz

Mit dem FrUhstlck werden
genlgend Proteine aufgenom-
men.

Z.B. Kaffee mit Milch
statt Kaffeerahm.

Der Proteinlieferant fehlt.

Mégliche Erganzung:

e 1 Stlck Hart- oder Weichkase;
oder

e 1 Becher Joghurt; oder

e 1-2 Eier.
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Frahsttck
1 Scheibe Brot
Y2 EL Butter
1 TL Honig
y 1 Portion Tomme
2 Portion Vollmilch
1 Tee

Zwischenmahlzeit
1 Birne
1 Tasse Kaffee mit Kaffeerahm

Mittagessen
1 Portion Kartoffelstock
1 Portion Rindfleisch
mit Pilzsauce
1 kleine Schale Blattsalat
2 ELOI
1 Apfel
2 Glaser Wasser

4. Zwischenmahlzeit
1 Kaffee mit Kaffeerahm
1 Glas Wasser

Abendessen

& 1 Portion GemUsesuppe
1 Scheibe Brot
1 Glas Wasser

Zwischenmabhlzeit

1 kleine Packung Pommes Chips nature

1 Glas Wasser

Mit dem Mittagessen wird die

Empfehlung zur Proteinzufuhr

gut umgesetzt.

FUr eine ausgewogene Mahlzeit

die Portion GemUse vergrossern,

z.B.:

® Gemuse separat zubereiten.
Fur eine schnelle Zubereitung
kann auch Tiefkihlgemdise
gewahlt werden.

e Erganzen mit GemUsesalat.

Alternativ kdnnte eine protein-
haltige Zwischenmahlzeit oder
eine Handvoll ungesalzene Nusse
gegessen werden.



Mahlzeitengestaltung
mit Empfehlungen
zur Optimierung
Mann, 73 J., Tessin

Die Proteinzufuhr ist zu tief.
Eines der folgenden Lebensmittel
kénnte erganzt werden:

e 3-4 Essloffel Reibkase
(ca.25-3049) Uber das Risotto
und 1 Becher Joghurt (1804)
oder %2 Becher Quark (1259)
als Dessert;

e 1 Portion (100-1209) Fleisch,
z.B. Pouletbrust; oder

e 1 Portion (100-1209) Fisch.

Eine Frucht, eine Handvoll NUsse
oder ein Joghurt essen.
Dafur je nach Appetit die Menge
Linzertorte reduzieren.
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Frihstick —

4 Stlck Zwieback
1 Ei
1 TL Konfiture
V2 EL Butter
1 Tasse Kaffee
1 Glas Wasser

Zwischenmahlzeit
1 Apfel
1 Tasse Kaffee

y A

Mittagessen
2 Portionen Risotto
1 EL Ol
1%2 Portion Erbsen und Karotten
2 Glaser Wasser

1 Espresso

Zwischenmahlzeit

2 Stlck Linzertorte

a 2 Glaser Wasser

Abendessen
1 Portion Minestrone
1 Scheibe Brot
1dl Wein

2 Glaser Wasser

Zur Erhdhung der Proteinzufuhr

das Frihsttck mit einem Milch-

produkt erganzen. Beispielsweise:

e 1 Becher Joghurt; oder

e 1 Stlck Hart- oder Weichkase;
oder

e 1 Glas Milch.

Minestrone enthalt in der Regel

etwas Speck und Hulsenfrichte,

welche zur Proteinzufuhr beitra-

gen. Erganzt werden kénnte das

Abendessen beispielsweise mit:

e 1 Stlck Hart- oder Weichkase;
oder

e 1 Becher Joghurt; oder

e 1 Glas Milch.

Fur eine ausgewogene Mahlzeit

die Portion Gemuse vergrossern,

beispielsweise:

® grossziigig Gemise wie
Lauch, Karotten oder Sellerie
der Minestrone beifligen;
oder

¢ rohes Gemuse wie Gurke,
Tomate oder Peperoni
erganzen.



