
Vid år 2050 kommer personer över 60 år 
att utgöra cirka 22 % av världens befolkning.
Antalet personer över 80 år förväntas 
tredubblas mellan 2020 och 2050.

UNDERNÄRING HOS ÄLDRE PERSONER

KONSEKVENSER AV UNDERNÄRING

UNDVIK UNDERNÄRING!

Att säkerställa livskvalitet och 
undvika beroende av vård och 

stöd fram till livets slut

Lägg särskilt fokus på 
energi- och proteinintag

Att tillgodose 
individuella näringsbehov 

i sårbara äldre personer
(Nästan) till varje pris 

Utmaningen

Ökad mortalitet hos patienter 
som vårdas på sjukhus

Ökad risk för
sarkopeni

Fördröjd sårläkning och 
nedsatt immunförsvar

MULTIFAKTORIELL
Undernäring hos äldre personer är ofta 

till följd av en kombination av 
medicinska, sociologiska och 

psykologiska faktorer 

40–50 %

Åldersrelaterad anorexi

Socioekonomiska faktorer

Läkemedel

Neuropsykiatriska problem

Funktionsnedsättning

Implementering av rutinmässig 
riskbedömning och -

utifrån resultat -
diagnostisering av undernäring

Sjukdomsrelaterad
20–30 %

15-25 %

10-15 %

10-15 %

5-10 %

Instrument för riskbedömning och
diagnostisering av äldre personer 

(genomsnittlig tidsåtgång )

Gör en riskbedömning 
för sarkopeni

Starta nutritionsbehandling som en flerstegs parallell process
NUTRITIONSBEHANDLING

Beräkna personens 
individuella energi-
och proteinbehov

Börja med 
nutritionsrådgivning

Rekommendera
energitäta måltider 
med protein av hög 

kvalitet

Lägg till kosttillägg om 
behovet inte kan 
tillgodoses med 

vanlig mat

proteinintag och funktion

Öka proteinintaget på 
morgonen

Kombinera högre
proteinintag med
fysisk aktivitet

För patienter med 
sarkopeni är målet för 

proteinintag
1,2-1,5 g/kg

Fokusera på

GLIMMNA

MUST

SNAQ

hos äldre 
personer med 
undernäring!
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Att förstå och förebygga undernäring senare i livet 
är avgörande för att stödja 

ett hälsosamt åldrande och återhämtning
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