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Mad er en grundlaeggende forudsaetning for alle menneskers sundhed, trivsel
og livskvalitet. Men saerligt nar kroppen er belastet af sygdom eller skader, er
det vigtigt, at ens ernzeringsbehov imgdekommes, da utilstraekkelig og forkert
ernaering kan forlaenge helingsprocessen og gge risikoen for komplikationer.

Madens betydning for indlagte patienter kan derfor ikke undervurderes, og er-
naering skal ikke blot ses som neaering, men som en essentiel del af behandlin-
gen. Det er en grundlaeggende faktor for, at den enkelte patient kan komme
sig bedst muligt efter sin sygdom. Ved at forebygge komplikationer reducerer
vi samtidig dadeligheden og forkorter indlaeggelsestiden, og den rette ernae-
ring vil saledes ikke kun have positive konsekvenser for den enkelte patient,
men ogsa for sundhedsvasenets samlede ressourcer.

Vi gnsker, at alle indlagte patienter far adgang til mad, der ikke blot ggr dem
maette, men som ogsa er tilpasset deres individuelle behov — bade ernaerings-
maessigt og smagsmeessigt. Der skal veere valgmuligheder og patienterne skal
opleve, at maden er indbydende og appetitlig. Det handler om respekt for den
enkelte patient og om at sikre den bedst mulige behandling og livskvalitet un-
der indleeggelsen.

| bade regionens ernzeringskomité og ude pa de enkelte hospitaler arbejder
vores kompetente personale i dag med at udvikle og forbedre den mad, som
vi tilbyder vores patienter. Vi gnsker at understgtte denne udvikling og sikre, at
maden ogsa fremover er en fast og integreret del af behandlingsforlgbet pa
hospitalerne.

Med denne mad- og maltidspolitik saetter vi derfor en klar retning for, hvordan
mad- og maltidsindsatsen pa regionens hospitaler og @vrige borgerrettede
virksomheder skal praktiseres i det daglige.

Politikken skal medvirke til, at kekkenpersonale og medarbejdere med te-
rapi/behandlings- og plejeansvar, patager sig et feelles ansvar for at sikre, at
patienter og borgere, som er i kontakt med regionens hospitaler, tilbydes mad
og maltider af hgj kvalitet, hvor det visuelle udtryk og smagsoplevelsen tager
hgjde for den enkelte borgers individuelle erngeringsbehov, preeferencer, savel
som fysiske og psykiske tilstande hos borgeren, som kan begreense kostind-
tag.



Ernzeringsbehov skal tilgodeses

Mere end hver tredje patient, der indleegges pa regionens hospitaler, er i er-
neeringsmaessig risiko. En ernaeringsaudit gennemfgrt pa regionens hospitaler
i 2023 viser samtidig, at omkring 60 procent af regionens indlagte patienter
ikke fik opfyldt deres ernaeringsbehov under indlaeggelse og i forbindelse med
overgange mellem sektorer. Det er ikke godt nok.

Vi skal som region tilgodese de seerlige ernaeringsbehov, der er til stede hos
de mange patienter, som enten er svaekket af sygdom eller i risiko for at ud-
vikle under- og fejlernzering. Det er derfor afggrende, at der bade politisk og
pa den enkelte hospitalsafdeling er fokus pa vigtigheden i at sikre den rette er-
naering.

En vigtig del af den kommende sundhedsreform er at skabe et mere sammen-
haengende og neert sundhedsvaesen pa tveers af de nuvaerende sektorgraen-
ser. Det er derfor en oplagt opgave for de kommende sundhedsrad, som en
del af dette, at arbejde med ernzeringsindsatser i et laengere forlgb pa tveers af
region og kommune — herunder ernaeringsplaner ved udskrivelse fra hospital
ligesom det sker med nuveerende genoptraeningsplaner.

Samtidig skal hospitalerne fortsat have fokus pa, at ernaering, mad og maltider
indgar som en parameter i den samlede plan for behandling og pleje. Maden
skal fremsta indbydende og smagfuld og appellere til at blive spist. For patien-
ter med undererneering eller risiko for underernzering skal individuelle ernae-
ringsbehov, kostbegraensede faktorer og indtag af mad vurderes, og patien-
tens indtag af ernzering skal journalfgres for at kunne indga i den samlede vur-
dering og plan for behandling og pleje. Patientens indtag af mad og maltider
skal derudover Igbende justeres for at sikre tilstraekkeligt ernaering bade under
indlaeggelse og i forbindelse med udskrivelse til videre pleje og behandling i
primeersektor.

Tilbud af menuer og maltider

Menu-tilbud fra hospitalskekkenerne skal i samarbejde med hospitalsdirektio-
ner, kliniske afdelinger og hospitalernes kliniske dizetister labende udvikles pa
baggrund af tilbagemeldinger fra patienter, nyeste forskning pa ernaeringsom-
radet og Region Hovedstadens klima- og miljgmal Grgn2030.