\Was sonst
ch zu

n Ist



Dieses Kapitel widmet sich méglichen Herausforderun-

gen in der Erndhrung éalterer Erwachsener. Das Erkennen

dieser Herausforderungen und die Umsetzung geeigne-
ter Massnahmen sind von grosser Bedeutung fir die
Pravention von Krankheiten wie z.B. Osteoporose,
Sarkopenie und Gebrechlichkeit (Frailty).

)

Appetit fordern

Die Ursachen fur verminderten Appetit und Appetitlosig-

keit sind vielfaltig. Mégliche Grinde kénnen sein:

® Schwierigkeiten bei der Beférderung der Nahrung
vom Teller in den Mund;
schlechter Zahnstatus, Kau- und Schluckprobleme;

® \Verdauungsbeschwerden, Ubelkeit oder Schmerzen;

® \erdnderung der Wahrnehmung von Geruchs-
und Geschmackssinn;

® Medikamente, welche zu Appetitminderung,
Ubelkeit oder Geschmacksveranderungen fuhren;
psychische Probleme oder Vereinsamung;

® \/erdnderungen im sozialen Umfeld oder
Tagesablauf der betroffenen Person.

Auch wenn die Ursache der Appetitlosigkeit und die zu

treffenden Massnahmen sehr individuell sind, kénnen

folgende Empfehlungen hilfreich sein:

® Die Portionsgrosse individuell anpassen. Lieber
kleine, daftir mehrere (5-6) Mahlzeiten tber den
Tag verteilt einnehmen.

® Energie- und Proteinzufuhr zum Frihstlck optimie-
ren. Eine Losung kann sein, Milchprodukte (Kéase,
Joghurt, Quark, Milch usw.) beim Frihsttck zu
konsumieren.
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Bei reduziertem Appetit empfiehlt es sich, bei der
Zusammenstellung einer Mahlzeit die Prioritat auf
die Lebensmittelgruppe der Proteine zu legen und
den Anteil an Frichten und Gemuse entsprechend
zu reduzieren.

Eher nach oder zwischen den Mahlzeiten trinken,
um ein Volle- oder Sattigungsgefuhl durch
Getranke zu vermeiden.

Essen soll schmecken: Eine Verminderung des
Geschmackssinns im Alter ist haufig und kann
durch die Einnahme von Medikamenten noch aus-
gepragter sein. Die Speisen sparsam mit jodiertem
Salz, jedoch kraftig mit anderen Gewdirzen,
frischen oder getrockneten Krautern wiirzen.

Eine ansprechende Essumgebung mit entspannter
Atmosphadre ist wichtig. Betroffene Personen sollten
genligend Zeit zum Essen erhalten und nicht durch
Radio oder Fernseher abgelenkt werden. Zudem sorgt
das Luften der Essraume vor und nach den Mahizeiten
fur frische Luft und reduziert unangenehme Gertiche.
Mehr Bewegung, denn korperliche Aktivitat kann
den Appetit anregen.

Die Speisen ansprechend anrichten.

Der Einbezug von Mahlzeitendiensten oder Mittags-
tischen ist eine gute Mdglichkeit zur Entlastung.
Weitere Informationen bietet Pro Senectute (siehe
Fachkontakte Seite 31).
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Essensaufnahme, Kauen
und Schlucken erleichtern

Altersbedingte Veranderungen der Sehkraft, des Tast-
sinns oder der Muskelkraft in der Hand kénnen die

Essensaufnahme beeinflussen und eine Mangelernah-
rung beginstigen (siehe Seite 27). Um die Essensauf-

nahme zu erleichtern, existieren verschiedene Hilfsmittel:

® angepasstes Besteck mit breiterem
oder angewinkeltem Griff;
angepasster Teller mit Rand;
Antirutschhilfen fur Teller;

Brett zur Befestigung des Brots;

StUtzelemente und Kissen fur eine

aufrechte Sitzhaltung wahrend des Essens.

