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Forord

En god maltid i trivsam milj6 bidrar till vdalbefinnande. For patienter pa sjukhus kan maltiden vara ett
vialkommet avbrott och ge tillfille till samvaro med andra. Darfor har sjukhusmaten stor betydelse
for patienters och anhorigas upplevelse av sjukhusvistelsen.

Bra maltider som hamnar i magen ar ocksa viktiga for aterhamtning och tillfrisknande — de kan
minska risken for foljdsjukdomar, trycksar, undernaring och depression, och de kan vara en
forutsattning for att medicinsk behandling ger 6nskad effekt. Ratt mat och naring pa sjukhus ar
darfor i hogsta grad ocksa en fraga om patientsdkerhet. Maltiderna bor darfor alltid utgéra grunden
for nutritionsbehandlingen och varderas pa samma satt som annan medicinsk behandling.

Livsmedelsverket ansvarar for rad kring maltider och naringsrekommendationer som grund for
menyplanering for grupper pa sjukhus. Socialstyrelsen ansvarar fér kunskapsstod om individuell
nutritionsbehandling vid specifika sjukdomstillstand, som undernéring. For att stédja en vard som
utgar fran individens behov och 6nskemal samarbetar myndigheterna kring mat- och maltidsfragor
inom vard och omsorg.

Raden ”Bra maltider pa sjukhus” betonar vikten av att se maltiderna som en del av varden. Genom
kunskap, flexibilitet och tat samverkan mellan vard- och maltidsverksamhet kan maltiderna bli en
effektiv resurs. Sjukhusmaltider som anvands pa ett genomtankt satt, i samverkan mellan berérda
professioner, kan bidra till att na uppsatta mal for bade vardkvalitet och behandlingsresultat.

Livsmedelsverkets rad ar framtagna i dialog med Socialstyrelsen och berérda yrkesgrupper. Raden ar
avsedda som 6vergripande stod for styrning och ledning av arbetet med bra maltider pa sjukhus och
en héalsoframjande hélso- och sjukvard. Raden innehaller dven stod kring hur sjukhusen kan framja
hallbara val — fér bade hélsan och miljon — i saval personalrestaurang som sjukhuskafeteria.

Att arbeta for bra maltider pa sjukhus ar en viktig del i arbetet for en jamlik halsa. Det dr ocksa en
forutsattning for att na flera av FN:s mal for hallbar utveckling, Agenda 2030.
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Inledning

Sammanfattning

Maltider som hamnar i patientens mage bidrar till god vard och valbefinnande, framjar tillfrisknande
samt forebygger undernaring. Raden ”Bra maltider pa sjukhus” syftar till att framja ett
helhetsperspektiv pa maltiden utifran Maltidsmodellens sex kvalitetsaspekter, med individen i
centrum. Raden lyfter fram maltidens roll i relation till en personcentrerad vard. Raden uppmanar
till tvarprofessionellt samarbete och att utrymme ges for anpassningar efter matgasternas
smakpreferenser och behov.

Maten pa sjukhus ar viktig for patienternas halsa och forutsattningar att tillfriskna, ldka och
tillgodogora sig medicinsk behandling. Halsosamma och behovsanpassade maltider ar darfor i hog
grad en patientsakerhetsfraga och en viktig del av en god och kvalitetssdkrad vard.

Men maltiderna ar dven viktiga for patienternas trivsel och upplevelse av hela sjukhusvistelsen. Att
satsa pa maltider av hog kvalitet ar darfor att investera i hela verksamheten. Bra maltider behover
inte kosta mer dn daliga. Det handlar istdllet om att investera ratt.

Livsmedelsverkets rad ”Bra maltider pa sjukhus” riktar sig till alla som paverkar kvaliteten pa
maltiderna pa sjukhus, fran beslutsfattare och sjukhusledning till avdelningschefer, maltidspersonal
och den vard- och servicepersonal som arbetar ndrmast patienten. Raden ar grundade pa vetenskap
och beprévad erfarenhet och dr framtagna i samverkan med Socialstyrelsen. Referenser till de
vetenskapliga underlagen finns i avsnittet Férdjupning.

”Bra maltider pa sjukhus” utgér évergripande rekommendationer for hur verksamheterna kan arbeta
for att skapa maltider som bidrar till valbefinnande, halsa och en god vard. Bra maltider ar viktiga for
alla patienter, oavsett diagnos, och darfor bor Livsmedelsverkets rad utgdra grunden for all
maltidsplanering inom hélso- och sjukvarden. Vid vissa sjukdomstillstand kan maltiderna behéva
kompletteras med ytterligare insatser. Lds mer om detta i avsnittet Ndringsriktiga maltider.

Genom att belysa olika kvalitetsomraden och styrdokument kan raden vara ett stod vid policyarbete
och upphandling av livsmedel och maltidstjanster. Sjukhusmaltiderna ar en del av utvecklings-,
hallbarhets- och folkhalsoarbetet i regionerna och naturligtvis ar det varje region, namnd, forvaltning
eller sjukhus som bestammer och i detalj planerar for hur man vill arbeta for bra nutrition, mat och
maltider pa sjukhus.

Personcentrerade maltider

Matvanor, rutiner och preferenser kring mat och maltider ar en del av var identitet och kan spegla en
persons kulturtillhorighet, livsaskadning och tro. Nar halsan blir nedsatt eller férsdmras ar det viktigt
att fa stod att behalla sina vanor kring maten, men ocksa fa uppmuntran att ata halsosamt. For att
kunna tillgodose patienternas individuella behov och 6nskemal behéver maltiderna pa sjukhus,
precis som varden i 6vrigt, utga fran ett personcentrerat forhallningssatt. Vardpersonal behover
forsta olika patienters nutritionella utmaningar, dela sin kunskap om vad som ar “bra mat for just
dig” med patienten och gora hen delaktig i beslut som tas kring maltiderna.

Ett brett utbud av ratter tillgangliga dygnet runt underlattar ett personcentrerat arbetssatt kring
maltiderna.
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Viktiga utgangspunkter for personcentrerade maltider ar

e vardens personcentrerade forhallningssatt

e en menyplanering som majliggor flexibilitet, valfrihet och individanpassning

e nutritionsvardsprocessens olika delar; bedéma, utreda, dokumentera och planera, Gtgdrda
samt félja upp och utvirdera.

Maltiden som en del av sjukhusets hallbarhetsarbete

Matvanorna har stor betydelse for bade hdlsan och miljon. De offentliga maltiderna i vard, skola och
omsorg ar viktiga verktyg for att utjiamna halsoskillnader i befolkningen. Att anvdnda maltiderna pa
sjukhus i pedagogiskt syfte och erbjuda och uppmuntra till hdlsosamma val, ar ett viktigt bidrag till
det folkhéalsopolitiska malomradet Goda matvanor, som antagits av riksdagen.

Genom att erbjuda hallbara maltider bidrar sjukhuset dven till arbetet for att na flera av malen i
Agenda 2030, bland annat mal 2 — Ingen hunger, mal 3 — Halsa och valbefinnande, mal 10 — Minskad
ojamlikhet, mal 12 — Hallbar konsumtion och produktion, mal 13 — Bekdmpa klimatforandringarna,
mal 14 — Hav och marina resurser samt mal 15 — Ekosystem och biologisk mangfald. Pa sa satt kan
sjukhusmaltiderna bidra till ett mer jamlikt samhélle och en hallbar utveckling i enlighet med saval
Agenda 2030 som Sveriges nationella miljomal och folkhalsomal.

| praktiken betyder det att géra det enkelt for bade patienter och anhériga som vistas pa sjukhus att
gora hallbara val — oavsett om det ar pa en vardavdelning, pa akutmottagningen eller i sjukhusets
restaurang eller café. | en verksamhet dar halsoframjande och sjukdomsforebyggande sjukvard
bedrivs handlar detta ytterst om trovardighet.

Undernaring, aptit och matgladje

Sjukdom, hog alder och nedsatt aptit 6kar risken for att personer som vardas pa sjukhus ska drabbas
av nutritionsrelaterade problem, dar undernaring ar det mest dominerande. Det saknas officiella
siffror pa forekomsten av undernéaring i Sverige, men studier tyder pa att uppemot halften av
patienterna pa sjukhus ar undernarda eller riskerar undernaring, trots att undernaring i manga fall ar
moijligt att undvika. Undernaring medfor mycket lidande och leder till 6kat vardbehov, langre
sjukhusvistelser och hoga samhallskostnader. Berakningar fran andra europeiska lander visar att
samhallets kostnader for sjukdomsrelaterad undernaring dr av samma storleksordning som
kostnaden for 6vervikt och fetma.

En viktig grund for att locka aptit och lust att ata ar att fa mojlighet att vélja fran en varierad meny,
och att kunna vélja ndr maltiden ska dtas. Undersokningar visar att mer flexibla rutiner forbattrar
patienternas upplevelser av maltiden och dven kan bidra till ett 6kat mat- och energiintag. Nar
patienten sjalv far valja ar hen helt enkelt mer benagen att dven ata upp maten. Att servera god mat i
en trivsam miljo ar darfor det basta sattet att férebygga undernéring och framja halsa.

Goda och trivsamma maltider som hamnar i magen ger alltsa forutsattningar att aterhamta sig fran
sjukdom. Att vara sjuk och att vistas pa sjukhus kan kannas otryggt och stressande. Maltider, fredade
fran vardrelaterade uppgifter, kan da bidra till en stunds njutning, avkoppling och vélbefinnande for
patienten.

Kompetens och bemanning

For att maltidsarbetet pa sjukhus ska halla hog kvalitet kravs kompetens inom manga olika omraden:
kunskap om patientens medicinska och omvardnadsmaéssiga behov, kunskap om
nutritionsbehandling av olika sjukdomar och sjukdomstillstand, narings- och maltidskunskap,
hantering och tillagning av mat, livsmedels- och vardhygien samt service och bemotande. Alla
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professioner som pa nagot satt ingar i maltids- och nutritionsvardsprocessen ar viktiga for att
maltiden ska komma patienten till godo.

Ledningen ansvarar for att det finns tillracklig bemanning i samband med maltiderna och att
personalen har ratt forutsattningar i form av tid och kunskap om mat och maltider. Det behdver dven
finnas strukturer och forum dér olika yrkesgrupper kan kommunicera och samverka pa ett enkelt
satt.

INTEGRERAD

NARINGS-
RIKTIG

Figur 1. Mdltidsmodellen ger ett helhetsperspektiv pd bra maltider och kan anvdndas i planering och
uppfélining av den offentliga maltidsverksamheten.

Kvalitetssakringmed Maltidsmodellen

En maltid ar mer &n maten pa tallriken, den omfattar dven stimningen som skapas av omgivningen
och bemdtandet i maltidssituationen. Darfor ar det en férdel om all personal som kommer i kontakt
med maltiderna har en gemensam bild av vad en bra maltid dr. Som stdd i arbetet med
styrdokument, malformulering och uppfoéljning av maltidernas kvalitet har Livsmedelsverket en
maltidsmodell i form av ett pussel. Maltidsmodellen bestar av sex omraden som alla ar viktiga for att
den som ater ska ma bra av maten och kdnna matgladje. Maltidsmodellen har utvecklats utifran
teoretiska modeller fér méltidskvalitet, som Five Aspects Meal Model (FAMM)*. Aven praktiska
erfarenheter har vagts in.

Att maltiden ar god och trivsam &r centralt for att maten ska atas upp, gora nytta och bidra till
livskvalitet, det galler bade for friska och sjuka. En bra maltid &r dven ndringsriktig, med fokus pa
tillfrisknande och valbefinnande, och naturligtvis sdker att dta. Med miljésmart menas maltider som
bidrar till en miljomassigt hallbar utveckling. Med integrerad menas att maltiden ar en del av halso-
och sjukvarden och bidrar till en god vard samt ar grunden foér nutritionsomhandertagandet. For att
maltiderna ska bli riktigt bra kravs kompetens, engagemang, en samsyn och samverkan kring
maltiderna. Det ansvaret vilar pa manga yrkesgrupper pa sjukhuset.

Maltidsmodellen kan anvandas i arbetet med att utveckla maltiderna pa sjukhuset. For att helheten
ska bli bra bor verksamhetens styrande dokument omfatta en beskrivning av mal, rutiner och

! Gustafsson, Ostrém, Johansson och Mossberg (2006) The Five Aspects Meal Model: a tool for developing
meal services in restaurants. Journal of Foodservice, 17, sid 84-93
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139 ansvarsfordelning inom varje pusselbit. | samband med upphandling kan Maltidsmodellen anvandas
140  som stod for att ta fram upphandlingsunderlag. Livsmedelsverket och Upphandlingsmyndigheten har
141  tillsammans utvecklat en checklista for upphandling av maltidstjanster.

142  Raden ”"Bra maltider pa sjukhus” utgar fran Maltidsmodellen. Varje avsnitt dr en férdjupning inom
143 respektive pusselbit. Avsnittet Hdllbara livsmedelsval pa sjukhus — for hédlsan och miljén beskriver hur
144  sjukhuset kan tillampa raden kring naringsriktighet och miljé med livsmedelval i praktiken.

145

146

147 Fem framgangsfaktorer for bra maltider pa sjukhus

148  —for dig som har 6vergripande ansvar for nutritionsarbete, mat och maltider pa

149  sjukhus

150  Personcentrera maltiderna

151 Det finns inte en universallosning som passar alla individer, friska som sjuka, pa sjukhus. Locka till
152  aptit och matgladje genom att utga fran individens behov, 6nskemal och vanor. Anvand maltiderna
153 som en del i den halsoframjande varden, den férebyggande och i den behandlande varden. Lat
154  verksamheten genomsyras av flexibilitet, lyhordhet och delaktighet.

155  Satsa pa kunskap och kompetens

156  Maltidsarbete staller krav pa kompetens inom manga olika omraden. Skapa en verksamhet med
157 kompetent och engagerad personal i alla led. Avsatt tid for kompetensutveckling och ge stod for
158 gemensamma diskussioner om forhallningssatt och rutiner kring maltiderna.

159  Se till helheten — anvand Maltidsmodellen

160  En maltid ar mycket mer an sjdlva maten pa tallriken. Maltidsmodellen ger ett helhetsperspektiv pa
161 bra maltider och kan anvandas i saval planering som uppfoljning av maltiderna pa sjukhus.

162  Tydliggor ansvaret och maojliggdr samarbete dver granserna

163 Bra maltider kraver en organisation med tydligt mandat att driva utvecklingen framat och som
164  mojliggor dialog och samarbete mellan olika verksamheter och yrkesgrupper. Tydliggor

165  ansvarsomraden for alla berérda yrkesgrupper, exempelvis genom tydliga arbetsbeskrivningar och
166  maltidsrutiner. Se till att vardpersonalen har tid for maltidsarbetet.

167  Satt upp mal, prioritera maltiden och fraga efter resultaten

168 Faststallda mal och rutiner kring maltiderna i exempelvis styr- och policydokument ar viktiga for att
169 skapa en gemensam malbild for alla inblandade kring upphandling, tillagning och servering. Folj
170 kontinuerligt upp och utvardera maltidernas kvalitet, patienternas aptit, nutritionsstatus och hur
171 mycket patienterna ater, for att sdkerstalla att maltiderna uppskattas och tillgodoser de behov som

172 finns.
173
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Goda maltider

Sammanfattning

e Maltiderna utgar fran individens vanor och 6nskemal.

e Kulinarisk kvalitet — doft, farg, smak, temperatur, variation i konsistens och smakintensitet.
e Maltiderna serveras och presenteras pa ett tilltalande satt.

e Mojlighet att vilja bland ett brett utbud av ratter, smaratter, tillbehor och maltidsdrycker.
e Maltidens storlek anpassas efter aptit och lust att &ta.

En av de allra viktigaste egenskaperna hos en bra maltid ar att den smakar gott. Det ar
en forutsattning for att maten ska dtas upp och gora nytta. Goda och lustfyllda
maltider lockar aptiten och bidrar till vdlbefinnande och dkad livskvalitet. Att planera,
laga, bestalla och servera god mat som patienterna uppskattar och mar bra av kraver
kunskap, engagemang och bra ravaror. Men en valsmakande maltid skapas inte bara i
koket, den fysiska och sociala miljon ar minst lika viktiga for maltidsupplevelsen.

Sensoriska formagor forandras med‘alder och sjukdom

Sensorik handlar om vad vi kan uppleva med vara sinnen; syn, horsel, kansel, smak och lukt. Forutom
generella forsamringar med 6kad alder kan sinnesintrycken paverkas av olika sjukdomar och
medicinska behandlingar. Med 6kad alder férsamras luktférmagan, antalet smaklékar minskar och
ibland dven salivproduktionen. Det minskar mojligheten for smakdmnena att na fram och gor att
maten smakar mindre. Manga lakemedel kan ocksa orsaka muntorrhet. Salivproduktionen kan
stimuleras av sarskilda lakemedel eller av att dta eller dricka nagot som smakar syrligt, umami eller
salt. Aven matritter som &r flytande eller saftiga kan gora det lattare att kinna smak. For att kdnna
mer dn grundsmakerna i maten (sott, surt, salt, beskt, umami) behover luktsinnet aktiveras.

Starka retningar i munnen av till exempel kolsyrad dryck, alkohol, chili, pepparrot, ingefara och
mentol kan vara ett satt att hoja den generella smakupplevelsen. Vid émtaliga slemhinnor i munnen
kan dessa livsmedel istallet orsaka smartor.

Synintryck har ofta stor inverkan pa hur vi uppfattar doft och smak. Den personal som serverar
maten har stor mojlighet att forbattra smakupplevelsen genom att pa ett trevligt satt presentera vad
som serveras och vilka tillbehor som finns att valja pa. Férutom att det hjdlper den med nedsatt syn
hjalper det dven minne och smakldkar att skapa ratt férvantningar och identifiera det som ligger pa
tallriken. Férvantan av hur just kalops smakar ger en battre smakupplevelse dn om ratten bara
presenteras som “kottgryta”.

En frisk mun ar viktig for livskvaliteten och férmagan att dta. Dalig tandstatus och tandproteser kan
bidra till férsdmrad smakupplevelse. Muntorrhet, férsamrad rorelseférmaga i tunga och kindmuskler
liksom manga sma maltider 6kar risken for infektioner, karies och tandlossning. Darfér dr den dagliga
mun- och tandvarden mycket viktig, sarskilt for patienter med kdnd mun- och tandproblematik.

Locka alla sinnen

Vi upplever maltiden med alla vara sinnen — syn, horsel, kansel, smak och lukt. Patienter pa sjukhus
behover ofta lockas att dta och att servera maten pa ett vackert och tilltalande satt ar viktigt for att
vacka matlust. Hur maten ser ut pa tallriken har stor betydelse for aptiten. Olika serveringssystem pa
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sjukhus ger olika forutsattningar for presentation av maten. Serveras maten fardigupplagd pa tallrik
ar det bra att lagga ner lite extra omsorg pa att det ser tilltalande ut och presenteras pa ett bra sétt.
En alltfor stor portion kan exempelvis verka motbjudande for en person med liten aptit. En storre
tallrik gor att portionen inte ser lika stor ut. Mat med starka farger lockar 6gat.

Variation, smaratter och personanpassning kan dka aptiten

For patienter som har nedsatt aptit kan matens variation och fargrikedom 6ka aptiten och gora att de
ater mer, och darmed far ett storre energiintag. Varierad mat bidrar ocksa med fler naringsédmnen an
en ensidig. Maltider som bestar av manga komponenter eller flera ratter kan 6ka mdngden mat som
ats; dels eftersom det tar langre tid att ata maten, dels pa grund av nagot som kallas sensorisk
mattnad. Det innebér att ndr man blir “matt” pa en smak kan man fortsatta dta av mat med en annan
smak.

Ett satt att fa in fler smaker i en maltid ar att servera fler ratter an bara huvudratten, till exempel
aptitretare, forratt eller dessert. Aven enkla tillbehdr som saltgurka, majonnas och vispad gradde kan
O0ka mangden som ats. En aptitretare far garna vara salt, syrlig eller smaka umami. For aldre och
patienter med liten aptit ar dessert alla dagar i veckan en bra vana for att fa tillrackligt med energi
och naring.

