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Il pasto ospedaliero deve essere
adattato alle abilita del paziente,
al tipo di ospedalizzazione ed ai
suoi valori. | pasti dovrebbero
soddisfare le preferenze dei
pazientie le loro capacita di
alimentarsi: adattamento delle
porzioni, consistenza modificata
se necessario, migliori condizioni
possibili peraumentare
’assunzione di cibo (scelta varia e
temperature adeguate)

Le diete basate sulle
restrizioni alimentari
senza evidenza clinica
dovrebbero essere evitate,
poiché aumentanoiil
rischio di malnutrizione

Ilmomento del pasto dovrebbe
essere protetto, con una fascia
orariariservata

In ambito ospedaliero dovrebbe
essere disponibile una dieta
ospedaliera, da somministrare ai
pazienti malnutriti, ai pazientia
rischio di malnutrizione e ad altri
gruppi di pazienti specifici con un
maggiore fabbisogno energetico
e/o proteico

Gliospedali, i centri
diriabilitazioneele
strutture dilungodegenza
dovrebbero mirare ad
utilizzare ingredienti
alimentari di alta qualita
e sostenibilied evitare il
pil possibile lo spreco
alimentare

Laristorazione ospedaliera e parte integrante
della terapia clinica e rappresentail primo
e piu economico strumento per il trattamento

della malnutrizione

Il pasto ospedaliero deve rappresentare la prima opzione per
correggere e prevenire la malnutrizione ospedaliera

L’alimentazione dovrebbe essere
verificata, rivalutata e adattata
ogni 3-5 giorni, sulla base
dell’evoluzione della patologia,
del monitoraggio dell’introito
alimentare e dell’accettazione da
parte del paziente

Per approfondire:

Dovrebbero essere condotte
aintervalliregolari, almeno
unavolta 'anno, indagini sulla

soddisfazione e sulla valutazione

del gradimento dei pasti
ospedalieri e delle diete

Le diete ospedaliere dovrebbero
essere verificate e rivalutate
ogni 3-5anni,secondole
evidenze piu recenti, maanche
tenendo in considerazione la
tipologia e le esigenze della
struttura ospedaliera
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