Nahere Informationen zu verschiedenen Produkten sind

im Hilfsmittelshop der Rheumaliga Schweiz aufgefiihrt.

Der Einbezug einer Ergotherapeutin oder eines Ergo-

therapeuten kann sinnvoll sein. Bei abnehmender Seh-

kraft helfen Kontraste, die Speisen besser zu erkennen.

® Bei Tischuntergrund, Teller, Besteck und Speisen
maoglichst mit verschiedenen Farben arbeiten.

® Die einzelnen Komponenten auf dem Teller mit
gentigend raumlichem Abstand servieren.

® Kreatives Anrichten und Dekorieren der Speisen
kann den Appetit férdern, aber bei verminderter

Sehkraft auch zu Irritationen fthren.

Verschiedene Faktoren kdnnen die Kau- und Schluck-
fahigkeit beeinflussen und stellen ein Risiko fir Mangel-
erndhrung dar. Mégliche Ursachen sind schlechter Zahn-
status oder schlecht sitzende Zahnprothesen. Ebenfalls

konnen Infektionen in der Mundhohle oder dem Rachen-

raum die Nahrungsaufnahme beeintrachtigen.
Besteht Verdacht auf eine Schluckstérung (Dysphagie),

sind weitere Abklarungen notwendig. Obwohl Dysphagie
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nicht zum normalen Alterungsprozess gehdrt, tritt sie

im Alter haufig auf. Werden Beobachtungen wie sehr

langsames Kauen, starkes Wirgen, Rauspern oder

Verschlucken mit nachfolgendem Hustenreiz gemacht,

sollte die Hausarztin oder der Hausarzt beigezogen

und schlucktherapeutische resp. logopadische Unter-

stltzung in Anspruch genommen werden.

Ist eine Schluckstérung ausgeschlossen, kann eine

angepasste Lebensmittelauswahl und -zubereitung das

Kauen und Schlucken erleichtern. Empfohlen sind

weiche oder fein geschnittene Speisen.

® Bei der Zubereitung sollte darauf geachtet werden,
dass sich keine Krusten bilden. Aus diesem Grund
sollten die Speisen eher blanchiert oder nur leicht
angebraten werden.

® Bereits fein geschnittene, weiche Speisen oder
Smoothfood (purierte Speisen, die in eine anspre-
chende Form gebracht werden) erleichtern zudem
das Kauen und Schlucken. Fir eine ausreichende
Proteinzufuhr kann aus verschiedenen weichen
Lebensmitteln gewahlt werden, beispielsweise
Milch, Joghurt, Quark, Streich-, Frisch- oder Weich-
kase, Eierspeisen, Fisch- oder Fleischmousse,
Hackfleisch oder weiche Wurstwaren (z.B. Brat).

® Starkebeilagen sollten in Form von Brot ohne
Rand, Weggli, Kartoffelstock, feinen Teigwaren,
Polenta, Reis , Griess- oder Haferbrei angeboten
werden.

® Beirohen Frichten und Gemuse sollten die Schale
und harte Stellen entfernt werden. Bei Bedarf sind
sie fein zu raffeln. Frichte und Gemdise kénnen
auch in gekochter Form als Kompott oder Mus
oder in flissiger Form als Saft oder Smoothie

serviert werden.



Weiter kann durch die Essumgebung und die Verabrei-

chungsart der Speisen das Kauen und Schlucken erleich-

tert werden:

® Nur kleine Mengen schépfen, damit das Essen
warm bleibt.

® Betroffenen Personen ausreichend Zeit lassen
fur die Mahlzeit.

® \erwendung eines Teeltffels, damit nur wenig
Nahrung auf einmal im Mund ist.

® Das Schlucken durch Streichen tber den Kehlkopf
unterstitzen (Schluckreflex wird ausgeldst).