FOr personer som vistas lang tid pa sjukhus dr god mat sarskilt viktigt for att inte tappa i vikt eller
riskera undernaring. For denna patientgrupp ar menyns variation, sdsongsanpassning efter arstiderna
och valmajligheter av bade huvudratter, mellanmal och smaratter betydelsefull for att maten inte
ska upplevas som enformig.

For att kunna tillgodose olika individers behov dr det viktigt att sjukhuskoket eller
maltidsleverantéren har menyer och recept som ar anpassade for olika patientgrupper utifran
exempelvis alder, matkultur och religion, atférmaga, och sjukdomstillstand utifran de forutsattningar
som finns pa det aktuella sjukhuset. Genom att vard- och serveringspersonal tar hansyn till
patientens individuella behov och 6nskemal och informerar om de valmajligheter som finns visar
man individen respekt och kan underlatta matvalet. En forutsattning ar forstas att vardpersonalen
kanner till kokets och avdelningens utbud och valméjligheter.

Krydda efter.egen smak

Extra kryddor och livsmedel med starkare smaker kan géra maten mer frestande och maojligheten att
krydda maten sjalv kan ge aptiten en skjuts. Darfor ar det bra om det finns olika smaksattningar vid
serveringstillfallet, sa att var och en att kan anpassa maten efter sin personliga smak. Det kan vara
kryddor, kryddsaser och andra smakférhojande livsmedel som kan passa till den serverade ratten.

Drycken.ar en viktig del av maltiden

Drycken ar viktig for att stilla torst men kan dven bidra med energi, ndring och smak och underlatta
dtandet. Det bor finnas flera olika sorters maltidsdrycker att vélja mellan, exempelvis vatten, kolsyrat
vatten, mjolk, havredryck, 1attol, juice eller saft.

Godare mat med ratt kompetens

Nar maltiderna planeras och nar krav stélls vid upphandling av livsmedel och maltidstjanster ar det
viktigt att personal med utbildning och kompetens inom mat, maltider och nutrition (exempelvis
kock, maltidschef och dietist) gor detta tillsammans med representanter fran halso- och sjukvarden.

Ett val fungerade kvalitetsarbete forutsatter att resultatet fran upphandling, inkép, matlagning och
servering kontinuerligt foljs upp, utvarderas och forbattras. Det yttersta uppfoljningsmattet ar hur
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mycket mat som patienterna faktiskt dter upp. Detta kan métas pa individniva med exempelvis mat-
och vatskeregistreringar eller pa gruppniva med hjalp av konsumtionsmatningar. Lds mer om mat-
och vatskeregistreringar och konsumtionsmatningar i avsnittet Ndringsriktiga mdltider.
Maltidsvardar, servicevardar eller vardpersonal som &r néra patienterna har en viktig roll i att fora
vidare information om hur patienterna upplever maten till den som lagar maten.

Kunskap om ravaror och vilka matlagningstekniker och metoder som lampar sig bast for tillagning
och hantering av olika matratter ar nédvandig for att maten ska bli god. Livsmedelslagstiftningen
krdver att maltidspersonal har den kunskap som behévs for att utfora arbetet pa ett sdkert satt, men
anger inga specifika utbildningskrav. Det ar dock ofta nodvandigt att personalen i kbket har
restaurang- eller storkoksutbildning pa lagst gymnasieniva, eller motsvarande bevis pa kunskaper.
Dartill behovs fordjupad kunskap om olika typer av specialkoster, om mat vid specifika
sjukdomstillstand samt om konsistensanpassad mat.

Att maten haller ratt temperatur vid servering, det vill sdga varken ar for kall eller for varm, ar inte
bara en matsdkerhetsaspekt utan daven en smaklig aspekt. Ratt tillagningsmetod,
varmhallningstemperatur samt bra rutiner vid portionering, transport och servering dr exempel pa
faktorer som dven paverkar smaken.

En arbetsplats som ger mojlighet till utveckling har battre mojligheter att locka till sig, och behalla,
kompetent, engagerad och yrkesstolt personal. Det ar viktigt att kockar, maltidsbitraden,
maltidsombud, maltids- och servicevardar uppmuntras till utveckling i sin yrkesroll, kontinuerligt
erbjuds fortbildning och ges mandat som motsvarar deras kompetens.

Erfarenhetsutbyte med andra sjukhus ar ett satt att fa nya idéer och utvecklas. Idag finns inspiration i
form av recept, bilder och forum lattillgangligt, bland annat pa webben och i sociala medier. Det finns
dven kokbocker riktade till kockar i storkok och pa sjukhus.

10
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Integrerade maltider

Sammanfattning

e Det finns en samsyn om att maltiden ar en viktig del av varden.

e Berorda professioner samverkar for att skapa personcentrerade maltider.

e Det finns rutiner for dygnets alla maltider och tydlig arbetsfordelning.

e Patienten har mojlighet att vara delaktig i planering och beslut kring maltiderna.
e Maltiderna skapar sociala sammanhang och bidrar till vdlbefinnande.

Med integrerade sjukhusmaltider menas att dygnets alla maltider ar integrerade som
en naturlig del av varden, en del av vardprocessen. Maltiderna pa sjukhus ar en del av
den medicinska behandlingen. Ett tillrackligt intag av energi och naring har betydelse
for lakningsprocesser, hjalper patienter att battre orka med kirurgi eller annan
behandling samt minskar risken for fall och trycksar. Sjukhusmaltiderna bor, liksom
dvriga delar av vardverksamheten, ha sin utgdngspunkt i ett personcentrerat
forhallningssatt. Sjukhusmaltider som anvands pa ett genomtankt satt, i samverkan
mellan berérda professioner, kan bidra till att nd uppsatta mal for bade vardkvalitet
och behandlingsresultat.

N&r man pratar om mat och maltider pa sjukhus omfattar det bade kdkets maltidsverksamhet och
arbetet med mat, maltider och nutrition pa vardavdelning. Maltider pa sjukhus involverar darmed
flera verksamheter och professioner inom sjukhuset, och kanske daven inom regionen. For att
sjukhusmaltiden ska bli en integrerad del av vardverksamheten kravs samverkan, en
ansvarsfordelning med tydliga mandat, en Ilyhérd kommunikation och kanske framférallt; en delad
vardegrund och samsyn om att maltiden ar viktig.

Bra maltider som en viktig del av varden

Sjukhusets maltidsstod kan ha ett allmant halsoframjande syfte, ett forebyggande eller behandlande
syfte, eller en kombination av dessa. Hilsosamma, personanpassade sjukhusmaltider kan betraktas
som det grundlaggande maltidsstdd som erbjuds alla patienter pa ett sjukhus, i hdlsofrdmjande syfte.
Patienter som ar i risk for felnaring behover nutritionsbehandling i forebyggande eller behandlande
syfte. Det kan vara ett forstarkt maltidsstod eller mer kliniska nutritionsbehandlingar. All
nutritionsbehandling ska anpassas utifran den enskildes situation, behov och eventuella
sjukdomstillstand. Sjukhusets maltidsstod utgor grunden for detta nutritionsomhéndertagande. For
att maltiden ska fungera optimalt och na fram till patienten behdvs samverkan och integrering av
maltidsarbetet i de processer som ar kopplade till sjalva varden. En sadan process ar de lokala
rutinerna for bedémning, behandling och uppféljning av nutritionsproblem —
nutritionsvardsprocessen.

Sjukskoterska, dietist och ansvarig lakare planerar och organiserar vanligtvis nutritionsbehandlingen
tillsammans, men manga olika yrkesgrupper ansvarar sedan for att planeringen och atgarderna
utfors. Eftersom ett grundlaggande eller forstarkt maltidsstod pa sjukhuset utgér basen for
nutritionsvardsprocessens atgarder ar ansvaret delat mellan vard-, maltids- och servicepersonal. Las
mer om grundlaggande och foérstarkt maltidsstod i avsnittet Ndringsriktiga mdltider.

Det 6vergripande malet ar att sdkerstalla det totala naringsintaget genom att patienten ater och
dricker tillrackligt.

11
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Maltider som en patientsakerhetsfraga

Maltiderna i varden ar en viktig patientsdkerhetsfraga. Enligt Patientsdkerhetslagen (2010:659) ska
vardgivare bedriva ett systematiskt patientsdkerhetsarbete och arbeta forebyggande for att
forhindra vardskador. Eftersom undernaring raknas som en vardskada i de fall den hade kunnat
forebyggas inkluderar detta sjukhusets maltidsstéd och annan nutritionsbehandling. Ett systematiskt
arbetssatt inkluderar tydliga rutiner och tydlig ansvarsférdelning mellan olika yrkesfunktioner. Vid
tvarprofessionella genomgangar, som ronder, av patienternas halsa och vdlmaende bér maltiden och
naringsintaget ha en lika sjalvklar plats som lakemedel och andra vardinsatser.

Receptutveckling
och
menyanpassning

PATIENT & MALTID
VARDEN/MALTIDSVERKSAMHETEN
Inkdpsprocess inkl. Uppfdlining
upphandling &

Utvérdering

NUTRITIONSVARDSPROCESSEN

MALTIDSPROCESSEN
- Riskbedémning
- Utredning
VARDEN/MALTIDSVERKSAMHETEN .
Servering - Att dokumentera och planera varden
- Atgﬁrder
- Uppféljning och utvardering
VARDEN/MALTIDSVERKSAMHETEN

Beredning och ev.
uppvarmning pa avdelning

Tillagning - brett
utbud av
maltider

Transport fran kok
till avdelning

Figur 2. Nutritionsomhandertagandet pa sjukhus omfattar saval maltidsprocessen som
nutritionsvardsprocessen. Processerna bor vara integrerade och samverka med varandra fér att
uppnd gemensamma mdal. Mdltiderna utgér basen i all nutritionsbehandling.

Personcentrerade maltider — delaktighet och individanpassning

Matvanor och egna rutiner kring maltiderna ar en del av méanniskors identitet och kan spegla en
individs kulturtillhorighet, livsaskadning och tro. | linje med intentionen i en personcentrerad vard
bor hélso- och sjukvarden dven anvanda ett personcentrerat forhallnings- och arbetssatt kring
sjukhusmaltiderna. Sjalvbestdmmande kring maltidernas innehall, utformning och tidpunkt &r
vasentligt for aptiten och det faktiska matintaget, men ocksa for patientens upplevelse av kvaliteten
pa varden.

Personcentrerade madiltider tar avstamp i vardens personcentrerade forhallningssatt och
nutritionsvardsprocessens olika delar: bedémning och eventuell utredning, atgdrd och uppfoljning. |
de personcentrerade maltiderna tar man hansyn till patientens preferenser, behov och 6nskemal
tillsammans med vardens kunskap om nutrition for det specifika vardtillfallet. Detta utgor den delade
kunskapen mellan vardpersonal och patient. Nar de individuella behoven far styra kravs flexibilitet
och anpassning av hela verksamheten, vilket i sin tur férutsatter att vard- och omvardnadspersonalen
har den kunskap och kompetens om maltider och nutrition som kravs.
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Personcentrerad vard

Personcentrerad vard betecknas idag som en karnkompetens inom héalso- och sjukvard, det vill sdga
en kompetens som alla vardens medarbetare ska ha, oavsett profession. En personcentrerad vard
gar i korthet ut pa att det finns ett partnerskap och en delad kunskap mellan halso- och sjukvardens
professioner och den person som ar i behov av insatser. Det innebar att hdlso- och
sjukvardspersonalen satter personen i centrum framfor sjukdom, symtom eller tecken pa ohélsa.
Man ser till individen och lyssnar pa dennes beréattelse och beskrivning av sina behov, vanor och
preferenser samt tillskriver detta lika stor betydelse i planering och genomférande av varden som de
professionellas bedomningar. En personcentrerad vard innebar ocksa att man gor personen delaktig i
varden genom att se den som en beslutskapabel, vardefull och jambordig samarbetspartner i
planering, utférande och uppféljning av vard och omsorg. Ett konkret exempel pa personcentrerad
vard ar arbetet kring mat, maltider och nutrition. Personcentrerade maltider inkluderar patienten,
patientens eventuella anhoriga och sker i samverkan mellan maltids-, service- och vardpersonal och
over verksamhetsgranser.

Tvarprofessionellt samarbete — organisation och samverkan

Sjukhusets maltidsstod ar ett resultat av samverkan mellan manga olika yrkesgrupper: de som
ansvarar for upphandling och inkop, for planering av maltider och menyer, de som lagar maten, de
som direkt ansvarar for individens vard och omsorg och de som kan bedéma naringstillstand och
behov. Ett tvdrprofessionellt team som samarbetar kring patienten kan till exempel besta av dietist,
kock, lakare, maltidschef, sjukskoterska, nutritionsansvarig sjukskoterska, underskoterska,
kost/maltidsombud, arbetsterapeut och logoped.

Genom en nutritionsvardsprocess som omfattar identifikation, dokumentation, maltider som en del
av nutritionsbehandlingen samt uppféljning och dterkoppling skapas ett flode av information om
patientens behov och 6nskemal kring mat och maltider som bidrar till en god vard. | denna process
behover rutiner finnas for vem som gor vad, och hur information ska éverforas mellan berérda
enheter och yrkesgrupper. Tydliga och detaljerade rutiner och dokumentation underlattar ocksa for
ny personal och tillfallig personal att kunna genomféra maltiderna med tillfredsstallande kvalitet.

Identifikation

Att ta reda pa patientens behov och 6nskemal kring mat och maltider ar grunden for det
personcentrerade maltidsarbetet. Varje person behover bli bedomd och eventuellt utredd for att
utesluta eller behandla nutritionsproblem. Det handlar om att ta reda pa individens aptit, energi- och
naringsbehov, eventuella atsvarigheter, risk for undernaring, allergi eller 6verkanslighet, behov av
sjukdomsspecifik specialkost, eller specialkost pa grund av religidsa skal. Bedomningen av patientens
behov av maltidsstdd och eventuella andra atgarder kan med férdel géras i samband med
inskrivningen. Patienten eller en anhorig bor i stérsta mojliga man vara delaktig och medskapande i
de beslut som fattas.

Dokumentation

Beddmningen av patientens behov av maltidsstod kan med férdel dokumenteras i den individuella
vardplanen eller journalen. Planen bor inkludera rutiner for bestallning och servering av dygnets alla
maltider, hur det sdkerstalls att patienten dter och dricker tillrdckligt samt hur och av vem
maltidsstédet foljs upp. Lokala rutiner for dokumentation sakerstaller att dokumentationen kring
patientens behov och 6nskemal finns till hands for alla som arbetar nara patienten, dven vid
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Overrapportering till en annan vard- eller omsorgsgivare. Dokumentationen kan behova uppdateras
da patienten kan vara i behov av ett maltidsstod vid inskrivning och ett annat vid utskrivning.

Maltiden — som en del av nutritionsbehandlingen

For att maltiden ska kunna bidra till tillfrisknande och vdlmaende kravs ratt forutsattningar, bade for
personalen och for patienten. Verksamheterna kan kvalitetssdkra maltidsarbetet genom tydliga
rutiner och arbetsbeskrivningar for olika yrkesgrupper. Det inkluderar var, nar och hur maltider
utformas och serveras, maltidernas fordelning 6ver dygnet, begransning av dygnsfastan - det vill sdga
den langsta tiden mellan tva maltider 6ver dygnet, dtstodjande atgarder, personalens roll vid
maltiderna och hur patienten gors delaktig i beslut som rér maltidsstodet. Det behovs dven rutiner
for meny- och receptplanering, specialkoster, beredning och tillagning av olika maltider och
komponenter, samt markning, distribution och férvaring.

Uppfoljning och aterkoppling

Patientens maltidsstdod behover féljas upp under vardtiden. Det behdvs rutiner for hur, nar och vem
som regelbundet foljer upp férandringar i patientens aptit och vikt, samt om personen upplevs
nedstamd eller uttrycker dandrade behov och 6nskemal. Informationen behdver dokumenteras och
vidarebefordras till exempelvis sjukskoterska, dietist eller lakare for direkta atgarder, eventuell
journalféring och vidare utredning. Fungerande rutiner behovs ocksa for att folja upp hur mycket
patienterna ater, se Mat- och vitskeregistrering pa sidan xx i avsnittet Ndringsriktiga madltider. En
effektiv rutin for att inte glomma maltidernas betydelse for aterhamtning, rehabilitering och
valbefinnande &r att ansvarig vardpersonal pa ronden fragar patienten om hen ater. For en del
patienter kan en sadan ”aptitrond” vara livsviktig.

Rutiner behovs dven fér hur information om hur matgéasterna uppfattar maltiderna samlas in och
aterkopplas till de yrkesgrupper i kedjan som berérs, exempelvis de som planerar och lagar maten.
Lépande aterkoppling om hur olika matratter uppskattas kan géras genom att vardpersonal,
servicepersonal eller maltidsvardar som arbetar nara patienterna aterfor deras synpunkter till koket.
Overgripande utvarderingar av méltidernas kvalitet och maltidsrutiner kan exempelvis géras genom
sa kallade maltidsobservationer.

Nationell Patientenkat

Genom att delta i Nationell Patientenkat far patienter mojlighet att beratta om och svara pa fragor
rorande sina erfarenheter och upplevelser av varden. Resultaten anvands for att forbattra och
utveckla varden utifran ett patientperspektiv, samt ar underlag for jamforelser mellan vardenheter
och ett redskap for styrning och ledning. Enkdten samordnas av Sveriges Kommuner och Landsting.

Sedan 2009 deltar samtliga regioner i Nationell Patientenkat. Fragan ”"Hur upplevde du maten som
serverades pa vardavdelningen?” kan vara en viktig kvalitetsindikator for sjukhuset i deras arbete
med Livsmedelsverkets rad ”Bra maltider pa sjukhus”.

Sammanfattning samarbete och ansvarsfordelning

Koket/Maltidsorganisationen ansvarar for att i samrad med halso- och sjukvardspersonal utforma
ett brett utbud av maltider som passar patienterna och som kan serveras pa ett flexibelt satt, tacker
energi- och naringsbehov, ar varierade, har ratt konsistens, ser aptitliga ut och smakar gott.
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Halso- och sjukvardspersonal, inklusive maltidsvardar och servicepersonal, ansvarar for att ratt mat
bestalls, att maten ar anpassad efter sjukdomsrelaterade behov, att maten serveras pa ett aptitligt
och hygieniskt satt och blir till en trevlig maltidsupplevelse, att félja upp hur mycket som faktiskt ats
och dricks upp, vid behov komplettera med fler smaratter och aterkoppla till kok liksom till ansvarig,
vardpersonal eller revidera bestéllning.

Sjukhusledning och beslutsfattare ansvarar for att skapa samsyn om att maten ar en viktig del av
varden, ge mandat och forutsattningar for tvarprofessionell samverkan, skapa forum fér mat- och
maltidsfragor, sakerstalla att ratt kompetens finns i verksamheten samt sdtta mal och folja upp
maltidsarbetet.

Den gemensamma malsattningen ar att patienten ar néjd samt ater och dricker tillrackligt.
Sjukhusmaltider som anvands pa ett genomtankt satt, i samverkan mellan berdrda professioner, kan
bidra till att na uppsatta mal for bade vardkvalitet och behandlingsresultat.

Maltidsvardarnas mervarde

Eftersom ansvaret for maltiderna delas av flera yrkesgrupper ar en samordnande funktion for
maltidsfragor i form av maltidsvard, maltidsombud eller nutritionsansvarig sjukskoterska viktig.

| rollen som maltidsvard, servicevard eller vardpersonal med extra ansvar for maltidssituationen kan
exempelvis bestallning, mathantering och enklare matlagning/tillagning inga i arbetsuppgifterna. En
sadan person behover kunskap om livsmedelssakerhet, men dven om hur matsvinn kan undvikas.
Den kanske viktigaste uppgiften for en maltidsvard ar dock att genom ett positivt bemotande i
maltidssituationen skapa trivsamma och goda maltidsupplevelser som lamnar ett positivt avtryck hos
bade patienter, anhoriga och vardpersonal. Med ratt férutsattningar och mandat kan maltidsvarden
avlasta vardpersonalen i det dagliga maltidsarbetet, locka aptiten och se den enskilde individens
behov och 6nskemal. Varden har mojlighet att med en sista estetisk touch bidra till det lilla extra vid
uppdukningen eller serveringen. Maltidsvarden kan i en, for patienten, fraimmande vardmiljé ocksa
vara en vialkommen samtalspartner att bolla dagens meny med eller diskutera vadret. Det &r en roll
vars bidrag till den sociala samvaron och trivseln inte ska underskattas.

