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Διατροφολογία στην φροντίδα ηλικιωμένων

1 Εισαγωγή
1.1 Στόχοι αυτού του σύντομου διδακτικού βιβλίου
Το  σύντομο  διδακτικό  βιβλίο  προσφέρει  ολοκληρωμένη  γνώση  για  τη
διατροφή  στην  φροντίδα  ηλικιωμένων.  Παρέχει  θεωρητική  κατανόηση  και
πρακτικές  δεξιότητες  για  μια  αποτελεσματική  διατροφική  φροντίδα  των
ηλικιωμένων.  Στόχος  είναι  η  βελτιστοποίηση  της  υγείας  των  ηλικιωμένων
μέσω προσαρμοσμένων διατροφικών στρατηγικών.  Οι  φροντιστές μαθαίνουν
να  προσαρμόζουν  ατομικά  τα  διατροφικά  σχέδια  και  να  αναγνωρίζουν  τις
ειδικές διατροφικές ανάγκες. Το βιβλίο ενισχύει την ικανότητα καθοδήγησης
και εκπαίδευσης των κατοίκων και των συγγενών τους. Δημιουργεί μια ισχυρή
βάση  για  την  αναγνώριση  και  πρόληψη  διατροφικών  ασθενειών  στην  τρίτη
ηλικία.  Παράλληλα,  λαμβάνει  υπόψη  ηθικές  και  νομικές  πτυχές  της
διατροφικής  φροντίδας.  Τα  περιεχόμενα  υποστηρίζουν  την  επαγγελματική
ανάπτυξη  των  φροντιστών  και  ενισχύουν  τη  διεπιστημονική  συνεργασία  με
διατροφολόγους και γιατρούς.

1.2 Σημασία της διατροφής στην περίθαλψη
ηλικιωμένων
Η  διατροφή  επηρεάζει  σημαντικά  την  ποιότητα  ζωής  και  την  υγεία  των
ηλικιωμένων.  Μια  επαρκής  προσφορά  θρεπτικών  συστατικών  μπορεί  να
ανακουφίσει  τις  ενοχλήσεις  της  ηλικίας  και  να  προάγει  την  αυτονομία.  Η
καλή  διατροφή  υποστηρίζει  την  επούλωση  των  πληγών,  ενισχύει  το
ανοσοποιητικό  σύστημα  και  μειώνει  τον  κίνδυνο  λοιμώξεων.  Μια
ισορροπημένη διατροφή ρυθμίζει την αρτηριακή πίεση και ελέγχει θετικά το
επίπεδο γλυκόζης στο αίμα, κάτι που είναι καθοριστικό σε ασθένειες όπως ο
σακχαρώδης διαβήτης.
Οι  ηλικιακές  αλλαγές,  όπως  η  μείωση  της  μυϊκής  μάζας  ή  της  οστικής
πυκνότητας,  μπορούν να αμβλυνθούν μέσω στοχευμένης παροχής θρεπτικών
συστατικών.  Η  διατήρηση  της  μυϊκής  δύναμης  μέσω  επαρκούς  πρόσληψης
πρωτεΐνης  είναι  ουσιώδης  για  την  κινητικότητα  και  την  πρόληψη  πτώσεων.
Οι βιταμίνες και τα ανόργανα συστατικά συμβάλλουν στην υγεία των οστών
και υποστηρίζουν τις γνωστικές λειτουργίες.
Οι γηράσκοντες συχνά βιώνουν αλλαγές στην αίσθηση γεύσης και την πέψη,
γεγονός  που  μειώνει  την  προθυμία  για  λήψη  τροφής.  Οι  εξατομικευμένοι
διατροφικοί σχεδιασμοί παρακινούν στο φαγητό και το ποτό, μειώνοντας έτσι
τους  κινδύνους  αφυδάτωσης  και  υποσιτισμού.  Επιπλέον,  μια  επιλεγμένη
διατροφική  μορφή  μπορεί  να  ενθαρρύνει  την  κοινωνική  συμμετοχή,
καθιστώντας τα κοινά γεύματα πιο ευχάριστα.
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Διατροφολογία στην φροντίδα ηλικιωμένων