Zusatzlich ist eine gute Zahn- und Mundhygiene wichtig.
Weitere Informationen dazu sind in der Broschiire Mund-
gesundheit im Alter zu finden.
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https://www.dentalhygienists.swiss/files/Dokumente/Patient/2017_Infobroschuere_Senioren_Web.pdf
https://www.dentalhygienists.swiss/files/Dokumente/Patient/2017_Infobroschuere_Senioren_Web.pdf

Mangelernahrung
erkennen

Eine Mangelerndhrung kann durch zu geringe Energiezu-
fuhr, hohe Verluste oder einseitige Ernahrung verursacht
werden. Auch Personen mit Normal- oder Ubergewicht
sind davon betroffen. Ein wichtiger Hinweis auf eine Man-
gelerndhrung ist ein Gewichtsverlust ohne beabsichtigte
Veranderungen der Essgewohnheiten Uber die letzten drei
Monate, unabhangig vom Ausgangsgewicht. Eine regel-
massige Kontrolle des Kérpergewichts ist fur alle alteren
Erwachsenen mindestens zweimal bis viermal jahrlich
empfohlen. Diese kann zum Beispiel bei jedem Hausarzt-
besuch, selbstandig durch die betroffene Person oder
andere betreuende Fachpersonen durchgefihrt werden.
Sind keine Gewichtsangaben vorhanden, kénnen auch
locker sitzende Kleidung oder Gurtel, die plétzlich enger
geschnallt werden missen, Anzeichen fur Gewichtsverlust
sein.
Fragen zu Veranderungen bei alltédglichen Aktivitaten
kdnnen Aufschluss Uber Veranderungen des Erndhrungs-
zustandes geben. Kénnen Alltagsaktivitdten plétzlich
weniger ausdauernd ausgefihrt werden oder benotigt
die betroffene Person mehr Pausen im Vergleich zu fraher,
ist dies ein Warnhinweis. Typische Alltagsaktivitaten
kdnnen sein:
® FEinkaufe erledigen und tragen;
® cine Anzahl Treppenstufen ohne grosse Miihe
bewaltigen;

® vom Stuhl aufstehen, ohne sich abzustttzen.
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Weitere Hinweise sind Appetitlosigkeit, das Auslassen
von Mahlzeiten, einseitige Erndhrung, Schmerzen beim
Kauen und Mihe beim Schlucken. Ein leerer Kihlschrank
bzw. ein Kihlschrank, der weniger als drei verschiedene
Lebensmittel enthalt, kann ein Anzeichen dafir sein,
dass Personen ihre Alltagsaktivitaten nicht mehr aus-
fahren kénnen. Dies wiederum stellt ein Risiko fir eine
Mangelernahrung dar.

Besteht der Verdacht einer Mangelernahrung, ist die
Hausarztin oder der Hausarzt zu kontaktieren. Anschlies-
send sollte durch die betreuende Arztin oder den betreu-
enden Arzt eine Uberweisung an die Ernahrungsbera-
tung stattfinden.

Ausfuhrliche Angaben und hilfreiche Informationen zum
Thema Mangelernahrung sind im EEK-Bericht «Ernah-
rung im Alter» (2018) und in der Broschlre «Mangel-
ernahrung trotz Uberfluss?!» zu finden.


https://www.eek.admin.ch/eek/de/home/pub/ernaehrung-im-alter.html
https://www.eek.admin.ch/eek/de/home/pub/ernaehrung-im-alter.html
http://www.sge-ssn.ch/media/Mangelernaehrung_trotz_Ueberfluss.pdf
http://www.sge-ssn.ch/media/Mangelernaehrung_trotz_Ueberfluss.pdf

Verstopfung vorbeugen

Verstopfung bei dlteren Menschen tritt haufig auf. Aus-
|6ser kdnnen Faktoren wie Bewegungsmangel, ungeni-
gende Aufnahme von Nahrungsfasern, Medikamente
mit Einfluss auf die Darmbewegung, psychischer Stress
oder ein Flussigkeitsmangel sein. Folgende Empfehlun-
gen koénnen helfen, einer Verstopfung vorzubeugen:

® Nahrungsfaserreiche Lebensmittel bevorzugen.
Empfohlen werden 30 g Nahrungsfasern pro Tag.