Forum for samverkan och maltidsfragor

Strukturerade forum for samverkan kring maltidsfragor och nutrition ar viktiga for att samordna,
driva, utveckla och utvardera maltidernas roll i vardverksamheten. Nutritionsrad, nutritionsnatverk
eller 6ppna forum &ar olika former av plattformar for vardpersonal, maltids- och servicepersonal att
traffas och utbyta erfarenheter, kompetensutvecklas och diskutera sjukhusets maltidskvalitet och
maltidernas bidrag till nutritionsarbete och vardprocesser. Alla som pa nagot satt arbetar med fragor
som ror nutrition pa sjukhuset bor bjudas in till sadana forum.

Gemensamt arbete med kvalitetsutveckling kan exempelvis vara samverkan kring utbildningsinsatser.
Forskning visar att dar vardpersonalen fatt utbildning i mat och maltidsfragor har patientens
helhetsupplevelse av maltiden forbattrats. Att arrangera studiebesok for maltidspersonal pa en
vardavdelning eller for vardpersonal i ett sjukhuskok, bjuda in till provsmakning av nya menyer eller
arrangera maltidsobservationer pa en vardavdelning ar idéer som ett nutritionsrad eller liknande kan
arbeta med. Detta ger tillfille att lara sig mer, kan ge vardefull forstaelse for respektive verksamhets
forutsattningar och villkor och satta igang intressanta idéer och diskussioner om samverkan.
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Trivsamma maltider

Sammanfattning

e Det finns tillrackligt med tid fér maltiden, bade for patient och vardpersonal.

e Patienten blir trevligt bem6tt av vard-, service- och/eller maltidspersonal.

e Maltidsmiljon ar trevlig och anpassad for individen, exempelvis finns méjlighet till god
sittstallning och tillgang till hjalpmedel.

e Mojlighet for patienten att paverka var, nar och hur maltiderna serveras.

e Maltiden ar fredad fran vardrelaterade uppgifter.

En bra sjukhusmaltid kan vara en efterlangtad paus i en sjukdomspraglad vardvistelse.
En bra och trivsam maltid handlar inte bara om maten pa tallriken utan aven i hog grad
om upplevelserna fran rummets utformning, dofter, ljud, hur maten ar upplagd pa
tallriken, motet med personalen som serverar maten samt andra patienter och
personer i maltidssituationen. Maltidsmiljon utgor pa sa satt en stor del av
helhetsintrycket som bildas. Att fa till trivsamma maltider pa sjukhus kan i vissa fall
vara en utmaning da individens sjukdomstillstand, oro, lukter och annat kan paverka
lusten att ata och helhetsintrycket i stort. Trots detta bor maltiden ha som ambition
att vara en trivsam stund pd dagen, att alla ska vilja dta och att maltiden bidrar till
njutning och gemenskap for alla vardtagare, oavsett halsotillstand.

Den sociala maltidsmiljén

Stadmningen och trivseln vid maltiderna paverkas av bade patienternas och vardpersonalens
beteende i maltidssituationen — hur en person blir bemott fére, under och efter maltiden, vilken
attityd och servicegrad personalen har. Precis som pa en restaurang paverkas hela
maltidsupplevelsen av. om man kanner sig sedd och trevligt bemott. Inom maltidsforskning beskrivs
ofta denna viktiga del av maltiden med termen védrdskap och omfattar exempelvis vdlkomnande,
generositet, gastfrihet, omsorg och 6ppenhet.

Att se till att mat och dryck kommer patienterna tillgodo pa basta satt ar en viktig uppgift.
Vardpersonalen eller servicepersonalen har har en nyckelroll eftersom de ofta star fér “vardskapet”
kring maltiderna pa avdelningarna. Vardpersonalen som arbetar narmast patienten ar viktig for att
kunna tillmotesga patientens behov och 6nskemal, félja upp patientens behov av energi, nédring och
eventuella stodatgarder och aterkoppla detta till andra relevanta yrkesgrupper.

Aven om maéltiden har en betydelsefull social roll dr det viktigt att patienten ges méjligheten att vilja
om hen vill ata enskilt eller tillsammans med andra i matsal eller dagrum. En del patienter kan
beh6va uppmuntran och hjalp att ta sig till matsalen och da ar det bra om det stodet ges av vard-
eller servicepersonal.

Maltiderna kan ocksa upplevas som mer positiva om patienten har mojlighet att &ta tillsammans med
narstaende.

Tid for mat

En viktig faktor for att en maltid ska upplevas som trivsam ar att det finns tid for den i
kdrnverksamheten. Om maltiderna inte prioriteras finns risk att de konkurreras ut av vardrelaterade
uppgifter. Men att varna om maltidens mojlighet att ta tid och plats i verksamheten handlar om
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respekt for patientens basala, fysiska och psykosociala behov. For patienter med nedsatt aptit eller
dtsvarigheter kan en lugn och stressfri miljo underlatta dtandet och minska risken fér undernaring.

For att kunna agera pa ett bra satt kring maltiden behéver vardpersonalen forutsattningar i form av
tid, kompetens och handlingsutrymme. Verksamheten bor se till att det avsatts tillrackligt med tid
bade for praktiskt maltidsarbete och for diskussioner i arbetsgruppen kring forhallningssatt och
rutiner vid maltiderna. Maltidsrutiner kan tas fram, sjukhusgemensamt eller pa varje avdelning, for
att tydliggora vad som bor goras av vem infor, under och efter en maltid.

Som vardpersonal kan man bidra till trivseln genom att Iata maltiden vara fredad fran vardrelaterade
uppgifter som ronder, provtagningar och samtal av mer privat karaktar. Sadana aktiviteter ar
storningsmoment for patienten sjalv, men dven for narliggande medpatienter.

For att kunna utdva en personcentrerad vard och anpassa maltiderna efter individens behov och
situation ar det 6nskvart att tidpunkterna for maltiderna ar flexibla, sa att patienten kan fa ata sin
mat nar det passar. Det ska aven finnas tid och mdjlighet att erbjuda kompletterande goda och
naringsrika mellanmal mellan huvudmaltiderna till den som har nedsatt aptit eller behdver det av
andra skal.

Att kommunicera menyn

Det ar sdllan som patienterna har mojlighet att kommunicera direkt med kockarna i koket. Darfor
behover maltidsvardar och vardpersonal som hanterar och serverar maltiderna ha till uppgift, och
kunna, kommunicera kring maten. Det kan vara att berdtta om olika alternativ pa menyn, att
informera om allergener eller att pa olika satt locka till tande, kanske med ett smakprov med nagot
gott pa en smaksked till den som inte ar sugen pa nagot.

Genom att |ata patienterna ta del av menyn pa ett lattillgangligt och trevligt satt skapar man en
forvantan och framjar matlust och aptit hos vardtagaren. Menyn kan exempelvis finnas tillganglig
digitalt for alla att ta del av eller finnas presenterad vid varje sdng eller i varje patientrum.

Ett stod i kommunikationen kan vara att maltiderna pa menyn méarks med en symbol som visar om
maltiden ar energi- och proteintéat eller passar for patienter med allergi, 6verkanslighet eller
livsstilssjukdom. Det gor det enkelt fér bade patient och vardpersonal att géra ett medvetet val
utifran personens dnskemal och behov. Att upplysa om eller marka ut att maltiden ar klimatsmart
eller vaxtbaserad ar ett satt att hjalpa patienten att géra miljosmarta och hallbara val.

Den fysiska maltidsmiljon

En vilkomnande, vacker och lugn miljo ger en trivsam inramning at maltiden. Oavsett om maten ats i
en matsal, ett dagrum eller patientrum kan lokalen behoéva forberedas infor maltiderna. Forskning
visar att rena, frascha och trevligt inredda lokaler bidrar till matlust och trivsel. Det kan vara en
utmaning att fa till detta pa sjukhus men med engagemang, kompetens och kreativitet hos
personalen gar det ofta att skapa trivsel utifran de forutsattningar som finns.

Med hjalp av sma medel som vacker dukning, bra belysning, genomtankt méblemang, avgransande
skarmar, vaxter och textilier kan dagrummet eller matsalen kdnnas trivsam. Ljudddampande material
som tyger pa vaggar, i tak, under bord eller stolsben kan ge en tystare och mer trivsam maltidsmiljo.
Storande ljud fran néarliggande rum och korridorer ska forsoka undvikas och volymen pa eventuella
radio- och TV-apparater kan anpassas under maltiden.

Om det gar kan det vara bra att vadra rummet fore maltiden for att fa in frisk luft och bli av med
oonskade lukter. FOor personer som &r illamaende kan dven alltfor starka dofter av mat upplevas
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besvdrande. For andra som kampar med nedsatt aptit kan tvartom doften av nybakt bréd eller stekta
pannkakor stimulera och vacka matlust.

Att sitta upp, fa hjalp och sallskap

Att kunna &ta sjalv trots begransningar i den fysiska eller kognitiva formagan kan ha stor betydelse
for individens upplevelse av trivsel, vardighet och livskvalitet. Med ratt stod kan detta underlattas.
For séngliggande personer kan det gora gott att fa satta sig upp i sangen eller fa stod att komma ur
sdngen, om det ar mojligt. FOr vissa patienter kan det vara av stort varde om en maltidsvard eller
liknande sitter med vid maltiden for att skapa det fysiska, psykiska och sociala stod som personen
behover. Det kan vara att framja social samvaro och samtal, ge stod i form av att “spegla” och
uppmuntra individen eller pa annat satt assistera vid maltiden.

For manga ar sittstallningen avgorande for hur lange man orkar sitta till bords och hur manga ganger
man orkar fora handen till munnen. En bra sittstallning gor det ocksa lattare att tugga och svilja.
Personer som anvander rullstol kan, nar det ar mojligt, vilja flytta 6ver till en vanlig stol under
maltiden. Forutom att underlatta dtandet bidrar detta till en kdnsla av samhorighet med
bordsgrannarna.

Det finns manga olika typer av hjadlpmedel som kan underlatta atandet, exempelvis anpassade
tallrikar med fargkontraster eller pet-emot-kant, bestick, glas och muggar fér 6mma hander och
svagt grepp samt anti-glidmattor under tallriken. Det kan ocksa vara lattare att helt enkelt 4ta med
fingrarna och maltiden bor arrangeras sa att det ar mojligt, om behov finns. Att dricka med sugror
kan underlatta vid vissa former av besvar.

Naturligtvis maste matens konsistens anpassas efter varje persons formaga att tugga och svilja.
Mun, med tander och munhala kan behéva behandlas infér en maltid.
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Miljosmarta maltider

Sammanfattning

e Matsvinnet i kok, vid servering och fran tallrikar minimeras.

e Oka andelen hallbart producerade livsmedel fran véxtriket som grova grénsaker,
baljvaxter, frukt, bar och fullkornsprodukter.

e Lagringsdugliga gronsaker och frukter valjs i forsta hand och kansliga gronsaker och
frukter varieras efter sdsong i ndromradet.

e Fisk som kops in har fiskats eller odlats med omsorg om miljén.

e Andelen kott begransas och ersatts med andra proteinrika livsmedel, helst vegetabiliska.

e Kott som kops in har producerats med hansyn till miljon, som miljomarkt och kott som
gor miljonytta.

e Avfall kdllsorteras, energiatgang och transporter minimeras.

Varje dag serveras drygt tre miljoner maltider inom offentlig sektor. Vad som kops in
och serveras dar har alltsa stor betydelse for miljén, djuren och
livsmedelsproducenterna. Oftast gar en minskad miljopaverkan hand i hand med
maltidernas naringsriktighet och kostnad.

Inom sjukhusverksamheter kan ett minskat matsvinn vara en sarskilt viktig insats for att minska
maltidernas miljébelastning. Andra viktiga insatser ar till exempel att géra miljosmarta livsmedelsval,
i mojligaste man samordna transporter till och fran koket, att minska energianvandningen i koket,
strava efter att minska anvdndningen av engangsartiklar i plast och att kallsortera avfall.

Hallbar upphandling

Att kopa in livsmedel som ger minskad miljobelastning bidrar till att uppna FN:s hallbarhetmal i
Agenda 2030, de nationella miljokvalitetsmal och den livsmedelsstrategi Sveriges riksdag har beslutat
samt regionernas egna miljomal och livsmedelsstrategier. Bade privata aktérer och offentliga
upphandlare har stora moéjligheter att ta miljohdnsyn genom att stélla krav pa den maten som kops
in. Pa Upphandlingsmyndighetens webbplats finns omfattande stod for upphandling och inkép av
livsmedel, maltidstjanster samt kdks- och serveringsutrustning, exempelvis i form av
hallbarhetskriterier med tillhrande stod for hur kriterierna kan verifieras och féljas upp.
Hallbarhetskriterierna ar utvecklade med héansyn till EU-ratten, lagen om offentlig upphandling och
radande praxis pa upphandlingsomradet. Stodet kan anvandas for att ta hansyn till miljo, djurskydd
och sociala villkor.

Miljosmarta livsmedelsval

Matproduktionen paverkar miljon pa olika satt, bade negativt och positivt. Negativt bland annat
genom utslapp av vaxthusgaser, 6vergédning, anvandning av vaxtskyddsmedel och minskad biologisk
mangfald. Men produktionen kan ocksa ha positiv effekt pa exempelvis odlingslandskapet och den
biologiska mangfalden.

Aven om sjukhusmaltiderna i férsta hand bér utga fran patientens behov finns det ofta méjlighet att
minska miljépaverkan genom att goéra miljésmarta val inom respektive livsmedelsgrupp. Generellt ar
det miljosmart att 6ka mangden vegetabilier och minska mangden animaliska livsmedel. Genom att
kopa in kott och fisk med omsorg om miljon, servera mer baljvaxter och spannmal, vélja
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lagringstaliga gronsaker och frukter och produkter som odlats med mindre mangd vaxtskyddsmedel
kan den negativa miljopaverkan fran maltiderna minskas. Regeringen satte 2017 som mal att 60
procent av den offentliga livsmedelskonsumtionen ska utgoras av certifierade ekologiska produkter
ar 2030.

Kott ar det livsmedel som paverkar klimatet och miljon mest. Kor och andra idisslande djur slapper ut
metangas vilket ar negativt for klimatet. Kéttproduktion kan ocksa vara negativ for vaxt- och
djurlivet, till exempel om stora omraden skog huggits ner for att bereda plats for betesdjur och
foderodling. Samtidigt kan betande djur géra en insats for miljon. | skogrika lander som Sverige bidrar
de till ett rikt odlingslandskap och till att naturbetesmarker halls 6ppna, vilket gynnar manga hotade
arter. For miljon ar det viktigt att begrdansa den sammanlagda kottkonsumtionen, och att valja kott
och mjoélkprodukter som producerats pa ett hallbart satt och med hansyn till hur djuren mar. Bra,
naringsrika alternativ till kott ar till exempel baljvaxter, som bénor, drtor och linser, och
fullkornsprodukter, se avsnittet Ndringsriktiga mailtider. Det finns flera miljoméarkningar som visar pa
livsmedel som producerats med miljohansyn, exempelvis naturbeteskott, ekologiskt och
klimatcertifierat. | jamforelse med andra lander star sig svensk kott- och mjélkproduktion val bade
nar det galler djuromsorg, anvandning av antibiotika samt klimatpaverkan.

Grova gronsaker som rotfrukter, kal och 16k ar miljosmarta val. De har mindre klimatpaverkan &n
salladsgronsaker och kan lagras langre. Det géller dven baljvaxter. Svenska vaxthusodlade gronsaker
har jamforelsevis liten klimatpaverkan, bland annat eftersom férnybara branslen anvands i allt hogre
grad. Odling i vaxthus innebar ofta att det kravs betydligt mindre mangd vaxtskyddsmedel an vid
odling pa friland. | ekologisk odling anvands inte syntetiska vaxtskyddsmedel, vilket bidrar till en
giftfri miljé och ar positivt for biologisk mangfald. Kansliga gronsaker, frukter, och bar som
transporteras med flyg eller langa kyltransporter har stoérre klimatpaverkan. Det ar darfor miljésmart
att védlja sddant som finns i sdsong i ndromradet.

Fisk och skaldjur ar till stora delar en vild resurs och vissa arter hotas av utfiskning. Det finns dven
fiskemetoder och odlingar som kan skada miljon. Darfor ar det viktigt att valja fisk och skaldjur som
kommer fran stabila bestand och é&r fiskade eller odlade pa ett skonsamt satt. Ett satt ar att valja fisk
och skaldjur som uppfyller kriterier for mer hallbara produkter enligt MSC (Marine Stewardship
Council), ASC (Aquaculture Stewardship Council), eller KRAV.

Bland matfetterna paverkar rapsolja och olivolja generellt miljon mindre dn palmolja, som finns i en
del matfetter liksom i manga andra produkter.

Las om olika livsmedelsgruppers miljépaverkan i avsnittet Bra livsmedelsval i sjukhusmaltider — fér
hdlsan och miljén och pa Livsmedelsverkets webbplats.

Mindre matsvinn —mer mat i magen

Att producera mat som sedan sléngs ar inte hallbart. D& har all den energi, vatten och mark som
behovts for att framstalla maten anvants i onddan. Dessutom ar det oekonomiskt att slanga mat i
sophinken. Den dyraste maltiden ar den som inte ats upp eftersom den har kravt resurser och
belastat miljon utan att gora nagon nytta. Regeringen har antagit FN:s mal om att halvera
matsvinnet? till &r 2030.

Den del av matavfallet som &dr onddigt, som alltsa hade kunnat &tas upp, kallas matsvinn. Matavfall
som &r oundvikligt, till exempel dggskal och ben, rdknas inte som matsvinn. Nagra faktorer som visat

2 Agenda 2030, Globala malet nr 12 - Hallbar konsumtion och produktion, delmal 12.3 Halvera matsvinnet i
varlden.
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sig orsaka svinn i offentliga kok ar daliga forutsattningar och kompetens att ta hand om rester,
feltolkade hygienregler och att maltidsmiljon inte ar trivsam. En maltidsorganisation dar maten
tillagas ndra matgasten har visats kunna leda till minskat svinn. Med trivsamma och goda maltider
finns alltsa goda forutsattningar for att maten ats upp istéllet for att hamna i soporna.

Ba St fa re — [‘u’ad gbr jag med maten efter passerat datum?)
bra efter?

Maten r ofta okej att ita efter fore-datum
bast fore-datum.

Sista
forbrukningsdag

Bast

* Forvara maten enligt anvisningen

. Luktar/smakar/ser maten |
pa forpackningen. e p—————— - halsu-farllg
« At upp, tillaga eller frys in maten
w e _l\\

senast pa sista forbrukningsdag!

Atinte
denna
mat!

Denna mat
kan du dtal

Mhoribifieran frdem conginal av Fadevaiestyroben, [anmat I

Skilj pa olika datummarkningar

Det ar viktigt att skilja pa datummarkningarna ”"Bast-fore-datum” och ”Sista forbrukningsdag”, sa att
inte mat slangs i onédan.