Ο  ρόλος  των  νοσηλευτών  στη  διατροφή  των  ηλικιωμένων  είναι  κεντρικός.
Αναγνωρίζουν  έγκαιρα  τις  αλλαγές  στην  διατροφική  κατάσταση  και
προβαίνουν σε προληπτικά μέτρα. Μέσω της φροντίδας τους,  εξασφαλίζεται
ότι  οι  ηλικιωμένοι  έχουν  πρόσβαση  σε  ουσιωδώς  σχεδιασμένα  γεύματα  που
ανταποκρίνονται  στις  ανάγκες  και  τις  προτιμήσεις  τους.  Οι  επακριβώς
καταγεγραμμένες  στρατηγικές  διατροφής  αποτελούν  τη  βάση  για  τη
διεπιστημονική συνεργασία με γιατρούς και διατροφολόγους.
Συνολικά, η στοχευμένη διατροφή στην φροντίδα των ηλικιωμένων συμβάλλει
ουσιαστικά  στην  προώθηση  της  ευημερίας,  στη  διατήρηση  της  αυτονομίας
και  στην  πρόληψη  διατροφικών  παθήσεων.  Η  καταρτισμένη  διατροφική
φροντίδα  αποτελεί  αναπόσπαστο  μέρος  μιας  ολιστικής  φροντίδας  και  είναι
απαραίτητη για τη διασφάλιση της υγιούς γήρανσης με αξιοπρέπεια.

1.3 Ρόλος των φροντιστών στη συμβουλευτική και
την υποστήριξη διατροφής
Οι  νοσηλευτές  είναι  κεντρικοί  παράγοντες  στην  παροχή  διατροφικής
φροντίδας και συμβουλευτικής σε ηλικιωμένους. Ο ρόλος τους περιλαμβάνει
διάφορες ευθύνες, από την ανάλυση των ατομικών διατροφικών αναγκών έως
την πρακτική υποστήριξη κατά τη λήψη τροφής.
Αρχικά,  οι  νοσηλευτές  εντοπίζουν  τις  διατροφικές  ανάγκες  παρατηρώντας
και  αξιολογώντας  την  κατάσταση  διατροφής  των  ενοίκων.  Αυτό
περιλαμβάνει  την  εκτίμηση  της  πρόσληψης  θρεπτικών  συστατικών,  την
εξέταση  των  προτιμήσεων  και  αποστροφών  και  την  αναγνώριση  κινδύνων
όπως η αφυδάτωση ή ο υποσιτισμός. Ο στενός επαφή με τους ενοίκους παίζει
ουσιαστικό ρόλο, καθώς οι νοσηλευτές μπορούν να διαπιστώσουν έγκαιρα τις
διατροφικές συνήθειες και αλλαγές τους.
Ο σχεδιασμός και η εφαρμογή ατομικών διατροφικών πλάνων είναι ένα άλλο
βασικό  σημείο.  Οι  νοσηλευτές  υλοποιούν  συστάσεις  διατροφής
συνεργαζόμενοι  με  διαιτολόγους,  γιατρούς  και  συγγενείς.  Συντονίζουν  τα
γεύματα και παρακολουθούν την τήρηση ειδικών διαιτών ή τύπων διατροφής.
Εξασφαλίζουν  ότι  τα  γεύματα  δεν  καλύπτουν  μόνο  τις  διατροφικές  ανάγκες
αλλά και παρουσιάζονται ελκυστικά, ώστε να αυξάνεται η προθυμία για λήψη
τροφής.
Στην πρακτική φροντίδα, οι νοσηλευτές υποστηρίζουν την παροχή γευμάτων.
Βοηθούν στη λήψη τροφής, ιδιαίτερα σε ενοίκους με κινητικές περιορισμούς ή
δυσφαγία.  Η  τήρηση  των  κανόνων  υγιεινής  είναι  αποφασιστικής  σημασίας
εδώ για την αποφυγή λοιμώξεων.
Οι  νοσηλευτές  είναι  επίσης  υπεύθυνοι  για  την  τεκμηρίωση  της  πορείας
διατροφής. Καταγράφουν τι και πόσο καταναλώθηκε, ώστε να παρακολουθούν
συνεχώς την υγεία των ενοίκων και να κάνουν προσαρμογές στη διατροφική
στρατηγική.
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Διατροφολογία στην φροντίδα ηλικιωμένων

