Ernahrung im Alter, L6sung
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Faktoren, die den Ernahrungszustand alterer Menschen beeinflussen:

e Lebenssituation, Einkommen, soziales Umfeld, Wohnsituation

e Probleme bei der Fortbewegung (Immobilitat): Schwierigkeiten beim Einkauf und der
Zubereitung der Mahlzeiten

o Medikamenteneinnahme fuhrt zu chronischen Entziindungen des Magen-Darm-Traktes,
starkem Flussigkeitsmangel und Elektrolytstérungen (z. B. bei Herzinsuffizienz Einnahme von
Diuretika, wassertreibende Medikamente).

e \eranderungen im Organismus: altersbedingte Funktionseinschréankungen, die Einfluss auf den
Ern&hrungszustand haben kdnnen:

Folgen:

Schluckstérungen, Entziindungen der Speiserdhre behindern die Nahrungsaufnahme.
Verlust der Zahne, das Kauen kann Schwierigkeiten bereiten, da die ,dritten* Zahne
haufig nicht so funktionstichtig sind.

Nachlassen der Geschmacks-, Durst-, Hunger- und Appetitempfindungen fihren zu
einer verringerten Nahrungsaufnahme.

Verdauungstatigkeit und Resorptionsfahigkeit lassen nach: Nahrstoffe werden nicht
mehr gut resorbiert. Haufig besteht eine Verstopfung.

Die Sauerstoffversorgung aller Zellen lasst nach.

Die Zellen der Bauchspeicheldriise arbeiten schwacher: schlechtere Regulation des
Blutglucose-Spiegels (Diabetes mellitus). Verringerte Enzymproduktion: geringere
Aufspaltung der Nahrstoffe, verringerte Resorptionsquote, Mangelernahrung.

Die Funktionen von Leber und Niere lassen nach, Tendenz zu erhdhten Fett-,
Cholesterin- und Harnsauregehalten im Blut.

Knochendichte und Skelettmuskulatur verandern sich, Folge: Osteoporose.

Fehlerndhrung (Malnutrition):

Mangel an Eiweil3, Vitaminen, Mineralstoffen
Obstipation durch Mangel an Ballaststoffen
Uber- oder Untergewicht
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