Bdist-fére-datum ar en kvalitetsmarkning. Man far anvanda livsmedel som passerat bast fére-datum
under forutsattning att maten ar saker. Generellt galler att om maten har forvarats i ratt temperatur
kan sdkerheten bedomas genom att titta, lukta och smaka pa maten. Forutsatt att livsmedlet bedoms
som sakert ar det ocksa tillatet att frysa in fardigpackade varor med passerat bast fore-datum for att
sedan anvanda dem i matlagning efter att hallbarhetsdatum passerat. Ett undantag till detta inom
sjukhusens maltidsverksamhet kan vara atfardiga kylvaror med lang hallbarhetstid, till exempel
vakuumforpackad skinka och gravad lax. De kan behova varmebehandlas fore konsumtion i slutet av
hallbarhetstiden, pa grund av risk for tillvaxt av bakterien listeria. Lds mer om listeria under avsnittet
Sdkra maltider.

Sista férbrukningsdag anger hur lange ett livsmedel ar sdkert att dta. Markningen ska anvandas pa
livsmedel som ar mycket lattfordarvliga och som efter en kort forvaringstid kan innebéra en fara for
manniskors halsa. Pa sista forbrukningsdag raknas livsmedlet som fullgott. Det &r tillatet att frysa in
livsmedel senast angiven sista forbrukningsdag, for att senare tillaga maten direkt efter upptining.

Det ar daremot inte tillatet att servera, sélja eller skdnka bort livsmedel efter sista forbrukningsdag.
Det ar inte heller tillatet att anvanda sadana livsmedel som ravaror till andra produkter.
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Arbetssatt for mindre matsvinn

Organisation och planering

Mat, folj upp och satt tydliga mal for hur verksamheten ska arbeta for att minska matsvinnet.
Involvera och engagera alla berdrda personalgrupper. Aterkoppla resultat fran svinnmétningar
och motivera personalen pa olika satt till att bidra i arbetet.

Erbjud personcentrerade maltider, valfrihet utifran smak och preferens och en flexibilitet i
portionsstorlekar och at-tider.

Skapa bestallnings- och avbestallningsrutiner for matportioner som innebdr att justeringar kan
goras sa nara serveringstillfallet som mojligt.

Forbered for eventuella rester redan vid menyplanering sa att de kan tas om hand pa ett sakert
satt.

Sakerstall att personalen har god kompetens kring livsmedelshygien sa att maten tas om hand
pa sakert satt och att inget kastas pa grund av osékerhet.

Sakerstall att personalen har kompetens kring tillagning samt kompetens att bestalla ratt mat
och ratt mangd mat.

Inkop

Vid livsmedelsupphandling bor forpackningsstorlekar som passar saval storkok som mindre
avdelningskok finnas med.
Var noga med att kdpa ratt produkt och i ratt mangd.

Forvaring, hallbarhetstid och nedkylning

Forpacka och forvara livsmedel och mat pa ratt satt for att forlanga hallbarheten.

Ha god ordning i kyl och frys samt rutiner for férradsinventering. Stall nya produkter langst in,
bakom de dldre.

Titta, lukta och smaka pa maten - skilj pa bast fore-datum och sista forbrukningsdag.

Hall en Iag kyltemperatur. Kylférvaring vid hogst +4°C gor att maten haller sig frasch langre och
bidrar till mindre svinn.

Anvand dndamalsenlig utrustning och rutiner for att kyla mat pa ett sakert satt, exempelvis
steam-grytor med kyla i manteln, blast chillers, nedkylningsskap eller andra nedkylningssatt. |
mindre kok kan maten kylas i vattenbad i diskhon innan resterna férpackas och laggs i kyl eller
frys.

Servering

Ha goda rutiner for kantin och bufféservering, stall fram lite at gangen och fyll pa efter hand.
Laga lagom: Laga eller varm endast den mangd mat som férvantas ga at.

Rester som har varit framme pa servering kan anvandas om det gors pa ratt satt. Lds mer om
mathantering och livsmedelshygien i branschriktlinjerna Offentlig séiker mat, utgiven av Sveriges
Kommuner och Landsting.

Erbjud narings- och energitat mat i sma portionsstorlekar till patienter med nedsatt aptit.

Se till att maltidsmiljén ar lugn och trivsam och att maltiden far ta den tid som kravs for att
patienten ska kunna ata i den takt hen vill och kan.

Lds mer om matsvinn pa Livsmedelsverkets webbplats.
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Naringsriktiga maltider

Sammanfattning

e Maltidsstodet utgér grunden for nutritionsbehandlingen for alla patienter.

e Maltidsstodet ar personcentrerat, baserat pa individens 6nskemal, energi- och naringsbehov
och aptit.

e Patienter med nedsatt aptit erbjuds manga sma energi- och proteintata maltider spridda
over dygnet.

e Maltiderna f6ljs upp och utvarderas, bade pa individ- och gruppniva.

Halsosamma matvanor och fysisk aktivitet ar avgérande for kroppens funktioner
genom hela livet. Det galler dven patienter pa sjukhus. Ett bra och tillrdckligt
naringsintag kan bevara halsa och funktionsformaga, paskynda tillfrisknande och
minska risken for féljdsjukdomar, trycksar och depression. Det kan ocksa vara en
forutsattning for att medicinsk behandling ska ge dnskad effekt. Precis som varden i
ovrigt behover maltiderna vara personcentrerade, det vill sdga utga fran individens
behov och dnskemal. Allra viktigast ar att den hamnar i magen, for maten gor bara
nytta om den ats upp.

Maltidsstod pa sjukhus

Sjukhusmaltidernas innehall, utformning och férdelning 6ver dygnet kan betraktas som ett
grundlaggande maltidsstod som erbjuds alla patienter pa ett sjukhus. Maltiderna bor vara av hog
kvalitet, utifran de kvalitetsaspekter som lyfts i Livsmedelsverkets Maltidsmodell. | de fall ett
grundlaggande maltidsstod inte racker kan ett forstdrkt maltidsstod behovas, i form av fler sma,
narings- och energitata maltider. Ibland kan ytterligare, mer klinisk, nutritionsbehandling behovas i
olika utstrackning. Detta illustreras dverskadligt i Nutritionspyramiden i figur 3. Malet for all
nutritionsbehandling &r att patienten far den naring och energi som hon eller han behover.
Underliggande orsaker till &tproblem ska alltid utredas och atgardas. Ambitionen bér vara att gora
insatser sa langt ner i Nutritionspyramiden som majligt. | alla led bor anpassningar géras utifran
individuella behov, preferenser och med hénsyn till bakomliggande sjukdomar, svaljningssvarigheter,
allergier eller annat som framkommit i en utredning, se Nutritionsvdrdsprocessen.

Livsmedelsverket ansvarar for rad kring maltidskvalitet och generella naringsrekommendationer som
grund for menyplanering for grupper pa sjukhus. Socialstyrelsen ansvarar for individuell
nutritionsbehandling for att forebygga och behandla undernaring samt vid specifika
sjukdomstillstand.
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Klinisk nutrition St o
Enteral eller parenteral naringsldsning

Kosttilldgg, som ndringsdrycker och berikningsmedel
Atstodjande Atgérder

| Forstarkt maltidsstod Fler sm& maltider med hégt energi- och proteininnehall

Maltidskvalitet Goda individanpassade maltider

Figur 3. Nutritionspyramiden: Ett grundldggande mdltidsstéd som erbjuds alla patienter pd sjukhus,
det vill séiga mdltider av hég kvalitet utifrén Livsmedelsverkets Mdltidsmodell, ér en del av
nutritionsvdrdsprocessen och grunden for nutritionsbehandling pa sjukhus. Mdltiderna kan behéva
kompletteras med ytterligare insatser vid specifika sjukdomstillsténd, som underndring.

Personcentrerade maltider som en del av nutritionsvardsprocessen
Nutritionsvardsprocessen ar ett arbetssatt for att bedéma, utreda, dokumentera, planera, Gtgérda
samt félja upp och utvdrdera atgarder vid nutritionsproblem, som undernaring eller risk for
undernaring. Aven om vardtiden beriknas bli kort bor sjukhusets maltidsstéd vara en del av
patientens nutritionsvardsprocess och grunden for all nutritionsbehandling.

Precis som den Ovriga varden pa sjukhus behover sjukhusets maltidsstod vara personcentrerat. Det
betyder att den mat och det maltidsstéd som erbjuds den enskilda patienten baseras pa personens
behov och preferenser, en individuell bedémning och utredning av narings- och energibehov
och/eller férekomst av de riskfaktorer som beskrivs i nutritionsvardsprocessen gillande undernaring.
Aptiten kan vara en forsvarande faktor da lusten och orken att a4ta minskar hos manga som vardas pa
sjukhus. Vid sjukdom och ldkningsprocesser &dr energi- och proteinintag hogt prioriterat och att sjalv
fa valja nar, var, hur och vad som ska atas 6kar chansen for att maten faktiskt ats upp och goér nytta.
Det kan dven bidra till patientens trivsel och till en mer positiv sjukhusupplevelse.

Beddmningen kan med férdel goras i samband med inskrivningen, dokumenteras i den individuella
vardplanen och kontinuerligt foljas upp under vardtiden. Patienten eller en anhorig bor i storsta
mojliga man vara delaktig och medskapande i besluten som rér maltiderna.

Beroende pa vad som framkommer vid inskrivningssamtalet kan vardpersonalen och sjukhuskoket
bedéma om personen behover ett grundldggande maltidsstod eller ett forstarkt maltidsstod under
sjukhusvistelsen. Lds mer om maltidsstod under rubriken Madltidsplanering.

Om patienten inte ater tillrackligt under vardtiden ska en uppféljning och utvardering av mat- och
vatskeintag samt insatta atgarder goras och behov av ytterligare maltidsstéd eller komplettering med
ytterligare steg i Nutritionspyramiden 6vervagas (se figur 3).

Nutritionsvardsprocessen

Nutritionsvardsprocessen beskriver ett medicinskt nutritionsomhandertagande.
Nutritionsvardsprocessen ar en vardprocess som foljer ssmma struktur som andra vardprocesser och
anvands for att bedéma, utreda, dokumentera och planera, atgdrda samt félja upp och utvéirdera
atgarder for nutritionsproblem, exempelvis undernaring eller risk for undernéring.
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Nutritionsvardsprocessen som syftar till att forebygga och behandla undernéring hos den enskilde
beskrivs narmare i Socialstyrelsens kunskapsstod Att férebygga och behandla underndring.
Kunskapsstéd i hdlso- och sjukvdrd och socialtjénst (2019). En riskbedomning kan uppmarksamma en
eller fler av tre bedomningspunkter for risk for undernaring; oavsiktlig viktférlust, dtsvdrigheter eller
undervikt. Om den bedémda individen uppvisar nagot av de tre tillstanden finns det anledning for
halso- och sjukvarden att foresla en vidare utredning av personens naringstillstand.

Sjukdom och alder 6kar risken for undernaring

Vid sjukdom och hog alder &r aptitloshet och risk for undernaring vanligt. Lakemedelsbiverkningar,
illamaende, forsamrad munhaélsa, trotthet och depression ar nagra orsaker till aptitloshet. Vid
infektion och vissa sjukdomar 6kar energibehovet, vilket relativt snabbt kan leda till undernaring om
patienten inte far i sig tillrackligt med mat. Undernaring orsakar stort fysiskt lidande och 6kar risken
for bland annat svarlakta sar, infektioner och minskad muskelmassa. Undernaring rdknas som en
vardskada i de fall hidlso- och sjukvarden hade kunnat vidta atgarder for att forhindra undernéringen,
men sa inte har skett.

Vissa patientgrupper har 6kad risk att drabbas av undernaring. Det gédller exempelvis patienter

e med inflammatoriska sjukdomar som bidrar till aptitloshet och férlust av fett- och
muskelmassa, till exempel kronisk obstruktiv lungsjukdom (KOL), kronisk hjartsvikt, njursvikt,
reumatoid artrit och cancer

e med demenssjukdom

e med neurologiska sjukdomar

e med dalig tandstatus eller andra orsaker till tugg- och svaljsvarigheter

e som har haft stroke

e som dr adldre och bor ensamma.

Det ar viktigt att kdnna till att dvervikt och fetma ibland forekommer i kombination med undernéring
eller risk for undernaring.

Ett otillrackligt energi- och naringsintag ska utredas

Undernéring ar i manga fall mojligt att férebygga. Enligt Socialstyrelsens Féreskrifter och allménna
rdd (SOSFS 2014:10) om férebyggande av och behandling av underndring ska vard- och
omsorgsverksamheter ha rutiner for hur undernaring ska forebyggas, hur risker for undernaring ska
upptackas, samt hur och néar halso- och sjukvarden ska kontaktas fér en bedomning av
naringstillstandet. Till foreskriften har Socialstyrelsen tagit fram Att férebygga och behandla
underndiring. Kunskapsstéd for hélso- och sjukvard och socialtjéinst, som bygger pa forordningen
SOFS2014:10.

Energi- och naringsbehov hos olika patientgrupper

Vad som ar naringsriktig, hdlsosam mat ar inte detsamma for friska personer som fér dldre och sjuka
pa sjukhus. Naringsriktiga maltider till yngre friska syftar till att minska risken for livsstilsrelaterade
sjukdomar och ge forutsattningar for en langsiktigt god hélsa. For sjuka och skéra aldre &r
maltidernas bidrag till god livskvalitet och bevarande av funktionsférmaga hogre prioriterat.

Nordiska naringsrekommendationer

De Nordiska naringsrekommendationerna 2012 (NNR) ar de officiella naringsrekommendationerna i
Sverige, och bor anvandas som grund fér maltidsplanering for grupper. De syftar till att tillgodose
naringsbehov och férebygga ohalsa pa sikt. | allmanhet tacker rekommendationerna dven 6kade
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behov vid kortvariga, lattare infektioner eller vissa medicinska behandlingar. For individer med
sjukdomar eller andra tillstand som paverkar naringsbehovet behéver matens sammansattning
vanligen anpassas. Det galler exempelvis skora aldre, dar fysiologiska forandringar relaterade till
aldrandet och sjukdom stéller hogre krav pa energi- och naringstathet.

Pa Livsmedelsverkets webbplats finns de forsta tre kapitlen i NNR oversatta till svenska, en
beskrivning av hur de togs fram och hur de bér anvandas.

Energibehov

Behovet av energi varierar mellan individer och paverkas av kén, alder och grad av fysisk aktivitet. Se
bilaga 1. Generellt minskar energibehovet for inneliggande patienter pa grund av minskad fysisk
aktivitet, liksom vid stigande alder. Vid vissa trauman, sjukdomar, operationer och tillstand,
exempelvis inflammatoriska, kan energibehovet i stallet 6ka.

Proteinbehov

Protein ar ett kritiskt ndringsdmne som behovs for bevarad muskelmassa, immunforsvaret,
sarldakning och rehabilitering. Proteinbehovet ar ofta forhojt vid sjukdom, vid ateruppbyggnad efter
skada och operativa ingrepp, men dven for personer 6ver 65 ar. Det innebar att en storre andel av
det totala energiintaget behover komma fran protein jamfort med for yngre, friska. For individer med
allvarlig sjukdom eller med betydande undernéring kan behovet uppga till s mycket som 2 gram/kg
kroppsvikt for att kompensera for effekterna av katabola, nedbrytande processer. For att tillgodose
proteinbehovet innebar det i praktiken att varje maltid, inklusive frukost och mellanmal, bor
innehalla bra proteinkallor.

Vatskebehov

Vatskebehovet varierar beroende pa livsstil och halsotillstand. | normala fall behévs ungefar 1-1,5
liter dryck varje dag, utdver den vitska maten bidrar med. Aldre personer bér uppmuntras att dricka
1,5-2 liter dryck om dagen eftersom de har mindre vatska i kroppen, har férsdmrade torstsignaler
och didrmed ocksa littare blir uttorkade. Aldre kan alltsd behéva dricka dven om de inte upplever
torst. | samband med sjukdom férekommer ofta uttorkning och undernaring i kombination.

Manga sjuka och dldre, i synnerhet de med nedsatt aptit, kan ha svart att dricka mycket at gangen.
Darfor ar det bra att fordela drycken 6ver dagen, vid maltid men dven vid exempelvis tandborstning
och lakemedelsintag. Utéver drycken bidrar gronsaker och frukt med mycket vétska, men dven saser
och soppor kan vara vardefulla bidrag.

Maltidsplanering pa sjukhus

Vid planering av maltider pa sjukhus bor tolkningen av naringsrekommendationerna goras utifran ett
personcentrerat forhallningssatt. | grunden bor maltiderna utga fran ett halsosamt kostménster som
inkluderar grova gronsaker, baljvaxter, frukt och bar, fullkornsprodukter, mjélkprodukter eller
vaxtbaserade alternativ, fisk, skaldjur och vaxtbaserade oljor. For bade halsa och miljo behover
konsumtionen av rott kott, chark, salt och socker minska. Mer konkreta rad om livsmedelsval finns i
avsnittet Hdllbara livsmedelsval pa sjukhus — fér hdlsan och miljén.

Eftersom undernaring och risk fér undernéring ar ett stort nutritionsproblem pa sjukhus bor
maltiderna dven kunna planeras fér personer med nedsatt aptit. Ytterligare anpassningar kan
behévas som en del av en individuell nutritionsbehandling, se Nutritionspyramiden i figur 3 och
Socialstyrelsens kunskapsstod.

Maltiderna bor dven kunna vara flexibla vad géller serveringstid, och utifran olika typer av matgaster.
Manniskor kan vara pa sjukhus under alla delar av livet — fran tidig barndom till alderdom.
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Mer vaxtbaserad mat

Att 4ta mer mat fran vaxtriket ar bra for halsan och av stor vikt for miljon. Darfér ar det positivt om
sjukhuset lyfter fram vegetariska ratter pa menyn sa att alla kan lockas att valja vegetariskt ibland,
samt att halla nere mangden kott i de kottratter som serveras.

Vegetarisk mat delas vanligen in i olika grupper:
e Vegansk mat bestar helt av vegetabilier utan nagot inslag fran djurriket, alltsa varken kott,
fisk, skaldjur, mjolkprodukter, dgg eller honung.
e Lakto-ovo-vegetarisk mat innehaller vegetabilier, mjolkprodukter och agg.

| de vegetariska och veganska ratterna ar det viktigt att kottet och fisken ersatts med andra protein-
och jarnrika livsmedel, som bonor, arter, linser, notter, froer, fullkornsprodukter, tofu eller andra
sojaprodukter, och agg, i en lakto-ovo-vegetarisk kost. Det matfett som anvands i ratterna bor vara
oljor med mycket fleromattat fett, garna rapsolja. Vegetabiliska alternativ till mjolk och
mjolkprodukter, exempelvis havredryck eller sojaprodukter, bor vara berikade med kalcium, selen,
riboflavin (B2), vitamin B12 och D-vitamin.

Vegansk mat innehaller ofta mindre energi é@n en blandkost, och portionsstorlekarna behéver darfor
ofta bli storre for att ge tillrackligt med energi.

Las mer om planering av vegetarisk mat pa Livsmedelsverkets webbplats.

Maltidsordning — manga maltider jamnt fordelade 6ver. dygnet

Maltidsordningen, det vill sdga hur matintaget fordelas 6ver dygnet varierar fran person till person.
Vanligtvis fordelas matintaget pa frukost (morgonmal), lunch (mitt pa dagen), middag (kvallsmal) och
tva till tre mellanmal. De tva huvudmalen brukar bidra med cirka 30-35 procent vardera av dagens
energi- och naringsintag. Frukosten star for 20-25 procent och resten tacks av tva till tre mellanmal.

Vid liten aptit, svag lust att dta och vid snabb méattnad behover portionerna vid huvudmalen vara
mindre, sa att personen orkar dta upp. Det gor att mer energi och naring behéver komma fran
mellanmalen. For den med nedsatt aptit kan en liten smakportion locka till att vilja ta mer mat,
medan en stor portion kan upplevas som oaptitlig och gora att patienten inte ens vill smaka. | dessa
fall kan det vara battre att utga fran smaratter. Smaratterna kan fordelas jamnt 6ver dagen och
anpassas efter hur personen mar och onskar &ta. Ju mindre patienten orkar ata vid maltiderna, desto
fler sma energi- och proteintdta smaratter behéver erbjudas. Om patienten har mycket svart att ta
kan néaringsriktigheten fa sta tillbaka for att personen 6verhuvudtaget ska fa i sig nagot atbart. Ofta
géller det svart sjuka, barn och svaga aldre.
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Enkla sditt att 6ka proteinet i maten

Servera nagot proteinrikt till varje
maltid, exempelvis kott, fisk, fagel,
mjolkprodukter, agg, bonor, arter,
linser, tofu, sojaprodukter eller quorn.
Erbjud proteinrika mellanmal och
frukostar som exempelvis
smorgaspalagg (ost, skinka, leverpaste;j,
kalkon, agg, koéttbullar, notsmor,
hummus), aggratter (kokt agg, omelett,
aggrora, pannkaka) och mjoélkprodukter
(mjolk, yoghurt, fil, creme fraiche,
kvarg, cottage cheese, smoothie,
ostkaka).