Η συμβουλευτική είναι  ένα σημαντικό μέρος του ρόλου τους.  Οι  νοσηλευτές
ενημερώνουν τους ενοίκους και  τους συγγενείς τους σχετικά με την υγιεινή
διατροφή  και  τη  σημασία  μιας  ισορροπημένης  διατροφής.  Εξηγούν  τις
πιθανές  συνέπειες  των  λανθασμένων  διατροφικών  συνηθειών  και
ενθαρρύνουν τη συμμετοχή στη διατροφική φροντίδα.
Επιπλέον, οι νοσηλευτές είναι υπεύθυνοι για την ενεργό ένταξη των ενοίκων
σε δράσεις  προαγωγής της υγείας.  Προάγουν  την  αυτονομία  κατά το  γεύμα
και  δημιουργούν  μια  ευχάριστη  ατμόσφαιρα  γεύματος,  ώστε  να  βελτιώσουν
την ποιότητα ζωής των ηλικιωμένων.
Στη  διατροφική  συμβουλευτική  και  φροντίδα,  οι  νοσηλευτές  είναι
καθοριστικοί  για  την  υλοποίηση  μιας  αποτελεσματικής  και  κατάλληλης
διατροφικής  στρατηγικής.  Η  διεπιστημονική  συνεργασία  τους  με  άλλους
επαγγελματίες και η συνεχής επιμόρφωσή τους στον τομέα της διατροφικής
επιστήμης  είναι  απαραίτητες  για  την  κάλυψη  των  σύνθετων  αναγκών  της
φροντίδας ηλικιωμένων.

6      Εισαγωγή
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Διατροφολογία στην φροντίδα ηλικιωμένων

2 Βασικές έννοιες σχετικά με τη
διατροφή
2.1 Γενικά για τη Διατροφή
Η  διατροφή  περιλαμβάνει  την  πρόσληψη  θρεπτικών  ουσιών,  τις  οποίες  το
σώμα  χρειάζεται  για  τη  διατήρηση  της  υγείας.  Αυτές  οι  θρεπτικές  ουσίες
είναι οι υδατάνθρακες, οι πρωτεΐνες, τα λίπη, οι βιταμίνες, τα μέταλλα και το
νερό.  Μια  ισορροπημένη  διατροφή  εξασφαλίζει  ότι  όλες  οι  απαραίτητες
θρεπτικές ουσίες διατίθενται σε κατάλληλες ποσότητες
Οι  υδατάνθρακες  χρησιμεύουν  ως  κύρια  πηγή  ενέργειας.  Θα  πρέπει  να
προτιμούνται σε μορφή προϊόντων ολικής άλεσης, φρούτων και λαχανικών. Οι
πρωτεΐνες  είναι  απαραίτητες  για  τη  διατήρηση  της  μυικής  μάζας  και  την
αναγέννηση  των  κυττάρων.  Πηγές  υψηλής  ποιότητας  πρωτεΐνης  είναι  το
κρέας, το ψάρι, τα αυγά, τα γαλακτοκομικά προϊόντα και τα όσπρια. Τα λίπη
παρέχουν  ενέργεια  και  υποστηρίζουν  την  απορρόφηση  των  λιποδιαλυτών
βιταμινών.  Υγιή  λίπη  βρίσκονται  σε  ξηρούς  καρπούς,  σπόρους,  ψάρια  και
φυτικά έλαια.
Οι βιταμίνες και τα μέταλλα εκπληρώνουν διάφορες λειτουργίες στο σώμα. Η
βιταμίνη  C  προωθεί  την  επούλωση  των  πληγών  και  το  ανοσοποιητικό
σύστημα, ενώ το ασβέστιο και η βιταμίνη D είναι καθοριστικά για την υγεία
των  οστών.  Η  επαρκής  πρόσληψη  υγρών  είναι  απαραίτητη  για  το
μεταβολισμό,  τη  λειτουργία  των  κυττάρων  και  την  αποτροπή  της
αφυδάτωσης.
Οι  διατροφικές  συνήθειες  και  οι  προτιμήσεις  γεύσης  επηρεάζουν  την
πρόσληψη θρεπτικών ουσιών. Στην ηλικία, φυσιολογικές αλλαγές μπορούν να
αλλάξουν  αυτές  τις  ανάγκες.  Περιορισμοί  στην  ικανότητα  μάσησης  και
κατάποσης, μειωμένη αίσθηση δίψας και αλλαγμένος μεταβολισμός πρέπει να
λαμβάνονται  υπόψη.  Οι  φροντιστές  πρέπει  να  είναι  ευαισθητοποιημένοι  σε
αυτές τις ατομικές διαφορές, για να αποφευχθεί η υποθρεψία ή η υπερβολική
θρέψη και να εξασφαλιστεί η ευεξία

