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Erschaffen Sie sich lhre
ertragreiche grine Oase in
lhrem Zuhause oder in lhrer
Praxis

Mehr als nur eine Dekoration:

. Sie wollen das Besondere?

 Sie mochten Ihre eigenen Salate,
Krauter und auch |hr Gemuse

ernten?
e Frisch, reif, ungespritzt und voller
Geschmack?
. Ohne Vorkenntnisse und ganz
ohne grunen Daumen?
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Praxisbezogene Empfehlungen zur Erndhrungstherapie in der Geriatrie

Aufgrund der demographischen Entwicklung gewinnt die spezifische Erndhrungstherapie geriatrischer
Patientinnen zunehmenden Stellenwert. Die Arbeitsgemeinschaft fur klinische Erndghrung (AKE) und
die Herausgeber des JOURNALS FUR ERNAHRUNGSMEDIZIN haben dieser Entwicklung Rech-
nung getragen und diesem Thema aus medizinischer Sicht in der Nr. 4 des Journals breiten Raum
gewidmet.

Sollen nun die aktuellen Erkenntnisse einer wissenschaftsbasierten Erndhrungsmedizin in eine in der
taglichen Praxis getibte Ernahrungstherapie einflieBen, so ist ein interdisziplinarer Ansatz unabdingbar.

Nur mittels strukturierter Kooperation, z. B. im ,Erndhrungsteam”, bestehend aus erndhrungsmedizi-
nisch versierten Arztlnnen, diplomierten Diitassistentinnen und ernahrungsmedlzmlschen Beraterlnnen
(DDA & EMB), dlplomlerten Gesundheits- und Krankenpflegepersonen und (falls verftigbar) klini-
schen Pharmazeutinnen, kann eine optimale erndhrungstherapeutische Versorgung geriatrischer
Patientinnen gewahrleistet werden.

Erschwerend fir die Umsetzung von wissenschaftsbasierten Empfehlungen in die tagliche Praxis ist
die Tatsache, daf viele hochbetagte Personen in Alten- und Pflegeeinrichtungen betreut werden, in
denen eine interdisziplindre Betreuung durch ein Erndahrungsteam nicht kontinuierlich zur Verfi-
gung steht.

Ernahrungstherapeutische Malsnahmen haben in jedem Fall bei akut und chronisch kranken Men-
schen auf drztliche Anordnung und unter arztlicher Kontrolle zu erfolgen, werden aber in erster Linie
von diplomierten Diitassistentinnen und in weiterer Folge von Pflegepersonen in die tagliche Praxis
umgesetzt. Um genau an dieser Schnittstelle zwischen arztlicher Anweisung und praktischer Umset-
zung Hilfestellung anzubieten, hat sich der Arbeitskreis Geriatrie (des Verbandes der DDA & EMB)
unter dem Vorsitz von Frau Jutta Moll und Frau Maria Kandlbauer, beide tétig im Geriatriezentrum
am Wienerwald, Wien, gebildet. Insgesamt 25 engagierte diplomierte Didtassistentinnen und
erndhrungsmedizinische Beraterlnnen aus ganz Osterreich sind involviert. Die medizinische Beglei-
tung und wissenschaftliche Beratung des Arbeitskreises haben Herr OA Dr. Thomas Frihwald, Inter-
nist und Geriater am Geriatriezentrum am Wienerwald, Wien, und Prim. Univ.-Doz. Dr. Peter Fa-
sching, Geriatriezentrum Baumgarten, Wien, Gbernommen.