Servera dubbelpalagg pa smorgasar.
Servera ost i bitar som “snacks” eller
riven éver maten.

Servera proteinrika efterratter som
ostkaka, pannkaka och chokladpudding
och/eller komplettera med proteinrika
tillbehor som kvarg, yoghurt, creme
fraiche eller nétsmor.

Tillaga grot och valling med mjélk
istdllet for vatten.

Servera notter och nétsmor (till
exempel jordnétssmor).

Tillsatt agg i exempelvis potatismos,
grot, gratanger och smoothies.

Anvand baljvaxter och bonmjol i
exempelvis brod, pannkakor och
bakverk.

Berika fil, yoghurt, smoothies, brod,
efterratter med mera med kvarg.
Anvand till exempel berikat
vallingpulver i bakverk, mjolkpulver i
smoothies.

Om nagon form av berikningsmedel
anvands ar det viktigt att de tillsatts pa
ett satt som inte forsamrar matens
smak, doft eller konsistens.

Enkla sdtt att 6ka energin i maten

Erbjud flera alternativa ratter och
tilloehor, garna till varje maltid.

Tillsatt extra olja (garna rapsolja),
bredbart matfett (garna
Nyckelhalsmarkt) eller gradde till
gronsaker, lagad mat och grét. En
tesked extra olja ger 150 kJ (35 kcal).
Erbjud majonnads med hog fetthalt
(cirka 80 procent) som tillbehor, det
bidrar med fleromattat fett och kan
anvandas i kalla saser, pa smorgas och
som tillbehor.

Undvik lattprodukter, valj fetare
varianter av mjolk, gradde, creme
fraiche och smorgasfett.

Anvand generdst med smorgasfett och
palagg pa smorgasar. Garna feta palagg
som leverpastej, korv och ost.

Tillaga potatis och gronsaker som
gratanger eller stuvningar istallet for att
koka i vatten.

Tillsatt gradde, olja och/eller smor i
potatismoset.

Servera rikligt med sas, sarskilt till ratter
med magert kott och fisk.

Kombinera farsk frukt och bar med feta
och sota livsmedel som choklad,
gradde, socker, vaniljsas och
graddglass, exempelvis i desserter.
Erbjud andra drycker an vatten,
exempelvis mjolk, 1attol, juice eller
sockersotad saft.

Servera juicer och drycker eller
smoothies av gronsaker, frukt och bar.
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Maltiderna som en del av sjukhusets maltidsstod — i praktiken

Sjukhuset behéver ha mojlighet att personanpassa den mat och de maltider som serveras utifran
patientens aptit, ork och lust att dta, men dven utifran behov av andra stodatgarder kring maltiden.
Det kan vara socialt stod, atstodjande atgarder som hjalpmedel eller bra sittstallning, och
konsistensanpassning. Aven individuella anpassningar utifran sjukdomstillstand, allergi och
overkanslighet eller religion kan behdvas. Koket och vardpersonalen kan utifran maltidernas
utformning och innehall, portionsstorlek och férdelning 6ver dygnet utga ifran féljande koncept:

Grundldggande maltidsstod: Passar for personer med normal aptit och bor erbjuda frukost, 2
huvudmaltider samt 2-3 mellanmal.

For personer med normal aptit och som inte kraver individuellt anpassad maltidsordning utifran ett
kliniskt behov kan menyplanering och naringsinnehall utga fran referensvéardena i de nordiska
naringsrekommendationerna. Maltiderna far garna ligga i de nagot hogre intervallet for protein och
energi och erbjudas i hel eller halv portion samt i olika konsistenser. Patienterna bor erbjudas ett
varierat utbud av bade huvudratter, det vill sdga lunch och middag, samt frukost, mellanmal och
smaratter. Huvudratterna bor planeras enligt tallriksmodellen. Att erbjuda ett brett utbud av
tillbehor till maten ar ett annat satt att 6ka valfriheten om menyn ar begransad.

Generellt kan detta stod lampa sig for dagpatienter, psykiatripatienter, patienter med diabetes typ 2,
hjart- och karlsjukdomar, patienter pa vissa kirurgi-och ortopedavdelningar med flera.

Tallriksmodellerna fér personer med normal aptit, med hég eller Iag fysisk aktivitet.

Forstarkt maltidsstod: Passar for personer med nedsatt aptit och bor erbjuda minst 6-8 smaratter
under dagen, inklusive frukost, lunch och middag i anpassade portionsstorlekar.

For personer med nedsatt aptit och ett hdgre behov av energi och protein behdvs generellt fler sma,
aptitretande, mer naringstdta maltider. Det innebar att andelen kolhydrater halls nere medan
andelen protein och fett 6kas. For att komponera en mindre portion som ger bra balans av naring
och energi i praktiken kan en anpassad tallriksmodell anvdandas. En mindre men mer kraftfull maltid
skapas genom att mangden proteinrik mat som kott, fisk, agg eller baljvaxter behalls, medan delarna
med gronsaker, rotfrukter, frukt samt potatis, ris och spannmalsprodukter minskas. Dessutom bor
extra fett med bra fettkvalitet tillsdttas. Maltidens kulinariska kvalitet ar viktig och det &r bra om det
finns bade sota och salta ratter att valja pa beroende pa vad patienten kan ténka sig att ata.

En variant ar att planera menyn med ett utbud av smaratter och aptitretare, som sma smakbitar,
meze eller tapas, och lata patienten vilja s4 m&nga som aptiten for tillfllet tillater. Aven drycken &r
en viktig del av maltiden. Den kan bidra med energi och naring utan att ge sa stor mattnad.
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Dygns- eller nattfastan, det vill sdga den langsta tiden mellan maltiderna bor i dessa fall inte
overskrida elva timmar. | praktiken innebar ett forstarkt maltidsstod att vardpersonal behdver kunna
erbjuda vakna vardtagare lampligt mellanmal och dryck dygnet runt, alternativt att uppegaende
vardtagare sjalva kan forse sig med bra mellanmal nér de sjdlva onskar.

Ett forstarkt maltidsstod kan lampa sig for alla med nedsatt aptit, eller som inte har lust eller ork att
dta en hel portion. Det dr exempelvis dldre, svart sjuka och nyopererade patienter med flera.

Tallriksmodellen fér personer med nedsatt aptit.

Maltidsstod pa vardavdelning

Precis som det maste finnas kunskap och rutiner bland personalen som arbetar allra ndrmast
vardtagaren kring hur och vad som serveras till huvudmaltiderna, behover det finnas rutiner for hur
och nar frukost och mellanmal ska erbjudas, sa att ingen maltid gloms bort. Det behdver dven
sakerstallas att maltidsstodet pa vardavdelning fungerar pa kvallar och helger. Det ar ocksa viktigt att
den som bestaller mat fran kdket samt tar upp bestallningar fran patienter har kunskap om bra
livsmedelsval utifran olika sjukdomstillstand samt energi- och naringsméssiga behov.

Manga sma maltider staller hogre krav pa god munhygien for att minska risken for karies och andra
tandproblem. Detta kan vissa vardtagare behova hjalp med. S6ta mellanmal bor inte serveras pa
kvéallen om inte tandborstning eller munskéljning erbjuds efterat.

Mat for barn pa sjukhus

Barn pa sjukhus behéver hdlsosam mat, precis som alla andra, men i manga fall ar det viktigare att
barnet far mat hon eller han tycker om an att den &r naringsriktig. En anpassad meny med ett
varierat och brett utbud av hdlsosamma, lockande huvudratter, smaratter, mellanmal och efterratter
som utgar fran barns smak och preferenser dr avgorande for att maten ats upp. Maltidernas
energiinnehall och portionsstorlek bor utga fran barnets vikt, viktutveckling, 1angd, alder och
sjukdom.

For barn under ett ar ar det bra om det finns modersmjolksersattning, valling, barnmatsburkar med
mera pa avdelningen.

| bilaga 1 sammanfattas ett urval av de referensvarden som anges i de nordiska
naringsrekommendationerna for barn fran 6 manaders alder.
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5 steg for maltidsplanering i praktiken

Planeringen av goda, naringsriktiga och miljosmarta maltider pa sjukhus kan sammanfattas i fem
steg:

1. Utga fran ett energi- och naringsinnehall som passar de flesta och skapa en grundmeny utifran
det, (se bilaga 1). Valj ratter och recept efter matgasternas preferenser, sdsong i naromradet,
tillgang pa ravaror och majlighet att anvanda eventuella matrester i sjukhuskoket. Lds mer om
tillampning av miljo- och naringsaspekter i avsnittet Hdllbara livsmedelsval pa sjukhus — for
hdlsan och miljén.

2. Se till att det forutom huvudmaltider finns ett brett utbud av smaratter och mellanmal som kan
erbjudas dygnet runt for patienter med nedsatt aptit, som behover ett forstarkt maltidsstod.

3. Anpassa matratter pa den ordinarie menyn till matgaster med allergi, 6verkanslighet och andra
medicinska behov.

4. Laga matien mangd som faktiskt dts upp. Utforma bestallningssystemet sa att det minimerar
matsvinn. Det kan exempelvis vara ett system som mojliggor separat bestallning av olika
komponenter samt flexibla forpacknings- eller portionsstorlekar.

5. Dokumentation kring patienters individuella behov och preferenser, inklusive eventuella
allergier, samt uppféljning av konsumtion i form av exempelvis mat- och vatskeregistrering
behover finnas tillganglig i ett praktiskt format nara vardtagaren. Lds mer under rubrikerna
Individuella anpassningar av mdltiderna och Uppféljning av maltidernas ndringsinnehdll och
patienternas konsumtion.

Att planera bra frukostar och mellanmal
For att frukost och mellanmal ska ge tillrackligt med naring kan de gérna planeras utifran
Tallriksmodellens tre delar:

e Brod och/eller flingor, misli eller andra spannmal.

e Proteinrikt livsmedel (paldagg, mjolkprodukt eller berikad vegetabilisk dryck/vegetabiliskt
alternativ till yoghurt).

e Gronsaker, bar och frukt.

Anviand garna livsmedel med Nyckelhalsmarkning.

S6ta men naringsfattiga livsmedel, som exempelvis kaffebrdd, s6tad yoghurt, fruktkram,
nyponsoppa, saft eller glass till frukost och mellanmal kan behdva finnas tillgangliga for patienter
med nedsatt aptit. Ddremot bor de inte erbjudas dagligen till andra patienter, da de ger for mycket
socker och for lite naring.

Frukost och mellanmal kan generellt vara ganska lika, men gar att variera med olika sorters frukter,
gronsaker, smoothies och drinkar, brodsorter, paldgg och tillbehér. Aven har gar det att planera
menyn med ett utbud av smaréatter i form av sma smakbitar, meze eller tapas, och lata patienten ha
mojlighet att vilja s manga som aptiten for tillfallet tillater.

Aven vid frukost och mellanmal &r det viktigt att maltiden serveras p3 ett trivsamt satt. Att ta sig tid
att erbjuda och presentera valmajligheterna och duka upp maten pa ett tilltalande satt visar att dven
dessa maltider ar betydelsefulla for att fylla pa med energi- och naring.
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Individuella anpassningar av maltiderna
Specialkost till patienter utifran medicinska behov

Sjukhuset ska kunna tillhandahalla saker specialkost till patienter med allergi, celiaki
(glutenintolerans) och annan 6verkéanslighet. Las mer om saker specialkost i avsnittet Sdkra mdltider.
Specialkosten som erbjuds ska forstas dven vara god, naringsriktig och lagad med omsorg.

Vid vissa medicinska tillstand och sjukdomar kan patienten behova sarskild nutritionsbehandling. Det
kan till exempel vara personer som genomgatt olika typer av kirurgiska ingrepp. Det kan dven vara
fettreducerad kost och/eller laktosreducerad kost vid olika typer av mag-tarmproblematik, som
gastropares och inflammatoriska tarmsjukdomar. Det kan vara protein-, kalium- och
natriumreducerad kost vid njursjukdom och mat anpassad till dialysbehandling. Det ar behandlande
lakare, dietist eller sjukskoterska som ordinerar den typen av atgarder. Socialstyrelsen ar den
myndighet som ansvarar for kunskapsstéd och rekommendationer om nutritionsbehandling vid
specifika sjukdomstillstand. Kunskap om sjukdomsspecifik specialkost finns dven hos avdelningens
nutritionsutbildade personal, till exempel en dietist, som ocksa kan hjélpa till med andra fragor kring
mat och maltider, bedémning och uppféljning av energi- och naringsbehov samt
nutritionsbehandling.

Anpassad konsistens pa maten

Manga sjuka och dldre kan ha svarigheter att dta och dricka. Olika behandlingar, muskelsvaghet,
stroke, forvirring, demenssjukdom samt dalig tandstatus ar exempel pa sadant som kan orsaka
problem att sonderdela maten i munnen eller att svédlja. Dysfagi, det vill sdga svarighet att svélja, ar
en riskfaktor for underndring, kvavning och lunginflammation. Logoped, arbetsterapeut, dietist,
lakare och tandlékare &r yrkesgrupper som alla pa olika satt kan behdvas for att maltiden, svaljningen
och néringsintaget ska fungera pa ett bra satt.

Patienter med olika grad av dysfagi eller andra atsvarigheter kan behdva olika typer av konsistenser
pa maten. For att underlatta journalforing och 6verrapportering ar det viktigt att bendmningen pa de
olika texturerna ar valkdnda och anvands pa samma satt.

Konsistenser som kan vara aktuella:
* Hel och delad — normal konsistens som delas pa tallriken.
*  Grov paté — luftig, mjuk, sammanhallen och grovkornig konsistens.
e Timbal — mjuk, slat och sammanhallen, likt en omelett.
e Gelé — mjuk och hal.
*  Flytande —slat och rinnande.
* Tjockflytande —ibland lattare att svalja an flytande.

Vid bedomning av individens behov av konsistensanpassning behover alla maltider, aven smaratter,
mellanmal och frukost, ses 6ver. Endast de komponenter som &r svara for personen att ata ska
anpassas sa att den tuggférmaga som finns bibehalls. Vissa ratter har naturligt en konsistens som ar
latt att tugga och svélja, som redda soppor, dggratter, kottfarsratter, korv utan skinn och manga
fiskratter. Gener6st med sas till maten kan underlatta dtandet. Kolsyrade drycker kan stimulera
sviljreflexen och darfér underlatta for vissa personer med svéljsvarigheter. Aven konsistensanpassad
mat behover vara smakrik och naringstat och gérna utga fran samma meny som andra vardtagare
erbjuds. En aptitlig upplaggning och presentation ar extra viktig, komponenterna bor hanteras var for
sig och inte roras ihop.
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1064 Konsistensanpassning kan medfdra 6kad risk for tillvaxt av mikroorganismer i maten. Las mer i
1065 avsnittet Sdkra maltider.

1066  Atstodjande atgarder

1067 For att underlatta eller géra det mojligt att dta kan olika dtstodjande atgarder behdvas. Exempel pa
1068  atstodjande atgarder:

1069 *  Anpassad sittstallning. Uppratt eller |att framatlutad stallning gor det lattare att svélja.
1070 * Hjalp att lagga upp mat pa tallriken.

1071 *  Hijalp att skdra upp maten pa tallriken.

1072 *  Guidning for att ata sjalv.

1073 e Uppmuntran, paminnelse om att ata.

1074 «  Atgarder for att minska illamaende.

1075 ¢ Smartstillande lokalbehandling av mun och svalg.

1076 e Matning.

1077 + Athjialpmedel, som anpassade bestick, tallrik med hég kant och drickvanlig mugg. Det finns
1078 aven speciella matningsrobotar som underlattar patientens oberoende.

1079

1080 Onskemal om individuellt anpassad mat utéver medicinska behov

1081 Sjukhuset kan motas av 6nskemal om individuellt anpassad mat utdéver medicinska behov,

1082  exempelvis utifran religiosa, kulturella, etiska eller kvalitetsmassiga motiv.

1083 Diskrimineringslagen (2008:567) férbjuder diskriminering som har samband med kon,

1084  konsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning,
1085  funktionsnedsattning, sexuell ldggning eller alder.

1086  Etnisk bakgrund, sprak, religion och personliga 6nskemal spelar stor roll for vad och hur den enskilde
1087 patienten vill 4ta. Matvanor kan variera mycket mellan och inom lander. Religioner och kulturer har
1088  olika uppfattningar och regler fér vad man far och inte far ata. De regler som finns gar oftast ut pa att
1089 man ska avhalla sig fran vissa livsmedel. Hur val en person foljer de religiosa féreskrifterna varierar
1090 och det ar darfor viktigt att fraga efter de personliga dnskemalen.

1091 Nar det géller dnskemal om individuellt anpassad mat utéver medicinska behov eller motiv som har
1092  samband med en diskrimineringsgrund, saknas tydliga ramar for vad sjukhus ar skyldiga att

1093 tillhandahalla. Livsmedelsverket rekommenderar att varje region och/eller sjukhus — utifran

1094  verksamhetens forutsattningar — beslutar hur langt, och pa vilket satt, man har mojlighet att

1095  tillmotesga enskilda 6nskemal utéver vad som ar reglerat i lagstiftning.

1006 Uppfoljning.av maltidernas naringsinnehall och patienternas
1097 konsumtion

1098 Referensvardena for energi- och naringsintag som anges i de nordiska naringsrekommendationerna,
1099 NNR 2012, galler for ett genomsnitt av minst en vecka. Naringsvardesberakningar ar ett verktyg for
1100 att planera hur dygnets alla maltider ska bidra till det totala energi- och naringsintaget och utgoér en
1101  grund for uppféljning av energi- och naringsintag pa bade individ- och gruppniva. Men berakningar
1102 innebar i sig ingen garanti for att varje individ far sitt energi- och naringsbehov tillgodosett. Oavsett
1103 hur matens naringsmassiga kvalitet sakerstalls ar det viktigt att folja upp hur mycket mat den

1104  enskilda patienten faktiskt ater. Kvalitetssakring av maltiderna sker darfér bast genom att se dver
1105  vardtagarnas verkliga intag av mat och dryck, exempelvis med hjalp av en mat- och
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1111
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vatskeregistrering. For en person med sma marginaler kan det snabbt ga utfér om maltider missas
eller inte ats upp. Forst nar maten har hamnat i magen gor den nytta. Darfor ar det viktigt att det
finns tydliga rutiner pa vardavdelningen for hur uppféljningen ska ga till och vem som ansvarar for att
folja upp och vidta atgarder i de fall patienter inte ater tillrackligt.

Mat- och vatskeregistrering

Att registrera vad patienten ater och dricker under en period &r inte bara relevant fér personer som
beddmts som undernarda eller som riskerar att utveckla undernaring. Registreringen kan
uppmarksamma obalans mellan intag och behov, eller ett otillrdckligt intag av mat och vatska dven
hos andra patientgrupper. Att regelbundet registrera och mata patienternas konsumtion ar ocksa ett
bra satt for sjukhuset att folja upp hur manga patienter som ater en hel portion av den serverade
maten som en grund for fortsatt menyutveckling och menyplanering.
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Hallbara livsmedelsval pa sjukhus — for
halsan och miljon

Hallbar mat for hadlsan och miljon handlar om mer gront och mindre kott, mer
miljosmarta produkter, lagom mycket mat och minskat matsvinn.