2.2 Σημασία της διατροφής για την υγεία στην
τρίτη ηλικία
Μια ισορροπημένη διατροφή είναι ιδιαίτερα σημαντική στην τρίτη ηλικία για
τη  διατήρηση  της  σωματικής  και  πνευματικής  υγείας.  Με  την  αύξηση  της
ηλικίας,  εμφανίζονται  φυσιολογικές  αλλαγές  που  μπορεί  να  επηρεάσουν  τις
διατροφικές ανάγκες. Η μυϊκή μάζα και η πυκνότητα των οστών μειώνονται,
αυξάνοντας  τον  κίνδυνο  πτώσεων  και  καταγμάτων.  Μια  δίαιτα  πλούσια  σε
πρωτεΐνες  μπορεί  να  βοηθήσει  στην  αποτροπή  απώλειας  μυών  και  στην
υποστήριξη της υγείας των οστών.
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Διατροφολογία στην φροντίδα ηλικιωμένων

Το  ανοσοποιητικό  σύστημα  εξασθενεί  με  την  ηλικία,  με  αποτέλεσμα  την
αυξημένη  ευαισθησία  σε  λοιμώξεις.  Η  επαρκής  πρόσληψη  βιταμινών  και
μετάλλων  υποστηρίζει  τη  λειτουργία  του  ανοσοποιητικού.  Ιδιαίτερα  η
βιταμίνη  C,  D  και  ο  ψευδάργυρος  παίζουν  σημαντικό  ρόλο  εδώ.  Οι  φυτικές
ίνες  είναι  σημαντικές  για  μια  υγιή  πέψη  και  μπορούν  να  συμβάλλουν  στην
πρόληψη της δυσκοιλιότητας, ενός συχνού προβλήματος στην τρίτη ηλικία.
Η  διατροφή  επηρεάζει  επίσης  την  υγεία  του  εγκεφάλου.  Τα  ωμέγα-3  λιπαρά
οξέα,  που  βρίσκονται  σε  λιπαρά  ψάρια,  λιναρόσπορο  και  καρύδια,  είναι
απαραίτητα για τη λειτουργία του εγκεφάλου και μπορούν να αντισταθμίσουν
την  απώλεια  των  γνωστικών  λειτουργιών.  Τα  αντιοξειδωτικά,  που
περιέχονται  σε  πλήθος  φρούτων  και  λαχανικών,  μπορούν  να  μειώσουν  τις
βλάβες από ελεύθερες ρίζες και να μειώσουν τον κίνδυνο νευροεκφυλιστικών
ασθενειών.
Η  υποσιτισμός  και  η  ανεπάρκεια  σε  θρεπτικά  συστατικά  είναι  συχνές  στους
ηλικιωμένους και μπορεί να έχουν σοβαρές συνέπειες, όπως μυϊκή αδυναμία,
αυξημένη  ευαισθησία  σε  λοιμώξεις  και  καθυστερημένη  επούλωση  των
πληγών. Η τακτική εκτίμηση της κατάστασης της θρέψης είναι σημαντική για
την έγκαιρη αναγνώριση και επίλυση αυτών των προβλημάτων.
Η  διατροφή  επηρεάζει  σημαντικά  και  την  υγεία  της  καρδιάς.  Μια  δίαιτα
χαμηλή σε αλάτι μπορεί να συμβάλει στον έλεγχο της υπέρτασης, ενώ τα υγιή
λιπαρά  μπορούν  να  μειώσουν  τα  επίπεδα  χοληστερόλης  και  τον  κίνδυνο
καρδιαγγειακών  παθήσεων.  Ιδιαίτερα  τα  ωμέγα-3  λιπαρά  οξέα  έχουν  θετική
επίδραση στην υγεία της καρδιάς.
Συνολικά,  μια  ισορροπημένη  διατροφή  είναι  ζωτικής  σημασίας  για  να
διατηρηθεί  η  ποιότητα  ζωής  στην  τρίτη  ηλικία  και  να  προληφθούν  τα
προβλήματα  υγείας  που  σχετίζονται  με  την  ηλικία.  Οι  φροντιστές  παίζουν
έναν  σημαντικό  ρόλο  στην  υποστήριξη  και  εξασφάλιση  μιας  διατροφής
προσαρμοσμένης στις ανάγκες των ηλικιωμένων.