Menuer og maltider skal sammenseettes, sa klimavenlig kekkendrift og mad-
lavning fremmes, den indkabte og tillavede mad spises og med fokus pa brug
af klimarigtige ravarer, gkologi og dyrevelfaerd og under hensyn til begraens-
ning af madspild. Menuplaner pa regionens hospitaler skal indeholde bade
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hverdagskost og naeringstaet kost og falge relevante anbefalinger’. Nae-
ringstaet kost er malrettet patienter med begreenset appetit og kapacitet til at
spise tilstreekkeligt, hvorfor denne kosttype bar friholdes fra samme krav om
baeredygtighed som hverdagskost.

At spise sammen med andre er langt mere end blot at fa noget at spise. Det er
et socialt ritual, der skaber naerveer, tryghed og faellesskab — noget, vi som
mennesker har brug for, ikke mindst nar vi er syge eller sarbare. Nar man sid-
der sammen ved et maltid, feler man sig mindre alene. Det kan give en fglelse
af normalitet og hverdagsrytme, ogsa under en hospitalsindlaeggelse, hvor alt
andet er vendt pa hovedet.

Det kan desuden fgre til bedre appetit og stgrre madindtag — noget der er helt
afggrende, nar kroppen har brug for naering til at hele. Iszer seldre og sveek-
kede patienter har starre risiko for at spise for lidt, nar de spiser alene. Socialt
samveer omkring maltidet gger ikke bare lysten til mad, men ogsa gleeden ved
den.

Derudover giver det mulighed for, at pargrende kan veere en aktiv del af pati-
entens forlgb. Nar familie og venner far mulighed for at spise med, styrker det
bade det sociale band og den fglelsesmaessige statte, som har stor betydning
for patientens mentale trivsel. Det skaber et rum, hvor man kan vaere noget for
hinanden, ogsa i en sveer tid. Det skal derfor vaere muligt for parerende mod
egenbetaling at tilkebe den mad, som vi tilbyder regionens indlagte patienter.

Mulighed for individuelle gnsker og ernaringsbehov

Nar man er indlagt pa hospitalet, befinder man sig i en sarbar situation, og
overskuddet til at prgve kreefter med nye ting kan som falge heraf veere be-
greenset. For nogen kan maden i denne situation fgles som et trygt og vel-
kendt element. Det er derfor afggrende, at vi har respekt for patienters indivi-
duelle gnsker og eventuelle manglende lyst til at eksperimentere med ny og
anderledes mad.

Samtidig skal samtalen om mad og maltider veere en del af samtalen om pati-
entens samlede behandlingsforlgb, og hospitalerne skal sikre, at patienter vej-
ledes og understattes i forhold til at indtage passende maltider, som kan
daekke deres behov for protein og energi under hensyntagen til individuelle
preeferencer. Patienter skal kunne bestille/tilbydes relevante maltider bade i og
udenfor kakkenets abningstider.

'”Anbefaling for dansk institutionskost’, udgivet af Fgdevarestyrelsen, Sundhedsstyrelsen og
DTU Fedevareinstituttet og "Den nationale kosthdndbog” som er udgivet af Kost- og Ernae-
ringsforbundet i samarbejde med Sundhedsstyrelsen og Miljg -og Fadevareministeriet
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https://www.sst.dk/da/udgivelser/2016/-/media/Nyheder/2016/Anbefalinger_institutionskost.ashx
https://kosthåndbogen.dk/

Hospitalerne skal saledes i deres menu-tilbud tilbyde en velsmagende, appe-
titveekkende og alsidig kost, som daekker individuelle ernaeringsbehov hos ind-
lagte patienter. Patienter i ernaeringsrisiko skal seerligt prioriteres, og deres
maltider malrettes og tilpasses for at sikre tilstreekkelig daekning af deres be-
hov for energi og protein, herunder ved berigelse af maden.

Hospitalernes menu-tilbud skal udover hverdagskost og naeringsteet kost til-
byde diseter, der imgdekommer patienter med diagnosticeret allergi/intole-
rance eller tygge/synkebesveer, og patienter som er i medicinsk behandling for
overvaegt. Desuden bgr der i muligt omfang tilbydes maltider, som tilgodeser
seerlige @nsker, der udspringer af patienters personlige overbevisning, eller
behov for at efterleve specifikke kulturelle eller religigse forskrifter — naturligvis
under forudsaetning af, at de faglige anbefalinger pa ernaeringsomradet kan ef-
terleves. Der skal herudover tilbydes menuer, som tilgodeser seerlige ernae-
ringsbehov og preeferencer hos indlagte bgrn. Det forudsaettes, at de samlede
maltider fortsat deekker energi- og proteinbehov, hvor det ernaeringsmeaessigt
er muligt.

@konomi

Produktionen af mad skal planleegges og gennemfgres omkostningseffektivt,
saledes at de gkonomiske ressourcer anvendes bedst muligt.
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