Pa de har sidorna finns information om hur avsnitten Miljésmarta mdltider och
Ndringsriktiga mdltider kan tilldmpas i praktiken, genom hallbara livsmedelsval.
Utgangspunkten ar kostradden Hitta ditt satt, som beskriver vad manniskor i Sverige
generellt behover dta mer av, byta ut respektive dta mindre av.

Mer gront och frukt

Vegetabilier har generellt mindre paverkan pa miljon dn animalier. Erbjud flera vegetariska ratter pa
den ordinarie menyn och marknadsfér dem pa ett lockande satt. Lattatna vegetariska réror som
hummus av olika arter och bénor kan anvandas flexibelt —i huvudmaltider, som paldgg och till
mellanmal.

Gront eller frukt till varje maltid — garna olika sorter

Gronsaker, rotfrukter, frukt och bar innehaller mycket vitaminer, mineraler, antioxidanter och fibrer.
Att ata mycket frukt och gront minskar risken for de stora folksjukdomarna. Darfér bér de flesta
maltiderna, dven mellanmalen, innehalla gronsaker och/eller frukt. Om det gar att erbjuda ett
fargrikt och inbjudande salladsbord kan det lyfta en maltid och locka till aptit. Utbudet kan besta av
flera komponenter varje dag, giarna bade grova gronsaker, baljvaxter och salladsgronsaker eller frukt.

Erbjud baljvaxter

Artor, bénor och linser &r rika pé jarn, protein, fibrer och B-vitaminer — de &r bra som
salladsgronsaker eller ett hallbart alternativ till kott. Lis mer om saker hantering och tillagning av
baljvaxter i avsnittet Sdkra maltider.

For personer med nedsatt aptit

Minska pa mangden gronsaker och rotfrukter i maltiden om orken eller aptiten inte finns for att ata
fulla portioner. De far ge plats for exempelvis baljvaxter, dgg, kott och ost — mer energitata livsmedel
som dessutom ger mycket protein.

Gor miljosmarta val

Grova gronsaker som rotfrukter, kal, 16k och baljvaxter ar miljésmarta val. De har mindre
klimatpaverkan an salladsgrénsaker och kan lagras langre. Gronsaker och frukter som inte har
besprutats sa mycket eller inte alls, till exempel ekologiska alternativ, bidrar till en giftfri miljé och
biologisk mangfald. Svenska vaxthusodlade gronsaker har jamforelsevis liten klimatpaverkan, bland
annat eftersom fornybara branslen anvands i allt hogre grad. Kansliga gronsaker, frukter och bar som
transporteras med flyg eller langa kyltransporter har storre klimatpaverkan. Det ar darfor miljosmart
att valja sadant som finns i sdsong i ndromradet.

Mer fisk och skaldjur

Att ata fisk tva till tre ganger i veckan, varav en gang fet fisk, ar bra for halsan. Personer som éater fisk
har ocksa lattare att fa i sig de naringsamnen de behover for att ma bra. Feta fiskar som sill, lax och
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makrill ar sarskilt rika pa fleromattade fetter och D-vitamin som manga far for lite av. Darfor ar det
bra att variera fiskratterna och erbjuda olika sorters fisk pa menyn.

Livsmedelsverket rekommenderar att strémming/sill eller annan fet fisk fran Ostersjén, Bottniska
viken, Vanern och Véttern inte serveras pa sjukhus, eftersom den ofta innehaller for hoga halter
miljoféroreningar for barn, ungdomar och kvinnor i barnafédande alder. Lds mer i avsnittet Sdkra
madltider.

For personer med nedsatt aptit

Fisk &r bra dven for den som inte har sa stor aptit. Om det ar svart att ata en hel fiskmaltid kan
kanske fisk som smorgaspalagg ga bra. Sill, ansjovis, d4gg med kaviar, lax- eller tonfiskpastej ar
utmarkta som naringsrika smaratter.

Valj miljomarkt fisk och skaldjur

En alltfér hog konsumtion av vissa arter och bestand kan leda till utfiskning. Darfor ar det viktigt att
kopa in fisk och skaldjur som kommer fran stabila bestand och &r fiskade eller odlade pa ett
skonsamt satt. Som stdd finns exempelvis Upphandlingsmyndighetens hallbarhetskriterier for fisk
och skaldjur, Varldsnaturfonden WWF:s fiskguide eller miljoméarkningar som MSC (Marine
Stewardship Council), ASC (Aquaculture Stewardship Council) och KRAV.

Ta hjalp av Nyckelhalet!

Nyckelhalet &r Livsmedelsverkets symbol som gor det enklare att valja nyttigt. Det finns pa livsmedel
som innehaller mer fibrer och fullkorn, mindre socker och salt och nyttigare eller mindre fett. Mat
som ar markt med Nyckelhalet passar bade barn och vuxna, sjuka och friska.

Nyckelhalsmarkta livsmedel ska uppfylla krav kring fibrer, fullkorn, socker, salt och fetter. Eftersom
olika livsmedelsgrupper innehaller olika sorters naring och i olika mangd skiljer sig kraven at for varje
grupp — flingor jamférs med flingor och korv med korv. Nyckelhalet ar en frivillig markning och det
kan finnas livsmedel som uppfyller kriterierna utan att vara Nyckelhalsmarkta. Lds mer om kriterierna
i foreskriften LIVSFS 2015:1 Nyckelhalet.

Byt till fullkorn

Fullkornsvarianter av pasta, ris, bulgur, brod och andra spannmal dr mer naringsrika eftersom inga
delar siktas bort. Att regelbundet ata fullkorn minskar risken for hjart- och karlsjukdom, typ 2-
diabetes, 6vervikt och vissa cancerformer.

For personer med nedsatt aptit

Minska pa mangden pasta, ris och brod for att ge tillrackligt utrymme fér protein och fett. Det bréd
eller pasta som patienten orkar ata far garna vara av fullkorn, fullkorn &r bra for alla. Kombinera
gdrna en mindre portion fullkorn, som bréd, med feta och proteinrika paldgg, som agg, paste;j,
bonrora eller fisk.

Miljésmarta val av spannmal

Spannmalsprodukter och potatis har mindre klimatpaverkan &n ris som odlas pa vattendrankta
marker och slapper ut relativt mycket vaxthusgaser. Spannmal som inte besprutats sa mycket eller
inte alls, till exempel ekologiska alternativ, bidrar till en giftfri miljo och biologisk mangfald.
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Byt till nyttiga matfetter

Alla manniskor behover fett, men ratt sorts fett. Oljor och andra Nyckelhalsmarkta matfetter
innehaller omittade fetter som de flesta behdver dta mer av. Aven feta varianter, med stor andel
omattat fett, far markas med Nyckelhalet. | rapsolja finns det sarskilt nyttiga omega-3-fettet som
kroppen inte kan bilda sjdlv. Det mattade fettet ar mindre nyttigt och finns i exempelvis smor och
smorbaserade matfetter. Anvand i forsta hand Nyckelhalsmarkta matfetter som ar berikade med D-
vitamin.

For personer med nedsatt aptit

For personer med nedsatt aptit ar det viktigast att fa i sig tillrackligt med energi, och for dem ar det
darfor bra med matfetter med hog fetthalt. Anvand ordentligt av fullfeta smorgasfetter, garna
Nyckelhalsmarkta, och tillsatt extra fett i maten dar det ar mojligt.

Miljésmarta val av matfetter

Rapsolja och olivolja paverkar generellt miljon mindre an palmolja, som aterfinns i en del matfetter
liksom i manga andra produkter. Las pa ingrediensférteckningen. Smor har storre paverkan pa
klimatet dn oljorna, men kan samtidigt bidra till ett rikt odlingslandskap och biologisk mangfald.
Ekologiska matfetter bidrar till giftfri miljo och biologisk mangfald.

Byt till os6tade och magra mejeriprodukter

Mejeriprodukter innehaller protein och viktiga vitaminer och mineraler som kalcium. Beroende pa
vad en person ater i ovrigt, till exempel av ost, racker det med 2-5 dI fil, yoghurt och mj6lk per dag
for att fa tillrackligt med kalcium. For att minska intaget av socker och mattat fett ar det bra om
sjukhusen erbjuder osdtade och magra mejeriprodukter. Yoghurt eller fil kan smaksattas med farska
eller frysta frukter och bar istallet. Mager mjolk innehaller lika mycket naring som en fetare mjolk,
men mindre mattat fett.

Véaxtbaserade alternativ till mjolk, fil och yoghurt, exempelvis havredryck eller sojaprodukter, bor
vara osotade och berikade med kalcium, selen, riboflavin (vitamin B2), vitamin B12 och D-vitamin.

For personer med nedsatt aptit

Vilj feta varianter av mejeriprodukter eller vaxtbaserade alternativ eftersom de ger mer energi.
Servera exempelvis kott-, fisk- eller bonratter tillsammans med rikligt med sas och komplettera
maltiderna med proteinrika tillbeh6r som fet kvarg, yoghurt eller créme fraiche.

Miljosmartaval av mejeriprodukter

Mejeriprodukter kommer fran kor som slapper ut metangas, vilket dr negativt for klimatet. Samtidigt
kan betande djur gora en insats for miljon. | exempelvis Sverige bidrar de till ett rikt odlingslandskap
och till att naturbetesmarker halls 6ppna. Det gynnar manga hotade arter. Ekologiska
mejeriprodukter bidrar till giftfri miljé och biologisk mangfald.

Maltidsdryck

Val av maltidsdryck bor goras utifran vad som serveras i 6vrigt och patientens dnskemal. Vatten ar en
bra maltidsdryck.

For personer med nedsatt aptit

For den som inte orkar &ta sa stora matportioner kan maltidsdrycken bidra med extra energi. Servera
eller uppmuntra da garna till nagot annat an vatten till maten, till exempel mjolk, vegetabiliska
alternativ till mjolk, juice, sotade drycker med mera. Drycken kan ge viktig energi och protein utan att
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matta sa mycket. Smoothies och mycket energirika drycker mattar snabbt och kan darmed riskera att
mindre mat dts om de serveras till maltiden. De fungerar darfér battre som mellanmal.

Mindre rott kott och chark

Att halla nere mangden rott kott och chark ar bra for bade halsan och miljon. Kétt bidrar med manga
naringsamnen och ar inte minst en viktig jarnkalla, speciellt fér barn, ungdomar och kvinnor.
Samtidigt ar rott kott, och framfor allt chark, kopplat till 6kad risk for vissa cancerformer.
Charkprodukter innehaller dessutom ofta mycket salt och méttat fett. Livsmedelsverket har darfor
ett generellt rad om att begrdnsa mangden rétt kott och chark till hogst 500 gram per vecka, gérna
mindre. En sa liten del som majligt av den mangden bor vara chark. Radet géller bade vuxna och
barn. Darfor bor dven sjukhus halla nere mangden rott kott och sarskilt begransa mangden chark.

Ett satt att halla nere mangden rott kott och chark ar att servera mer vegetariskt, dgg, fisk och fagel.
Nar kott serveras, servera kottet i mindre mangd och tillsammans med gronsaker eller baljvaxter.
Eller dryga ut kottfarssasen eller grytan med bonor, kikartor eller linser. De ger bade jarn, protein och
andra viktiga ndringsimnen men bara en brakdel sa stor klimatpaverkan som kott. Nar chark serveras
- valj de charkprodukter som bidrar med mycket naring, exempelvis blodpudding som innehaller
mycket jarn. Istallet for skinka och korv som palagg kan man variera med exempelvis hummus,
makrill, agg och vegetariska pastejer.

For personer med nedsatt aptit

For nagon med nedsatt aptit ar det viktigt att fa i sig tillrdckligt med proteiner. Protein finns i kott,
men ocksa i manga andra livsmedel. Om rott kétt minskas i menyn behoéver detta ersattas med andra
proteinrika livsmedel som fisk, fagel, mjolkprodukter, agg, bonor, arter eller linser.

Miljosmarta val av kott

Kott ar det livsmedel som paverkar klimatet och miljon mest — valj darfoér kottet med omsorg. Det
finns flera miljomarkningar som visar pa mer hallbara val av kott, exempelvis naturbeteskott,
ekologiskt och klimatcertifierat.

Kor och andra idisslare slapper ut metangas, vilket ar negativt for klimatet. Samtidigt kan betande
djur gora en insats for miljon. | exempelvis Sverige bidrar de till ett rikt odlingslandskap och till att
naturbetesmarker halls 6ppna. Det gynnar manga hotade arter. | jaimforelse med andra lander star
sig svensk kottproduktion val dven nar det galler djuromsorg, anvandning av antibiotika och
klimatpaverkan. Om kéttmangden minskas kan budgeten racka till kétt som ar producerat pa ett mer
hallbart satt, och med stérre hansyn till hur djuren mar.

Med rott kott menas kott fran not, gris, lamm, ren och vilt. Med charkprodukter menas kétt (Gven
fagel) som har rokts, behandlats med nitrit eller konserverats pa annat satt. Exempel ar korv, bacon,
kassler, rokt skinka, salami, leverpastej och blodpudding.

Mindre socker

Sjukhus bér minimera utbudet av sockerrika livsmedel som saft, lask, godis, glass och kakor. Denna
typ av livsmedel bidrar med mycket energi men ar mest “tomma kalorier”.

Personer som ater och dricker mycket sott riskerar att ga upp i vikt, och kan fa svart att fa i sig de
viktiga vitaminer och mineraler som kroppen behover. Socker och smaatande 6kar ocksa risken for

38



1279
1280

1281
1282

1283
1284

1285
1286
1287
1288

1289
1290
1291

1292
1293
1294
1295
1296

1297
1298
1299

1300
1301
1302

1303
1304
1305
1306

1307
1308

karies. S6tad yoghurt, sota flingor, fruktkramer och fruktsoppor kan ocksa innehalla mycket socker.
Las pa ingrediensfoérteckningen.

Livsmedel s6tade med s6tningsmedel ger ingen energi fran socker men bidrar oftast inte heller med
naring.

Aven om mingden socker bér hallas nere s& mycket som mojligt kan det i en valplanerad meny
sjalvklart inga ketchup eller sylt som tillbehor till ratter som kéttbullar eller blodpudding.

For personer med nedsatt aptit

For personer med nedsatt aptit, som har svart att &ta tillrackligt, kan socker, bakverk, sota efterratter
och drycker bidra med viktig energi, vilket ar nodvandigt for lakning och tillfrisknande. Darfor kan de
vara ett viktigt komplement till den dvriga maten.

Miljosmarta val
Produktionen av socker, sotsaker och lask har paverkan pa miljon, utan att produkterna bidrar med
sa mycket naring.

Mindre salt

Manga barn, ungdomar och vuxna far i sig mer salt an vad som &r bra for halsan. Det ar darfor viktigt
att inte anvanda for mycket salt i maten. Storsta delen av saltet i maten kommer fran kott- och
charkprodukter, brod, ost och fardigmat. Servera garna produkter som uppfyller kriterierna for
Nyckelhalet, de innehaller mindre salt.

Salta ytterst mattligt i matlagningen. Farska ortkryddor, vitlok, ingefara, chili, citron och lime ar
exempel pa smakhojare som delvis kan ersatta saltet. Vissa ingredienser innehaller redan mycket
salt, exempelvis buljong, sojasas och vissa blandkryddor. Anvand garna lagsaltade buljonger.

Anvand jodberikat salt
Det salt som anvands bor vara jodberikat. Jod behovs for kroppens @mnesomsattning. Men det
behovs inga stora mangder salt for att fa i sig tillrackligt med jod.

For personer med nedsatt aptit

For personer med nedsatt aptit eller vid undernaring kan det vara viktigare att maten smakar som
den brukar, an att halla igen pa saltet. Salt mat kan till och med stimulera bade aptit och
salivproduktion.

Umami, som bland annat finns i vissa kryddblandningar och saltsorter, fungerar som smakforstarkare
och ar bade aptitstimulerande och 6kar saliven.

39



1309

1310

1311
1312
1313
1314
1315
1316
1317

1318
1319
1320
1321
1322

1323
1324
1325
1326

1327
1328
1329

1330
1331

1332
1333
1334
1335

1336

1337

1338
1339
1340
1341
1342
1343
1344

1345
1346
1347
1348

Sakra maltider

Sammanfattning

e All personal som hanterar livsmedel har kunskap om livsmedelssdkerhet och rutiner for att
hantera risker.

e Réatt mat serveras till ratt person.

e Kall mat férvaras kallt, hogst +4 °C, och varm mat férvaras tillrackligt varmt, minst +60 °C.

e Risken for matforgiftning minskas genom ratt hantering av vissa risklivsmedel.

e Konsistensanpassad mat hanteras med sarskilt noggrann hygien.

e Patienterna ges mdjlighet att tvatta handerna fore maltiden.

All mat som serveras pa sjukhus ska vara saker att ata. Patienterna ska kénna sig trygga
och inte bli sjuka av maten. Manga sjukdomar, liksom vissa mediciner, sanker
patientens immunforsvar. Det innebar att sjuka och skéra personer ar extra kansliga
for vissa bakterier och virus som orsakar matforgiftningar. Det kraver sarskild
noggrannhet och kunskap av den som lagar och hanterar mat.

Det ar viktigt att all personal som hanterar mat och livsmedel har kunskap om livsmedelssdkerhet
och det ska finnas rutiner for hur faror ska hanteras, forebyggas och atgéardas. Det behdvs ocksa
rutiner som sdkerstéller att patienten far ratt mat. Det kan exempelvis gélla konsistensanpassad mat
eller specialkost for patienter med allergi och annan 6verkanslighet.

God handhygien vid all hantering av mat ar speciellt viktigt pa sjukhus. Darfor ska inte bara
vardpersonal och servicepersonal som hanterar maltider tvatta handerna, patienterna ska ocksa ges
mojlighet att tvatta handerna fére maltiden.

Kunskap om hygien och matsakerhet

All personal som hanterar mat pa sjukhus, dven vardpersonal eller servicepersonal ute pa avdelning,
behover ha kunskap om livsmedelshygien och livsmedelssdkerhet och fa lamplig utbildning i detta.
Exempel pa utbildningsupplagg finns i branschriktlinjerna Offentlig sdker mat, utgivna av Sveriges
Kommuner och Landsting.

Livsmedelslagstiftningen

Den som serverar mat at andra ansvarar enligt lagen for att maten ar sdker och for att ge korrekt
information till den som &ter. Ansvaret for att kraven i livsmedelslagstiftningen foljs ligger hos
livsmedelsforetagaren. Om maten lagas pa sjukhuset betraktas sjukhuset som livsmedelsforetagaren.
Om maten lagas pa entreprenad ar bade entreprenéren och sjukhuset livsmedelsféretagare. Fran det
att maten anlander till sjukhuset &r det sjukhuset som ansvarar for att patientmaltiderna &r sékra,
oavsett var maten tillagas och vem som serverar den. Las mer i avsnittet Dokument som styr
madltidsverksamheten.

| ansvaret ingar att avsatta resurser sa att berord personal har ratt kompetens utifran
arbetsuppgifter som ska utféras och vilka risker som ar forknippade med den hantering som gors.
Branschriktlinjerna Offentlig séker mat, utgivna av Sveriges Kommuner och Landsting, ar framtagna
for att gora det enkelt att kontrollera den egna verksamheten och félja livsmedelslagstiftningen.
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Grundlaggande rutiner for livsmedelshygien
Livsmedelsforetagaren ska sakerstalla att personalen har tillrackliga kunskaper i livsmedelshygien for
att hantera livsmedel pa ett sakert satt.

Foljande grundldaggande hygienrutiner ar viktiga:

70

60

Alla som arbetar eller hjalper till i koket eller serveringen, saval kokspersonal som
vardpersonal, ska vara friska och ha klader som &r lampliga for arbetsuppgiften.

Det ar viktigt att alla som arbetar med livsmedel och servering har rena hander.

Se till att den kalla maten ar kall (hogst +4 °C) och att den varma halls tillrackligt varm (minst
60°C). Kontrollera med termometer. De flesta bakterier vaxer till som bast mellan 20 och

45 °C, se figur 4.