2.3 Ενεργειακές και θρεπτικές ανάγκες στην τρίτη
ηλικία
Η  ενεργειακή  ανάγκη  του  σώματος  αλλάζει  με  την  ηλικία.  Ο  βασικός
μεταβολισμός,  δηλαδή  η  ποσότητα  ενέργειας  που  χρειάζεται  το  σώμα  σε
κατάσταση ηρεμίας για τη διατήρηση των λειτουργιών του, μειώνεται. Αυτό
οφείλεται  στην  απώλεια  μυϊκής  μάζας  και  την  επιβράδυνση  του
μεταβολισμού.  Συνεπώς,  η  ενεργειακή  ανάγκη  των  ηλικιωμένων  είναι  συχνά
μικρότερη από εκείνη των νεότερων ενηλίκων.
Η ανάγκη σε θερμίδες των ηλικιωμένων κυμαίνεται περίπου μεταξύ 1600 και
2000  χιλιοθερμίδων  την  ημέρα,  ανάλογα  με  το  φύλο,  το  επίπεδο
δραστηριότητας και την κατάσταση υγείας. Οι φυσικώς ενεργοί ηλικιωμένοι
χρειάζονται  περισσότερες  θερμίδες,  ενώ  στις  ακινητοποιημένες  ή  ασθενείς
περιπτώσεις η ανάγκη μπορεί να μειωθεί περαιτέρω.
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Διατροφολογία στην φροντίδα ηλικιωμένων