® |n Tabelle 4 sind jene Lebensmittel aufgefihrt,
welche hauptsachlich zur Nahrungsfaserzufuhr
beitragen. Die Tabelle hilft abzuschatzen, wie gross
die Zufuhr an Nahrungsfasern ist.

® Durch den Konsum von drei Portionen Getreide-
produkte (bevorzugt Vollkorn), Kartoffeln oder
Hulsenfrichten und finf Portionen Gemuse und
Frichte am Tag kann die Menge von 304 erreicht
werden.

® Es empfiehlt sich, die Umstellung von nahrungs-
faserarmer auf nahrungsfaserreiche Kost langsam
vorzunehmen, damit der Magen-Darm-Trakt sich
daran gewdhnen kann und es nicht zu Beschwer-
den kommt.

® Gendgend trinken. Dies ist generell wichtig;
bei einer nahrungsfaserreichen Kost muss aber
besonders darauf geachtet werden, da es sonst
zu Beschwerden wie Blahungen oder Verstopfung
kommen kann.

® Speisen gut kauen.

Langer anhaltende Verdauungsbeschwerden sollten mit
der Hausarztin oder dem Hausarzt thematisiert werden.
Weiter kann der Einbezug der Ernahrungsberatung sinn-

voll sein.

Was sonst noch zu beachtenist | 28

Tabelle 4: Nahrungsfasergehalt von verschiedenen
Lebensmitteln (Siehe auch Kapitel: Getreideprodukte)

Lebensmittel Portionsgrosse, roh  Nahrungs-
fasern
Gipfeli 409 (1 Stuck) 0,89
Weggli 409 (1 Stuck) 1.29
(Halb-) 75-1259g (1%2-2Y2 Scheiben) 2,7-4,59
Weissbrot
Ruchbrot 75-1259 (1%2-2Y2 Scheiben) 3,6-69
Vollkornbrot 75-1259 (1%2 —2%> Scheiben) 5,0-8,3g
Knackebrot 45-759 (ca. 3-5 Scheiben) 5,0-8,3g
Couscous 45-759 (ca. 3-5 gehdufte EL) 1,4-2,39
Hirse 45-754g (ca. 3-5 gehaufte EL) 1,7-2,99
Quinoa 45-75¢ (ca. 3-5 gehaufte EL) 1,8-3¢g
Maisgries 45-75¢ (ca. 3-5 gehaufte EL) 2,3-3,8¢9
(Polenta)
Haferflocken 45-754g (ca. 4-8 gehaufte EL) 4,7-799
Weisse 60-100g (ca. 3-5 gehaufte EL) 11-18,4¢9
Bohnen
Linsen 60-1009 (ca. 3-5 gehaufte EL)  6,7-11,2¢g
Kichererbsen 60-1009 (ca. 3-5 gehaufte EL)  9,3-15,5¢
Reis 45-75g (ca. 3-5 gehaufte EL) 0,6-1,1g
Vollreis 45-75¢g (ca. 3-5 gehaufte EL) 1,4-2,3¢9
Eierteigwaren 45-75¢g 1,5-2,69
Teigwaren 45-75¢g 2,3-3,89
eifrei
Vollkornteig- 45-75¢g 5,2-8,69
waren
Fruchte 1209 2,09
(Durchschnitt)
Beeren 1209 3,49
(Durchschnitt)
Gemtuse 1209 2,49
(Durchschnitt)
Pizza- oder 75-125¢g 0,9-1,59
Kuchenteig
Kartoffeln 180-300g 3,8-6,3¢9

(2-3 mittelgrosse Kartoffeln)



<

Knochengesundheit
unterstltzen

Ab dem 35. Lebensjahr nimmt die Knochenmasse stetig
ab. Geschieht dies in einem zu hohen Mass, steigt die
Gefahr, an einer Osteoporose zu erkranken. Besonders
Frauen nach der Menopause sind betroffen, da die
Abnahme der Ostrogenproduktion den Knochenabbau
beschleunigt.