Hall ytor och redskap rena och torra. I tillagningskoket ar det sarskilt viktigt att halla isar
ravaror fran mat som ar fardig att atas.

Pa avdelningen ska patienter ges majlighet att tvatta hdnderna fore maltiden.

Over +70 °C Alla mikroorganismer dor
(parasiter, virus, bakterier)

+60-70 °C Ingen bakterietillvaxt,

vissa mikroorganismer dor

+45-60 °C Langsam bakterietillvaxt

+20-45 °C Mycket snabb bakterietillvaxt

+8-20 °C Viss bakterietillvaxt

+4-8 °C Langsam bakterietillvaxt
+0-4 °C Mycket Idngsam bakterietillvaxt

Under +/-0 °C Ingen tillvéxt av
mikroorganismer

Figur 4. | rumstemperatur vixer bakterier till som bdst. Hall ddrfér kall mat kall och varm mat varm.

Det ar viktigt att ha rutiner och kontrollera att maten ar sdker dven efter att den har transporterats
fran tillagningskok till avdelningen dar patienterna ska ata, till exempel genom att kontrollera att
temperaturen ar tillrackligt hog for varm mat, eller tillrdckligt 1ag for kall mat.

Glom inte matgladjen

Manga patienter i varden ar, eller riskerar att bli, undernarda. Darfor ar det viktigt att ha patientens
matlust i fokus, och rutinerna kring hygien behdéver samverka med malet om att dven erbjuda en
trevlig maltid.
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Specialkost till patienter med allergi och annan overkanslighet

Patienter med allergi, celiaki (glutenintolerans) eller annan éverkanslighet har ratt till mat som de
sakert kan ata utan att riskera att bli sjuka. Att vara allergisk eller intolerant mot mat innebar att man
inte tal mat som de flesta andra kan dta. Det 4mne som kroppen reagerar pa benamns ofta allergen.
Se de vanligaste diagnoserna i tabellen nedan.

Typ Orsakande @mnen/allergener | Symtom

Allergi Sarskilda proteiner i mat De vanligaste symtomen ar
(exempelvis i mjolk, dgg, fisk, magont, krékningar, diarré,
skaldjur, jordnotter, soja, hudutslag och astma. Ett
notter, froer och vete). livshotande tillstand kallat

allergisk chock kan intraffa. Aven
tillvaxthamning hos barn kan vara

ett symtom.
Celiaki (glutenintolerans) | Gluten som finns i vete, rag, Tunntarmen skadas och
korn och dinkel (spelt). Vanlig inflammeras av gluten. Kan ge
havre ar oftast fororenad med symtom relaterade till
gluten (specialframstalld naringsbrist, till exempel
glutenfri havre finns). tillvaxthamning hos barn eller

trotthet. Magont, krakningar och
diarré kan vara akuta besvar.
Laktosintolerans Laktos (mjolksocker). Magont, gaser, diarré.

Skilj pa mjolkproteinallergi och laktosintolerans
Mijolkproteinallergi och laktosintolerans ar tva helt olika diagnoser.

Laktosintoleranta kan inte bryta ned kolhydraterna i mjolken (laktos) medan mjolkproteinallergiker
inte tal proteinerna i mjélken. En person med mjolkproteinallergi ska aldrig serveras laktosfri mjolk,
ost eller nagot annat livsmedel som innehaller mjélk. Om en allergisk person far i sig det den inte tal
kan det ge mycket allvarliga och i varsta fall livshotande symtom. De flesta med laktosintolerans tal
den mangd laktos som finns i en deciliter mjolk och de kan dven ata hardost. | tabellen ovan beskrivs
symtomen vid mjolkproteinallergi och laktosintolerans.

Rutiner kring allergi och 6verkanslighet

Verksamheten ska ha rutiner for att patienter med behov av specialkost far ratt mat. Det ar viktigt att
alla som arbetar med maltider till patienter med allergi och 6verkéanslighet har kompetens pa
omradet och fortbildas regelbundet. Personer med séarskilda behov har samma ratt till positiva
maltidsupplevelser som alla andra.

Vid en maltid hanteras ofta manga allergena ingredienser som kan orsaka 6verkanslighet eller allergi,
till exempel mjolk, dgg, fisk, spannmal och notter. Dessa allergener kan ge allvarliga reaktioner dven
vid sma mangder. Nagra av de vanliga orsakerna till att nagon reagerar pa allergen i maten ar att
nagot gar fel vid serveringen, att sammansatta livsmedel innehaller det personen inte tal eller att
redskap inte har varit rena och att maten darfor har fororenats med allergenet. Det ska finnas rutiner
for att sdkerstalla att detta inte sker. Vid kantin- eller bufféservering kan spill gbra att mat fororenas
med allergener fran annan mat. Vid kantin- och bufféservering ar det ocksa stor risk att redskap
sammanblandas.
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Om specialkosten ger upphov till en allergisk reaktion ska verksamhetsansvarig
(livsmedelsforetagaren) informera kommunens livsmedelsinspektér som ansvarar fér kontrollen av
verksamhetens kok. Vardavdelningen maste ocksa ha rutiner for att informera den som ar ansvarig
for koket eller den som tillagat maten. Rapporteringen ar till for att utreda orsaker, forbattra rutiner
och undvika att det hander igen.

Mat som anges vara fri fran ett allergen ska inte innehalla detta i en sadan halt att en allergisk eller
overkanslig person reagerar pa livsmedlet. For gluten- och laktosfria livsmedel finns sarskilda
gransvarden. Livsmedel, inklusive ravaror, kan vara markta med varningsmarkningen “Kan innehalla
spar av...”. Det saknas idag gransvarden for hur mycket allergen ett livsmedel far innehalla som ar
markt “kan innehalla spar av” och halterna allergener varierar mycket. Om man behdéver veta ifall
livsmedel markta med ”“Kan innehalla spar av...” kan utgora en risk i den egna verksamhetens kok,
bor man undersodka anledningen till att leverantéren markt produkten med varningsmarkningen.

Mer information och tolkningar av reglerna finns i Livsmedelsverkets vagledning Livsmedel sdrskilt
avsedda for personer med allergi eller intolerans (2012). Las mer om allergi och 6verkanslighet pa
Livsmedelsverkets webbplats.

Viktiga hallpunkter vid allergi och éverkanslighet

1. Ha kunskap om patienternas allergi och 6verkanslighet

e Tillgdnglig information om patienters allergi och 6verkanslighet

e Kompetens och kontinuerlig utbildning om allergi och annan éverkanslighet for personalen
2. Ha kunskap om matens innehall

e Recept
¢ Ingrediensforteckningar
e Inkop

e Anvand ursprungsforpackning/spara férpackningar

e Uppackade livsmedel och den fardiga maten kan behéva markas
3. Hall isar och hall rent

e Skyddad foérvaring av ravaror

e Rengjorda tillagningsytor och redskap

e Kok och maskiner rengors regelbundet

e Handtvatt
4. Servera ratt

e Tydlig information vid servering

e Personal att fraga

¢ Undvik kontaminering

Rutiner for saker mat pa vardavdelning

Utover livsmedelslagstiftningen finns Socialstyrelsens féreskrifter om basal hygien (SOSFS 2015:10)
inom all hdlso- och sjukvard, |as mer i avsnittet Dokument som styr mdltidsverksamheten. |
verksamheter dar vard- och omsorgsarbete kombineras med livsmedelshantering ar det extra viktigt
med hygienen. Basal hygien omfattar handhygien och anvandning av arbetsklader, skyddshandskar
och skyddsklader — det vill sdga atgarder som ska tillampas i den direkta varden och omsorgen for att
forebygga vardrelaterade infektioner. Lds mer pa Socialstyrelsens webbplats och i branschriktlinjerna
Offentlig sdker mat fran Sveriges Kommuner och Landsting.
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Ratt information till patienten

Oavsett om maten ar avsedd fér nagon med allergi eller inte maste den som ansvarar for maltiden
kdnna till och kunna informera om vilka av de 14 vanligaste allergena ingredienser som ingar i maten.

Las mer om informationsférordningen, som reglerar detta, pa Livsmedelsverkets webbplats.

Mat och interaktion med vissa lakemedel

En del livsmedel kan interagera med vissa lakemedel, vilket kan medfora att oonskade effekter
uppstar eller att lakemedlet inte ger den effekt det ska. Mer information om hur olika ldkemedel
interagerar med mat och dryck finns att lasa i FASS.

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad om ordination och hantering av Iikemedel i
hdlso- och sjukvarden (HSLF-FS 2017:37) kan det vid en lakemedelsgenomgang samtidigt goras en
bedémning av huruvida aktuell medicinering kan paverka formagan att 4ta. Om varden finner att det
ar sa, kan de i forsta undersoka om ldkemedlet dr nédvandigt, i andra hand undersdka majligheten
att ersatta lakemedlet med preparat som i lagre grad eller inte alls paverkar formagan att dta och i
sista hand kan atgarder vidtas for att kompensera for de problem som ldkemedlet skapar.

Risker forknippade med vissa livsmedel

Patienter som av olika anledningar har nedsatt immunforsvar ar kansligare for infektioner, dven
sadana som kan smitta via livsmedel. Vissa livsmedel som kan innehalla skadliga virus eller bakterier
bor darfor inte serveras till patienter med nedsatt immunférsvar. Det kan aven finnas andra skadliga
amnen i maten som i hoga halter kan ge toxiska effekter.

Koka frysta, importerade hallon

Det férekommer att importerade frysta hallon ar fororenade med norovirus, som orsakar
vinterkrdksjukan. Personer med nedsatt immunférsvar och skora aldre personer riskerar att bli
allvarligt sjuka av en norovirusinfektion. Darfor bor frysta importerade hallon kokas i en minut innan
de serveras, da dor viruset.

Konsistensanpassning medfor 6kad risk for tillvaxt av mikroorganismer
Finfordelning av mat, till exempel nar den pureas, medfor risk for tillvaxt av mikroorganismer om
maten inte hanteras ratt. Det ar darfor viktigt att personalen ar extra noga med hygienen och
varmhallningstemperaturen i samband med denna hantering. Mat med gelékonsistens som
innehaller kott och fisk ar ett utmarkt medium for tillvaxt av mikroorganismer och genomgar inte
nagon varmebehandling fére servering som kan doda bakterierna. Darfor ar god hygien och ratt
forvaringstemperatur extra viktigt nar mat med gelékonsistens hanteras.

Listeria monocytogenes i kyld atfardig mat och ostar

Listeria monocytogenes ar en bakterie som kan finnas i atfardiga kylvaror med lang hallbarhetstid, till
exempel vakuumforpackad gravad lax. Risken att smittas ar liten, men vid infektion kan bakterien
orsaka mycket allvarliga symtom hos riskgrupper, som blodférgiftning och hjarnhinneinflammation.
Riskgrupper ar personer med nedsatt immunforsvar, skéra dldre samt gravida. Personer som inte
tillhoér nagon riskgrupp blir vanligtvis inte sjuka.
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Storst risk utgor livsmedel som foérvaras flera veckor i kylskap och sedan ats utan att forst varmas
upp. Bast fére-datum pa sadana produkter ar ofta flera veckor. En kénslig person bor darfor bara ta
nyforpackade produkter.

Fér personer i riskgrupperna minskar risken att smittas av listeria genom féljande rad:
Upphettning och férvaring:

e Maltider/matlador som ska atas varma hettas upp ordentligt. All mat som dr genomvarmd till
rykande het ar sdker att ata, listeria dor nar maten upphettas till minst 70 °C i centrum.

e Forvara kylvaror kallt, ha helst 4 °C i kylskapet. Listeria forokar sig halften sa fort vid 4 °C
jamfort med vid 8 °C.

Kylda dtfdrdiga livsmedel kan serveras utan att férst virma dem om féljande rad foljs:

e Vakuumférpackad gravad eller rokt fisk: Kontrollera férpackningsdatum om fisken ska
serveras kall. Servera produkter senast en vecka efter férpackningsdatum. Fisken kan
serveras senare om den upphettats till rykande het i en tillagad ratt.

e Skivat kottpalagg, till exempel kokt medvurst och rokt skinka eller patéer: Kontrollera
forpackningsdatum. Servera produkten senast en vecka efter forpackningsdag. Om palagget
forvarats vid +4 °C kan det serveras upp till 14 dagar efter forpackningsdag. Skivat kottpalagg
kan serveras senare om det upphettats till rykande het i en tillagad ratt.

e Tinade frysta gronsaker bor forvaras i kylskap och dtas inom nagra fa dagar. Gronsakerna kan
serveras senare om de har upphettats till rykande heta i en tillagad ratt

e Delad eller skuren melon bor férvaras i kylskap och atas inom nagra fa dagar.

Servera inte:

e Opastoriserad mjolk eller farskost gjord pa opastoriserad mjolk.

e Mogel- och kittost dven om den ar gjord pa pastoriserad mjolk, till exempel brie, gorgonzola,
cheévre, eftersom dessa ostar ocksa kan innehalla listeria.

e Kalla forpackade sallader, smorgasar och réror som innehaller rokt/gravad fisk, mégel- och
kittost eller chark.

Ostar som kan serveras:

e Farskostar i ask, smaltost pa tub och alla slags hardostar. Halloumi, mozzarella samt fetaost som
ar fardigforpackad eller fetaost i |0svikt som dr pastoriserad. Alla typer av ostar kan dtas om de
serveras upphettade.

Salmonella i rda agg

Raa agg anvands ibland som protein och naringsberikning i exempelvis smoothies och efterratter.
Agg fr&n Norden innehéller mycket séllan salmonella. Det finns dven pastdriserade dgg som siljs pa
dunk. Vid pastorisering av dgg dor sjukdomsframkallande bakterier som till exempel salmonella.

Patienter med vissa sjukdomar eller kraftigt nedsatt immunférsvar

Patienter med vissa sjukdomar eller kraftigt nedsatt immunférsvar samt gravida kan vara kansliga for
bakterier, virus eller parasiter som inte innebar risk for andra. Férutom de mikroorganismer som
beskrivs i ovanstaende rad galler det parasiten toxoplasma och hepatit E.

Riskgrupper for toxoplasma ar gravida kvinnor samt personer med kraftigt nedsatt immunforsvar:
patienter med cancer, hiv/aids eller organtransplanterade personer.
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Riskgrupper for hepatit E ar personer med leversjukdom, alkoholmissbruk eller kraftigt nedsatt
immunforsvar, framforallt organtransplanterade som behandlats med stamceller samt
blodcancerpatienter under behandling.

Rad om toxoplasma och hepatit E for sarskilda riskgrupper samt rad for gravida finns pa
Livsmedelsverkets webbplats.

Miljéféroreningar i vildfangad fet fisk fran Ostersjén, Vanern och Vittern

Fisk innehaller manga viktiga naringsamnen och darfor skulle manga behdva dta mer fisk an vad de
gor idag. De flesta, och vanligaste, matfiskarna kan &tas ofta. Fisk fran vissa omraden kan dock
innehalla forhojda halter av miljoféroreningarna dioxin och PCB. Livsmedelsverkets rad ar att barn,
unga och kvinnor i barnafédande alder samt gravida och ammande kvinnor inte bor dta de fiskarna
oftare an 2—3 ganger per ar. Av den anledningen bor foljande fiskar inte serveras alls pa sjukhus:

e Vildfdngad lax och 6ring frdn Ostersjon, Bottniska viken och dess dlvar, Vinern och Vattern.
e Stromming/sill fran Ostersjon och Bottniska viken. (Strémming och sill &r samma fiskart. Sill
kallas den sdder om Kalmar, norr om Kalmar kallas den strémming). Inlagd sill som séljs i

butik eller via grossist ar fran norra Ishavet eller Vastkusten och innehaller lagre halter av
dessa miljogifter.

e Vildfangad sik fran Vanern och Vattern.

e Vildfangad roding fran Vattern.

Tillagning av baljvaxter

Baljvaxter (bonor, linser och arter) innehaller manga viktiga ndringsdmnen och paverkar dessutom
klimatet férhallandevis lite — i synnerhet nar de ersatter kott pa tallriken. Vaxterna innehaller
naturligt proteiner som kallas lektiner. Lektiner kan orsaka illamaende, krdkningar, diarré och
magsmartor om baljvaxterna inte tillagas pa ratt satt. Lektiner forstors och blir ofarliga vid
blotlaggning med efterféljande kokning. Darfor ar det viktigt att folja anvisningarna pa férpackningar
och i recept nar det galler koktid och blétlaggning av torkade baljvaxter.

Vatecyanid i krossade linfrén
Linfron innehaller amnen som kan bilda giftet vatecyanid. Hela linfron gar bra att dta en begransad
mangd av, en till tvd matskedar hela linfrén per dag.

Nar linfron ar krossade blir innehallet mer tillgangligt for kroppen. Kunskapslaget ar annu oklart om
vilken mangd krossade linfron som kan dtas utan halsorisk. Darfor avrader Livsmedelsverket fran att
ata krossade linfron.

Las mer om Livsmedelsverkets rad till gravida och ammande, till dldre personer samt till spadbarn
och sma barn pa Livsmedelsverkets webbplats.
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s Bra maltider i sjukhusets kafeteria och
s Personalrestaurang

1545  Utbudet i kafeterior, kiosker och personalrestaurang ar sjukhusets “ansikte utat”. Det
1546  speglar hur verksamheten ser pa maten som en del av hdlsosamma och hallbara

1547  levnadsvanor. Att erbjuda ett gott, halsosamt och miljésmart utbud visar att sjukhuset
1548  aktivt underlattar for bade bestkare och personal att gora hallbara val.

1549 Bra maltider i kafeteria, kiosk och restaurang

1550 Att det finns kafeteria, restaurang, servicebutik, kiosk eller varuautomat inom omraden dar halso-
1551 och sjukvard bedrivs ar vardefullt, bade for besdkare och for inneliggande patienter som behéver
1552 omvaxling och variation. Dessa verksamheter har en viktig roll i att uppmuntra till hallbara matvanor
1553  genom att erbjuda ett inspirerande, gott och varierat utbud av mat och maltider som ar hallbara for
1554 bade hédlsan och miljon. Genom tillgdnglighet, placering och prissattning kan de hallbara valen

1555 underlattas och uppmuntras. Pa sikt skapar det mojligheter och férutsattningar for en battre och mer
1556  jamlik folkhdlsa och ett hallbarare livsmedelssystem. | en verksamhet dar halsoframjande och

1557  sjukdomsforebyggande sjukvard bedrivs handlar det ytterst om trovardighet.

1558 Bra maltider i personalrestaurangen

1559 En stor del av den mat vi ater, ater vi pa jobbet. Maten pa jobbet paverkar ork, valbefinnande och
1560  den langsiktiga hdlsan. Arbetet inom hélso- och sjukvard staller hoga krav pa individen och kan
1561 manga ganger vara stressigt. Det ar da viktigt att det finns tillgang till bra mat att képa, bade

1562  mellanmal, lunchlador och maltider i restaurang. En person véljer forstas sjalv vad den ater, men
1563  vilken mat som finns tillganglig, hur maten placeras, pris och eventuell information vid varan eller
1564 maten paverkar de val som gors. Arbetsgivaren kan stotta individen till hallbara val genom att skapa
1565 battre forutsattningar. Att stélla krav pa ett halsosamt och miljosmart utbud i personalrestaurangen
1566  ar darfor en viktig del i att vara en halsoframjande arbetsplats. Det ar att satsa pa sjukhusets

1567  viktigaste resurs — personalen.

1568  Ett hallbart utbud =i praktiken
1569 Har ar exempel pa atgarder for att astadkomma ett mer hallbart utbud av mat och maltider i
1570 kafeterior, restauranger, servicebutiker, kiosker och varuautomater:

1571 e Se dver sortiment och utbud av livsmedel sa att det mesta som erbjuds ar hdlsosamt och
1572 miljosmart.

1573 e Se till att de hallbara alternativen exponeras och lyfts fram mer an ohdlsosamma och mindre
1574 miljosmarta alternativ.

1575 e Marknadsfor hallbara produkter utifran ett halso- och miljoperspektiv, exempelvis

1576 Nyckelhalsmarkta eller klimatsmarta produkter med tydlig skyltning, placering eller

1577 informationsmaterial.