Η  ανάγκη  σε  θρεπτικά  συστατικά  παραμένει  ίδια  ή  μπορεί  σε  ορισμένες
περιπτώσεις  να  αυξηθεί,  ιδιαίτερα  σε  πρωτεΐνες,  βιταμίνες  και  ανόργανα
άλατα. Η επαρκής πρόσληψη πρωτεϊνών είναι καθοριστική για τη διατήρηση
της  μυϊκής  μάζας.  Συνιστώνται  περίπου  1,0  έως  1,2  γραμμάρια  πρωτεΐνης
ανά  κιλό  σωματικού  βάρους  την  ημέρα.  Λόγω  της  μειωμένης  ενεργειακής
ανάγκης, είναι σημαντικό η διατροφή να είναι πλούσια σε θρεπτικά συστατικά
ώστε  να  παρέχονται  επαρκή  θρεπτικά  στοιχεία  παρά  την  μικρότερη
κατανάλωση τροφής.
Ιδιαίτερη προσοχή πρέπει να δοθεί στην πρόσληψη ασβεστίου και βιταμίνης D
για  την  υποστήριξη  της  υγείας  των  οστών  και  την  πρόληψη  της
οστεοπόρωσης. Η βιταμίνη B12 μπορεί επίσης να καταστεί ανεπάρκεια λόγω
της  αλλαγμένης  απορρόφησης  στη  γήρανση,  κάτι  που  μπορεί  να  έχει
αρνητική  επίδραση  στην  αιμοποίηση  και  στο  νευρικό  σύστημα.  Συνεπώς,  η
επαρκής πρόσληψη ή συμπλήρωση είναι σημαντική.
Επίσης,  η  επαρκής  πρόσληψη  αντιοξειδωτικών  έχει  σημασία  για  την
επιβράδυνση  της  κυτταρικής  γήρανσης  και  την  υποστήριξη  των  γνωστικών
λειτουργιών.  Πηγές  αυτών  είναι  τα  φρούτα,  τα  λαχανικά  και  τα  προϊόντα
ολικής άλεσης.
Οι  φροντιστές  πρέπει  να  ανταποκρίνονται  στις  ατομικές  ανάγκες  και  να
αξιολογούν τακτικά την ενεργειακή και θρεπτική ανάγκη, για να αποφεύγεται
η  υπο-ή  υπερκατανάλωση.  Μια  στενή  συνεργασία  με  διατροφολόγους  μπορεί
να  συμβάλει  στην  βέλτιστη  διατροφική  φροντίδα  και  στην  προαγωγή  της
υγείας των ηλικιωμένων.