Eine ausgewogene Erndhrung mit gentigend Calcium,
Eiweiss und Energie sowie ausreichend Vitamin D und
regelmassige Bewegung sind wichtig, um die Knochen-
gesundheit zu erhalten und Osteoporose vorzubeugen.
Bei genetischer Veranlagung kénnen diese Massnahmen
jedoch nicht génzlich vor einer Osteoporose schitzen.

/8

KUchenhygiene beachten

Rohe Lebensmittel wie Fleisch, Geflugel, Fisch und
Meeresfriichte kénnen von Natur aus mit Keimen belas-
tet sein. Diese fUhren bei unsachgemasser Zubereitung

der Speisen gegebenenfalls zu Ubelkeit und Krankheiten.

Altere Erwachsene sind anfalliger fiir Lebensmittelinfek-
tionen. Dies gilt vor allem flr das héhere Alter und fir
Personen, deren korpereigenen Abwehrkrafte beein-
trachtigt sind, z.B. durch eine chronische Krankheit.
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Wenn die vier einfachen Grundregeln im Umgang mit
Lebensmitteln beachtet werden, kann das Risiko fur
Infektionen stark reduziert werden.

Waschen: Nach der Verarbeitung von
rohen Lebensmitteln die Arbeitsflache,
verwendetes Kiichenmaterial und

die Hande gut mit Wasser und Seife

waschen.

Erhitzen: Fleisch, Fisch und Meeres-
frichte sowie bereits gekochte
Lebensmittel gentigend erhitzen
(mindestens 70°C). Besonders in
Geflugel und Hackfleisch tberleben

Keime bei ungenitigender Erwarmung.

Trennen: Bereits gekochte Speisen von
rohen Lebensmitteln trennen. Separate
Schneidbretter und Kichenutensilien
fur rohe und gekochte Lebensmittel

verwenden.

Kihlen: Gekuhlte Lebensmittel nach
dem Einkauf mdglichst rasch in den Kihl-
schrank stellen. Fleisch, Fisch, Meeres-
frichte, Milchprodukte sowie gekochte
Lebensmittel bei Temperaturen unter 5°C

aufbewahren.

Eierspeisen, die nicht erhitzt werden, sollten nur mit ganz
frischen und unbeschadigten Eiern zubereitet werden.

Die zubereiteten Speisen sind anschliessend kihl zu lagern
und am gleichen Tag zu essen. Lebensmittel, bei denen
das Verbrauchsdatum abgelaufen ist («zu verbrauchen
bis»), sollten weggeworfen werden. Weitere ausflhrliche

Informationen sind zu finden unter sichergeniessen.ch.


https://sichergeniessen.ch

Bewegung fordern

Regelmassige Bewegung ist fur altere Erwachsene beson-
ders wichtig. Neben der Ernahrung spielt die Bewegung
eine wichtige Rolle zum Erhalt der Kérperfunktionen
owie der Lebensqualitat. Kérperliche Aktivitat férdert
Beweglichkeit, hilft, Stlirze zu vermeiden, beugt
kheiten vor und tragt auch zur geistigen Fitness bei.
ich im Alter ausreichend bewegt, hat zudem einen
en Energiebedarf und mehr Appetit. Dies macht es

er, eine ausgewogene Erndhrung umzusetzen.
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Basisempfehlungen fiir gesundheitswirksame
Bewegung fiir Frauen und Manner im
Pensionsalter:

® Mindestens 2%2 Stunden Bewegung pro Woche
in Form von Alltagsaktivitdten oder Sport mit min-
destens mittlerer Intensitat. Dies sind Aktivitaten,
bei denen man zumindest etwas ausser Atem,
aber nicht unbedingt ins Schwitzen kommt.
Beispiele: Einkaufe zu Fuss erledigen, Treppen
steigen, Schnee schaufeln, Gartenarbeit, zligiges
Gehen, Velo fahren, schwimmen, Gymnastik,
Tanzen, Gleichgewichtstibungen, leichtes Kraft-
training.