1578 e Involvera kafeterior, restauranger och kiosker pa sjukhuset i aktiviteter som halso- och
1579 sjukvarden anordnar, som ar kopplade till hallbara matvanor. Det kan exempelvis vara att
1580 sprida informationsmaterial eller att erbjuda rabatter pa mer hallbara produkter.

1581 e Minska matsvinnet genom att inte erbjuda nagon extra salladstallrik, vid sidan av

1582 mattallriken. Undvik dven alltfor stora tallrikar, mindre tallrikar leder till mindre svinn.
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e |restaurang: Oka konsumtionen av grénsaker genom att placera salladsbordet forst i
serveringslinjen, om mojligt.

| de fall sjukhuset inte driver kafeterior, restauranger, kiosker och varuautomater i egen regi kan man
vid upphandlingen av dessa verksamheter stélla krav pa en samverkan kring utbud, exponering och
marknadsforing. Ovanstaende punkter kan anvandas som stod vid kravformulering.

For mer information om vilken mat och vilka livsmedel som ar hallbara for bade miljé och hilsa, se
avsnittet Hdllbara livsmedelval pa sjukhus — fér hdlsan och miljén eller Livsmedelsverkets kostrad
Hitta ditt sditt.
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Dokument som styr maltidsverksamheten

Foreskrifter ar bindande regler medan allmanna rad innehaller rekommendationer om hur en
forfattning kan eller bor tillampas och utesluter inte andra satt att uppna de mal som avses i
forfattningen. Foreskrifterna ska tillimpas i manga olika typer av verksamheter. Varje verksamhet
behover analysera vilka rutiner som behdvs i just deras verksamhet for att kunna sdkra
verksamhetens och maltidernas kvalitet.

Aven vagledningar innehaller rekommendationer om hur en forfattning kan eller bor tillimpas men
utesluter inte andra satt att uppna de mal som avses i forfattningen.

Lagstiftning
Lagstiftningen inom livsmedelsomradet syftar till att maten som serveras ska vara sdker och att ingen

ska bli lurad av maten. Regelverket stéller krav pa alla som hanterar livsmedel i hela kedjan fran jord
till bord.

Hdlso- och sjukvdrdslagen (HSL 2017:30), Patientsikerhetslagen (PSL 2010:659) och Patientdatalagen
(PDL 2008:355), omfattar all hdlso- och sjukvard i Sverige. Dessa lagar sakerstaller bland annat att alla
har ratt till en god, jamlik vard, att varden ar evidensbaserad och kvalitetssakrad, att varden sa langt
som moijligt ska utformas och genomforas i samrad med patienten, att patienten ska visas omtanke
och respekt samt att varden ska dokumenteras pa ratt satt. Mat som serveras inom halso- och
sjukvarden omnamns inte specifikt i nagon av dessa lagar, men omfattas pa samma satt som andra
vasentliga komponenter i en god vard och omsorg.

De fysiska eller juridiska personer som ansvarar for att kraven i regelverken uppfylls bendmns
livsmedelsforetagare i livsmedelslagstiftningen och vardgivare i halso- och sjukvardslagstiftningen.

| Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete
(SOSFS 2011:9) finns bestammelser om det ansvar vardgivaren har for att det ska finnas ett
ledningssystem med de processer och rutiner som behdvs for att sdkra verksamhetens kvalitet.
Ledningssystemet ska omfatta verksamhetens alla delar, i det ingar dven arbetet med maltider och
nutrition. | det systematiska kvalitetsarbetet ingar att planera, leda, kontrollera, folja upp, utvardera
och standigt forbattra verksamheten, pa ett strukturerat satt.

Livsmedelslagstiftningen — sakerhet, redlighet och sparbarhet i livsmedelshanteringen
EU:s férordning Europaparlamentets och radets férordning (EG) nr 178/2002 av den 28 januari 2002
om allmdnna principer och krav fér livsmedelslagstiftning, om inrdttande av Europeiska myndigheten
for livsmedelssékerhet och om férfaranden i frdgor som géiller livsmedelsséikerhet har bland annat till
syfte att sakerstéalla en hog skyddsniva for manniskors hélsa och konsumenternas intressen néar det
galler livsmedel (artikel 1). Sakerhet, redlighet (att ingen ska bli lurad) och sparbarhet ar
grundlaggande begrepp i lagstiftningen. | artikel 3 i forordningen (EG) nr 178/2002 finns féljande
definitioner:

e Livsmedelsforetag: varje privat eller offentligt foretag som med eller utan vinstsyfte bedriver
nagon av de verksamheter som hanger samman med alla stadier i produktions-,
bearbetnings- och distributionskedjan av livsmedel.

e Livsmedelsforetagare: de fysiska eller juridiska personer som ansvarar for att kraven i
livsmedels- lagstiftningen uppfylls i det livsmedelsféretag de driver.
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| artikel 2.1 i férordning (EG) 852/2004 om livsmedelshygien finns f6éljande definition:
e Anlaggning: varje enhet i ett livsmedelsforetag.

For maltidsverksamhet som drivs av regionen innebar detta att en ndmnd (eller flera) ar
livsmedelsforetagare och darmed ansvarig for att kraven i livsmedelslagstiftningen uppfylls.
Tillagningskok eller avdelningskok pa sjukhus dr exempel pa en anlaggning i ett livsmedelsforetag. For
ett privat sjukhus ar det firmatecknaren i aktiebolaget, handelsbolaget eller den enskilde
naringsidkaren som ér livsmedelsforetagare. | de fall livsmedelsverksamheten upphandlats fran en
entreprendr ar det ofta entreprenéren som ar livsmedelsforetagaren. Livsmedelsféretagaren ska
gbra en anmalan om registrering till kontrollmyndigheten (miljo- och halsoskyddsnamnden eller
motsvarande i kommunen). Varje anlaggning ska ha ett system for egen kontroll baserat pa faror och
risker i verksamheten. Det ska vara anpassat till verksamhetens art och omfattning och beskriva vad
som gors for att uppfylla lagstiftningens krav. | ansvaret ingar ocksa att ansvara for att personalen har
de kunskaper och den kompetens som kravs for att utfora arbetet pa ett sakert satt. Vilken typ och
niva pa kompetens som krévs ar inte specificerat i regelverket utan bedéms utifran verksamhet och
arbetsuppgifter. Kontrollmyndighetens livsmedelsinspektorer kontrollerar att
livsmedelslagstiftningen foljs.

Las mer i branschriktlinjerna Offentlig séker mat, utgiven av Sveriges Kommuner och Landsting (SKL).

Ytterligare lagstiftningar och vagledningar pa livsmedelsomradet

e Furopaparlamentets och rddets férordning (EG) nr 178/2002 av den 28 januari 2002 om
allménna principer och krav fér livsmedelslagstiftning, om inréttande av Europeiska
myndigheten for livsmedelssékerhet och om férfaranden i frdgor som gdiller
livsmedelsséikerhet

e Furopaparlamentets och rddets férordning (EG) nr 852/2004 av den 29 april 2004 om
livsmedelshygien

e Furopaparlamentets och rddets férordning (EU) nr 1169/2011 av den 25 oktober 2011 om
tillhandahdllande av livsmedelsinformation till konsumenterna

e Kommissionens férordning (EG) nr 2073/2005 av den 15 november 2005 om mikrobiologiska
kriterier fér livsmedel

e Kommissionens genomférandeférordning (EU) nr 828/2014 om krav pa tillhandahdllande av
information till konsumenterna om franvaro eller reducerad férekomst av gluten i livsmedel

e Vdgledning till kontrollmyndigheter m.fl. om livsmedel sérskilt avsedda fér personer med
allergi eller intolerans, Livsmedelsverket, 2012

e Vdgledning till Europaparlamentets och radets férordning (EU) nr 1169/2011 om
tillhandahdllande av livsmedelsinformation till konsumenterna och Livsmedelsverkets
féreskrifter om livsmedelsinformation (LIVSFS 2014:4), Livsmedelsverket, 2016

Halso- och sjukvardslagen (2017:30)

Halso- och sjukvardsverksamhet ska bedrivas sa att kraven pa en god vard i halso- och sjukvardslagen
uppfylls. En god vard innebar bland annat att varden ska vara av god kvalitet med en god hygienisk
standard, tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet och sdkerhet, bygga pa respekt for
patientens sjalvbestammande och integritet, frimja goda kontakter mellan patienten och halso- och
sjukvardspersonalen samt vara latt tillganglig.
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Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om férebyggande av och behandling

vid undernaring (SOSFS 2014:10)

| Socialstyrelsens foreskrifter SOSFS 2014:10 tydliggors att inom alla verksamheter inom vard och
omsorg ska finnas rutiner for att identifiera, forebygga och behandla undernaring, samt rutiner for
rapportering mellan vardgivare och for hur uppféljning av insatta atgarder ska ske.

Med underndring avses ett tillstaind dér brist pa energi, protein eller andra ndringsdmnen har
orsakat métbara och ogynnsamma forandringar i kroppens sammanséttning eller funktion eller
av en persons sjukdomsforlopp.

Som stdd i arbetet finns Socialstyrelsens vagledning till foreskriften SOSFS 2014:10, Att férebygga och
behandla underndring — kunskapsstéd i hélso- och sjukvdrd och socialtjéinst, Socialstyrelsen 2019.
Foreskrifterna visar pa vilka omraden rutiner behovs for att sdkerstélla att den berérda
verksamheten uppfyller kvalitetskraven pa naringsomradet, och kan saledes ses som ett komplement
till SOSFS 2011:9.

Socialstyrelsens foreskrifter om basal hygien i vard och omsorg (SOSFS 2015:10)
Personal inom halso- och sjukvard behover tillampa basala hygienrutiner i sitt arbete. Det dr den
mest grundlaggande atgarden for att forebygga vardrelaterade infektioner. Socialstyrelsens
foreskrifter om basal hygien géller for alla verksamheter inom hélso- och sjukvard och i alla
situationer da personalen har fysisk kontakt med patienter. Basal hygien omfattar handhygien och
anvandning av arbetsklader, skyddshandskar och skyddsklader — det vill sdga atgarder som ska
tillampas i den direkta varden och omsorgen for att férebygga vardrelaterade infektioner.

Personal som inte deltar i direkt vard- eller omsorgsarbete omfattas inte av foreskrifterna. Det ar
anda viktigt att all personal som vistas i vard- eller omsorgsmiljo utfor sitt arbete pa ett satt som
forebygger risk for smittspridning.

Lag om offentlig upphandling (LOU 2016:1145)

All typ av offentlig upphandling styrs av upphandlingsreglerna. | Sverige finns lagen om offentlig
upphandling (LOU). LOU och reglerna for offentlig upphandling bygger pa EU-direktiv och ar till stor
del likadana inom hela EU. Grundprinciperna bygger pa objektivitet och 6ppenhet och reglerna finns
till for att ta tillvara konkurrensen pa marknaden och for att hushalla med skattemedlen pa béasta
satt.

Vid ink6p av livsmedel eller maltidstjanster till sjukhusmaltiderna behover den upphandlande
myndigheten félja de ramar/regelverk som anges i lagen om offentlig upphandling.

Branschriktlinjer

Nationella branschriktlinjer ar branschens egna beskrivningar av hur féretag kan géra for att uppfylla
livsmedelslagstiftningens krav. Livsmedelsforetagarna maste folja bestimmelserna i lagar,
forordningar och foreskrifter, men nationella branschriktlinjer ar frivilliga att folja.

e Branschriktlinjer for offentlig saker mat, Sveriges Kommuner och Landsting,
www.offentligsakermat.se

Lokala styrdokument

Regionen eller halso- och sjukvardsverksamheten kan fatta beslut om styrdokument pa omradet mat
och hélsa — viktiga dokument i detta sammanhang kan vara en folkhéalsoplan, en regional
livsmedelsstrategi, en miljo- eller hallbarhetsplan, ett maltidspolitiskt program eller handlingsplaner
som ar kopplade till liknande policydokument. Styrdokumenten utgdr grunden for samsyn om att
maltiden &r en viktig del av varden och verksamhetens kvalitetsarbete.
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Regional folkhalsopolitik och arbetet med hallbara matvanor

Manga regioner beskriver sina folkhalsomal i en langsiktig folkhalsoplan som vanligtvis bygger pa den
av riksdagen antagna nationella folkhilsopolitiken (Proposition 2017/18:249 god och jamlik hélsa —
en utvecklad folkhdlsopolitik). Malet ar att folkhalsopolitiken ska skapa samhalleliga férutsattningar
for en god och jamlik hélsa i hela befolkningen och sluta de paverkbara halsoklyftorna inom en
generation.

Arbetet med hallbara matvanor ryms inom folkhéalsopolitikens malomrade 6 — Levnadsvanor. En god
och jamlik halsa inom malomradet uppnas genom framjande av manniskors handlingsutrymme och
mojligheter till hilsosamma levnadsvanor. Atgarder kan exempelvis vara 6kad tillganglighet till
halsoframjande produkter och miljéer och begransad tillganglighet till halsoskadliga produkter.
Viktiga insatser for en jamlik halsa ar hilsoframjande och forebyggande arbete med levnadsvanor i
halso- och sjukvard samt omsorg. Manga regioner har ett maltidspolitiskt program som styr arbetet
med hallbara matvanor.

Det maltidspolitiska programmet kan ocksa omfatta regionens beslut och ambitioner gallande
regeringens mal och inriktning for ekologisk produktion och konsumtion samt atgarder for att minska
matsvinnet och maltidernas miljépaverkan.

Forutom att faststalla mal och ambitioner med maltidsarbetet ar det viktigt att tydliggora
ansvarsomraden, vilka professioner som berors av styrdokumenten och att ta fram en plan for
uppfoljning. En maltidspolicy kan tydliggéra malsattningarna inom omraden som maltidskvalitet
(exempelvis utifran Maltidsmodellens sex kvalitetsomraden; god, trivsam, naringsriktig, sdker,
miljosmart och integrerad) och organisation (kompetens, mandat, ansvarsférdelning).

Agenda 2030 och hallbar utveckling

Agenda 2030 for hallbar utveckling ar FN:s handlingsplan for omstallning till ett hallbart samhalle for
manniskorna, planetens och vart vélstand som ska framja fredliga, rattvisa och inkluderande
samhallen. Kommuner och regioner har en stor del av ansvaret fér genomforandet av Agenda 2030,
eftersom flera av grunduppdragen — till exempel vard, skola, omsorg, samhéllsplanering och regional
utveckling — enligt lag ar direkt eller indirekt kopplade till specifika delmal i agendan. Mat och
maltider som produceras, serveras och konsumeras i regionens verksamheter har bade direkta och
indirekta kopplingar till flera av de ekologiska, sociala och ekonomiska hallbarhetsmalen i agendan.
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Filmer

Bra maltider pa sjukhus — ett gott exempel fran Sédersjukhuset i Stockholm
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Bilaga 1 — Referenstabell Nordiska naringsrekommendationer 2012

Sammanfattning av de Nordiska nédringsrekommendationerna 2012 fér friska vuxna med normal aptit, personer med nedsatt aptit samt barn frén 6 mdnader.

Naringsamne Vuxna med Vuxna med Barn over 6 Funktion Kallor i maten Kommentar
normal aptit nedsatt aptit manader
Energi 9-12 MJ (2150 -2800 | 9 MJ (2150kcal) 6,5-12 MJ (1500- Kroppen behover Energin kommer Viktstabilitet, eller vid behov
kcal) 2800 kcal) lagom med energi framst fran fett, viktuppgang, ar en viktig
. 25-35 kcal/kg Cirka 80-40 kcal/ kg for att fungera bra. och kolhydrater men indikator pa att maltiderna ger
Cirka 25 kcal/ kg . . . . . . . . . .
e kroppsvikt/dag kroppsvikt Bade for lite och dven fran protein ratt mangd energi.
kroppsvikt for ..
sineligeande for mycket kan leda (samt alkohol).
30 l:gcziik Aldre och samtidigt Energibehovet ar till halsoproblem. Energi-och naringsrika
o 8 undernard procentuellt sett Fett ger mest energi mellanmal &r viktiga for att de
uppegaende med N N - il
- . 32-38 kcal/kg mycket hégre an hos per gram, drygt flesta ska kunna sakerstalla sitt
begransad fysisk . Y . . .
aktivitet kroppsvikt/dag vuxna och avgors av dubbelt s3 mycket energi- och naringsintag.
. alder, langd, vikt och som protein och
35-40 kcal/kg for "y .
. tillvaxthastighet kolhydrater.
ateruppbyggnad
Protein 10-20 E% (energi- Forhojt, 15-20 E% 6—11 manader 7-15 Behovs bland annat Mjé6lk, yoghurt, fil, Varje maltid behover innehalla
procent) E% for muskler, immun- ost, kvarg, agg, kott, bra proteinkallor.
Motsvarar cirka 1,2 g | Minst 1 gram 1ar10-15E% forsvaret, sarlakning, | fagel, fisk, baljvaxter,
protein/kg kroppsvikt | protein/kg kroppsvikt | Over 2 ar 10-20 E% ateruppbyggnad av notter och fron. | takt med ett minskat
och dag. per dag vavnader. energiintag (< 1900 kcal)
Motsvarar cirka 80— Om energiintaget ar rekommenderas att
Aldre har ett hogre 100 gram/dag (vid for lagt anvands andelen protein dkas.
proteinbehov dn vikt 65 kg). protein som
yngre. bransle/energi.
Fett 25-40 E% Of6réandrat, vid 25-40 E% Viktig energikalla och | Oljor, matfetter,
nedsatt aptit hogre, byggsten i kroppen. gradde, ost, feta
ibland 6ver 40 E% GOr daven sma kottprodukter notter
portioner energirika. och fron.
Barare av smakdamnen
och vissa nérings-
amnen.
Fleromattat 5-10 E% 5-10 E% 5-10 E% Livsnodvandiga fetter | Fet fisk, som lax, sill
fett som kroppen inte och makrill, rapsolja,




sjalv kan tillverka
utan behover fas via
maten.

matfetter baserade
pa rapsolja, notter
och fron.

Kolhydrater

45-60 E%

Oférandrat, vid
nedsatt aptit lagre
ibland under 45 E%

45-60 E%

Kolhydratrika
livsmedel bidrar med
viss energi, fibrer,
vitaminer, mineraler
och antioxidanter.

Gronsaker, rotfrukter,
potatis, bar, frukt,
bréd, mjol, gryn och
ris.

Fibrer

25-35 gram per dag

Oférandrat, vid
nedsatt aptit
eventuellt lagre

Mattar utan att bidra
med energi. Kan
minska risken for
forstoppning,
tillsammans med ett
tillrackligt
vatskeintag.

Gronsaker, rotfrukter,
bar, frukt, baljvaxter,
samt brod, mjél och
gryn av fullkorn.

Kosttillskott

D-vitamin for vissa
grupper

Over 75 ar
rekommenderas 20
mikrogram D-vitamin
i tillskott per dag

Alla barn upp till tva
ars alder
rekommenderas D-
droppar, vissa dven
efter 2 ars alder.

| specifika fall racker
inte intag av mat till
for att sakerstélla
rekommenderade
nivaer av ett amne i
kroppen. Personer
som har nagon
sjukdom som leder till
okat behov eller som
inte ater alla sorters
livsmedel kan behova
ta kosttillskott. Detta
gdller sarskilt de som
valjer bort flera
livsmedelsgrupper.

D-vitamin rekommenderas till:

* Alla barn upp till tva ars alder.

* Barn och vuxna som inte adter
fisk och D-vitaminberikade
livsmedel.

* Barn och vuxna som bar klader
som tacker ansikte, armar och
ben eller inte ar ute i solen
under sommaren.

* Alla ldre 6ver 75 ar.

Extra tillskott av vitaminer och
mineraler kan behovas vid laga
energiintag.

Vid energinivaer under 1500 kcal
rekommenderas att maten alltid
kompletteras med en
multivitamin-/mineraltablett
som innehaller grundbehov av
vitaminer och mineraler.
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