Das Ziel des Arbeitskreises ist die Verbesserung der erndhrungsmedizinischen Versorgung von Patien-
tinnen und Klientinnen in allen Bereichen der Geriatrie (z. B. in Geriatriezentren, Pensionistenwohn-
heimen, Tageszentren, Alten- und Pflegeeinrichtungen usw.). Fachkréfte in der geriatrischen Betreu-
ung sollen dabei unterstitzt werden, nach aktuellen ernahrungsmedizinischen Erkenntnissen zu arbei-
ten, mittels ausfiihrlicher Anamnese Ernahrungsdefizite zu erkennen und entsprechende praktische
Losungsvorschldge anzubieten. Der betreute alte Mensch soll dabei bei der Erndhrungsumstellung
begleitet werden, wobei der individuelle ERgenuf starke Berticksichtigung finden muR.
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Prinzipiell unterscheiden sich die Ernahrungsempfehlungen fir gesunde Seniorlnnen nicht wesent-
lich von den Richtlinien jingerer Erwachsener. Bei weitgehend immobilen und multimorbiden
Hochbetagten sind jedoch individuell zu erarbeitende Mainahmen notwendig, um die spezifischen
Erndhrungsbedurfnisse in diesem ,vierten” Lebensabschnitt zu gewahrleisten. Beispiele daftr sind
die Anpassung der Erndhrung an physiologische Altersveranderungen (z. B. Abnahme der Glukose-
toleranz im Alter), die Aufrechterhaltung von Kérperfunktion (z. B. regelmaliger Stuhlgang) und die
Pravention von Krankheiten als Folge von Malnutrition (in erster Linie durch adaquate Zufuhr von
Proteinen, Vitaminen und Spurenelementen zur Starkung des Immunsystems und der Abwehrkréfte).

Der Arbeitskreis Geriatrie hat sich nun vor allem aus Sicht der DDA und EMB vorgenommen, niitz-
liche Tips und optimale Hilfestellung bei der Umsetzung von Standards und Richtlinien (z. B. bei
Ubergewicht, Mangelernahrung, Schluckbeschwerden etc.) anzubieten und als Ansprechpartner fiir
Kolleginnen, Arztinnen, Pflegepersonen, Spitals- und Heimtréger, Institutionen, Vereine usw. zu
fungieren. Die Offentlichkeitsarbeit soll durch regelmélige Kontakte mit Medien sowie mittels
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Publikationen und Prasenz bei Tagungen intensiviert werden. Weiters ist eine kontinuierliche
Zusammenarbeit mit einschlagigen Firmen aus dem Lebensmittel- bzw. Pharmabereich geplant.

Im folgenden sollen nun zehn Themenbereiche dargestellt werden, die von Teilnehmerlnnen des
Arbeitskreises auf Basis der verfligbaren Literatur zusammengestellt wurden. Die Manuskripte wur-
den im Gremium des Arbeitskreises diskutiert und beztiglich medizinisch-wissenschaftlicher Aspek-
te von Dr. Friihwald und Dr. Fasching adaptiert. Es soll in diesem Zusammenhang aber darauf hin-
gewiesen werden, dals die medizinisch-wissenschaftliche Literatur beztiglich der praktischen Um-
setzung von Erndghrungsrichtlinien in der Geriatrie ltickenhaft ist und dafs somit in manchen Berei-
chen auf die sicherlich sehr wichtige empirische Erfahrung der Teilnehmerinnen des Arbeitskreises,
welche aus geriatrischen Institutionen in ganz Osterreich kommen, zuriickgegriffen wurde. Genau
diese Zusammenfiihrung von Theorie und Praxis entspricht auch dem urspriinglich gesetzten Ziel
des Arbeitskreises.

Die prasentierten praxisorientierten Empfehlungen sollen somit als entwicklungsfahige Diskussions-
grundlage gesehen werden, wobei Anregungen, Erganzungen oder Korrekturen gerne aufgenommen
werden.

Leiterinnen des Arbeitskreises Wissenschaftlicher Leiter des Arbeitskreises
Jutta Moll, DDA & EMB Prim. Univ.-Doz. Dr. Peter Fasching
Maria Kandlbauer, DDA & EMB Geriatriezentrum Baumgarten, Wien

Geriatriezentrum am Wienerwald, Wien

Weitere Informationen tber Erndhrungsempfehlungen im Alter, aktuelle Ergebnisse des Arbeitskreises
oder Uber allgemeine Anliegen erhalten Sie bei:

DDA & EMB Jutta Moll
E-Mail: jutta.moll@wienkav.at

DDA & EMB Maria Kandlbauer
E-Mail: maria.kandlbauer@wienkav.at

Geriatriezentrum am Wienerwald
1130 Wien, JagdschlofRgasse 59
Tel.: 01/80 110-3213

Fax: 01/80 110-3621
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