2.4 Αλλαγές του μεταβολισμού στην τρίτη ηλικία
(π.χ. μείωση του βασικού μεταβολισμού)
Στην τρίτη ηλικία παρατηρούνται ουσιώδεις μεταβολές στον μεταβολισμό, οι
οποίες  επηρεάζουν  την  απορρόφηση  των  θρεπτικών  συστατικών  και  την
παροχή  ενέργειας.  Ένας  κεντρικός  παράγοντας  σε  αυτό  είναι  η  μείωση  του
βασικού  μεταβολικού  ρυθμού,  που  υποδηλώνει  την  ποσότητα  ενέργειας  που
χρειάζεται  το  σώμα  σε  κατάσταση  ηρεμίας  για  τη  διατήρηση  των  ζωτικών
του  λειτουργιών.  Αυτή  η  μείωση  οφείλεται  στην  απώλεια  μυϊκής  μάζας  και
στην μειωμένη δραστηριότητα των μεταβολικών διεργασιών.
Η απώλεια μυών, επίσης γνωστή ως σαρκοπενία, παίζει καθοριστικό ρόλο. Με
την ηλικία, η μυϊκή μάζα μειώνεται σημαντικά, συμβάλλοντας ουσιαστικά στη
μείωση  του  βασικού  μεταβολικού  ρυθμού.  Οι  μύες  είναι  οι  πιο  μεταβολικά
ενεργοί  ιστοί  στο  σώμα  και  η  απώλειά  τους  οδηγεί  σε  μειωμένη  ανάγκη
ενέργειας.  Αυτό  υπογραμμίζει  τη  σημασία  μιας  διατροφής  πλούσιας  σε
πρωτεΐνες καθώς και της τακτικής σωματικής άσκησης, για τη στήριξη της
διατήρησης των μυών.
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Επίσης,  οι  ορμονικές  μεταβολές  επηρεάζουν  τον  μεταβολισμό.  Η  μειωμένη
έκκριση  ορμονών  όπως  η  τεστοστερόνη,  τα  οιστρογόνα  και  οι  αυξητικές
ορμόνες, που είναι σημαντικές για τον ενεργειακό και τον μυϊκό μεταβολισμό,
συμβάλλει  επίσης  στη  μείωση  του  βασικού  μεταβολικού  ρυθμού.  Αυτές  οι
ορμονικές  προσαρμογές  μπορεί  να  επηρεάσουν  επίσης  την  όρεξη  και  την
πρόσληψη  θρεπτικών  ουσιών,  καθιστώντας  τις  διατροφικές  ανάγκες  των
ηλικιωμένων ακόμη πιο σύνθετες.
Ο  μεταβολισμός  του  λίπους  μεταβάλλεται  παράλληλα  με  τη  μείωση  του
βασικού  μεταβολικού  ρυθμού.  Το  σώμα  έχει  την  τάση  να  αποθηκεύει
περισσότερο λίπος, κάτι που μπορεί να αυξήσει τον κίνδυνο παχυσαρκίας και
των  σχετιζόμενων  με  αυτήν  ασθενειών.  Ωστόσο,  η  ισορροπημένη  πρόσληψη
υγιών  λιπών  παραμένει  σημαντική  για  τη  στήριξη  της  κυτταρικής
λειτουργίας και τη μείωση του κινδύνου καρδιαγγειακών παθήσεων.
Επίσης,  η  μεταβολική  δραστηριότητα  ορισμένων  οργάνων  μειώνεται  με  την
ηλικία.  Το  ήπαρ,  το  οποίο  είναι  υπεύθυνο  για  την  αποτοξίνωση  και  το
μεταβολισμό  πολλών  θρεπτικών  ουσιών,  συχνά  παρουσιάζει  μειωμένη
δραστηριότητα. Επίσης, παρατηρούνται αλλαγές στη λειτουργία των νεφρών,
που αφορούν τη ρύθμιση των ηλεκτρολυτών και της διαχείρισης νερού. Αυτές
οι  οργανικές  μεταβολές  απαιτούν  προσαρμογή  της  διατροφής  για  να
εξασφαλίσουν την βέλτιστη λειτουργία παρά τις φυσιολογικές αλλαγές.
Συνοψίζοντας,  η  λήψη  υπόψη  αυτών  των  μεταβολικών  αλλαγών  είναι
ουσιαστική για την κατάλληλη κάλυψη των διατροφικών αναγκών στην τρίτη
ηλικία  και  την  προώθηση  της  υγείας.  Μια  προσαρμοσμένη  διατροφική
στρατηγική  θα  πρέπει  να  λαμβάνει  υπόψη  τη  μειωμένη  ενεργειακή  ανάγκη,
ενώ  ταυτόχρονα  να  διασφαλίζει  την  παροχή  απαραίτητων  θρεπτικών
στοιχείων.  Οι  φροντιστές  πρέπει  να  είναι  ευαισθητοποιημένοι  σε  αυτές  τις
ειδικές  ανάγκες  για  να  υποστηρίξουν  την  ποιότητα  ζωής  των  ηλικιωμένων
μέσω βέλτιστης διατροφικής φροντίδας.
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Σύντομα εγχειρίδια για την φροντίδα ηλικιωμένων

7 Αυτό είναι μόνο μια προεπισκόπηση
Το  πλήρες  βιβλίο  είναι  διαθέσιμο  στο  https://www.altenpflege.de  για
εγγεγραμμένους  χρήστες.  Η  εγγραφή  και  η  χρήση  είναι  δωρεάν.  Όσοι  δεν
θέλουν  να  εγγραφούν,  μπορούν  να  μεταφέρουν  το  ποσό που  αναφέρεται  στη
σελίδα  2  μέσω  Paypal  στη  διεύθυνση  buchhaltung@factsoft.de  αναφέροντας
τόσο  τον  τίτλο  του  βιβλίου  όσο  και  τη  διεύθυνση  e-mail.  Στη  συνέχεια  θα
λάβουν το PDF μέσω e-mail.
Εκτός από την δωρεάν πρόσβαση στα σύντομα διδακτικά βιβλία, μια εγγραφή
στο  altenpflege.de  επιτρέπει  την  άμεση  υποβολή  αιτήσεων  για  θέσεις
εργασίας.  Επίσης,  μπορείτε  να  δημοσιεύσετε  δωρεάν  και  δική  σας  αγγελία
εργασίας. Γίνετε και εσείς μέλος της κοινότητας altenpflege.de.
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