® QOder 1% Stunden Sport oder Bewegung mit
hoher Intensitat. Dies sind Aktivitaten, die zumin-
dest leichtes Schwitzen und beschleunigtes Atmen
verursachen.
Beispiele: Laufen, zlgiges Velofahren, Schwim-
men oder Skilanglaufen, Herz-Kreislauf-Training
an Fitnessgeraten, Krafttraining.

® Auch Kombinationen von Bewegung mit verschie-
denen Intensitaten sind maoglich.

® Fsist sinnvoll, die korperliche Aktivitat auf mehrere
Tage in der Woche zu verteilen.

® Gesellschaftlich aktiv sein — gemeinsame Aktivita-
ten machen mehr Spass. Eine Mdglichkeit sind
Bewegungsangebote wie Tanz- oder Wandergrup-
pen. Information zu Bewegungsangeboten stellt
oftmals die zustandige Gemeinde zur Verfligung.

Weiterfuihrende Informationen sind unter hepa.ch zu finden.


https://www.hepa.ch
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Weitere Informationen
und Fachkontakte

Impressum

Fachkontakte

aha! Allergiezentrum Schweiz:
www.aha.ch

Besuchs- und Begleitdienst des
Schweizerischen Roten Kreuz:
www.redcross.ch/de/thema/
besuchs-und-begleitdienst

Bundesamt fur Sport:
www.hepa.ch

Institut Alter der Berner Fachhochschule:

www.alter.bfh.ch

Deutschschweizer Logopadinnen-
und Logopadenverband:
www.logopaedie.ch

Pro Senectute:
www.prosenectute.ch

Schweizerische Gesellschaft
fur Ernahrung SGE:
www.sge-ssn.ch

Schweizerische Gesellschaft
fur Gerontologie:
www.sgg-ssg.ch

Schweizerischer Verband der
Ernghrungsberater/innen SVDE:
www.svde-asdd.ch

Schweizerische Zahnarzte-
Gesellschaft SSO:
www.sso.ch

Materialien

Broschure

«Mangelerndhrung trotz Uberfluss?!»
www.sge-ssn.ch/media/Mangelernaehrung_
trotz_Ueberfluss.pdf (nur elektronisch
verfligbar)

Broschure

«Mundgesundheit im Alter»
www.dentalhygienists.swiss/files/Doku-
mente/Patient/2017_Infobroschuere_Senio-
ren_Web.pdf

Merkblatt

«Schweizer Lebensmittelpyramide.
Empfehlungen zum ausgewogenen
und genussvollen Essen und Trinken
fiir Erwachsene»
www.sge-ssn.ch/media/sge_pyramid_
long_D_20161.pdf

Flyer

«Ausgewogene Erndhrung

in handlichen Portionen»
www.ag.ch/media/kanton_aargau/dgs/
dokumente_4/gesundheit_1/gesundheits-
foerderung___praevention/merkblaetter_1/
DGS_Portionenangaben_Flyer_A4_web_
Deutsch.pdf

Smartphone-Applikation
«MySwissFoodPyramid»,

zur Uberpriifung der eigenen Ernahrung
www.blv.admin.ch/blv/de/home/lebensmit-
tel-und-ernaehrung/ernaehrung/empfeh-
lungen-informationen/schweizer-lebensmit-
telpyramide.html

Erarbeitung
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Unterstltzung
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