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Essen und 
Trinken im Alter.
Informationen für pflegende 

Angehörige und Pflegebedürftige.
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Vorwort

Liebe Angehörige,  
liebe Pflegebedürftige,

vorbeugen ist besser als heilen. Gemäß dieser Devise möch-
ten wir Ihnen und Ihren Angehörigen mit dieser Broschüre 
Tipps zum ausgewogenen Essen und Trinken im Alter ge-
ben. 

Dadurch können Sie Mangelernährung vorbeugen und ver-
meiden. Eine ausreichende und ausgewogene Ernährung ist 
Grundvoraussetzung für anhaltende Leistungsfähigkeit, Vi-
talität und mehr Lebensqualität. 

Bei Fragen stehen wir Ihnen vor Ort gerne mit Rat und Tat 
zur Seite. Oder rufen Sie uns an. Die Telefonnummern finden 
Sie auf der Rückseite dieser Broschüre.
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Was passiert wenn, man älter wird?

Mit zunehmendem Alter ver-
ändert sich die Zusammen-
setzung des Körpers. 

Der Wassergehalt sowie die 
Muskelmasse nehmen ab, 
dagegen steigt der Anteil von 
Körperfett. Der Stoffwechsel 
verlangsamt sich, und meis-
tens nimmt die körperliche 
Betätigung allmählich ab.

Dadurch sinkt der Energie-
bedarf bei gleich bleiben-
dem oder sogar höherem 
Bedarf an Nährstoffen. Mit 
diesen Veränderungen steigt 
auch das Risiko der Fehler-
nährung. 

So kann Übergewicht Herz, 
Kreislauf und Gelenke belas-
ten und damit zu erheblichen 
gesundheitlichen Problemen 
führen. Mangelernährung 
und Untergewicht können 
jedoch genauso gefährlich 
sein. 

Die Symptome reichen von 
Antriebslosigkeit und Mü-
digkeit bis zu Einschränkung 
der körperlichen Belastungs-
fähigkeit. Ernährungsdefizite 
treten besonders häufig bei 
akut oder chronisch kranken 
älteren Menschen auf. 

Geht die Erkrankung mit 
Bettlägerigkeit einher, kann 
dadurch das Risiko eines 
Druckgeschwürs deutlich 
steigen.
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Sie selbst können Ernäh-
rungsfehler am einfachsten 
an deutlichen Gewichtsver-
änderungen erkennen. Des-
halb sollten Sie darauf ach-
ten, ob Ihre Kleidung Ihnen 
zu weit oder zu eng wird und 
sich regelmäßig wiegen. Ge-
wichtsveränderungen im Al-
ter auszugleichen ist häufig 
schwierig. Deswegen sollte 
auf eine Gewichtsabnahme 
frühzeitig geachtet werden, 
um schnellstmöglich reagie-
ren zu können. Jedoch hat 
nicht nur das Essen eine 
große Bedeutung für un-
ser Wohlbefinden. Auch 
die ausreichende Zufuhr an 
Flüssigkeit ist für unsere Ge-
sundheit von zentraler Be-
deutung. Ein „Zuwenig“ an 
Flüssigkeit kann gravierende 
Folgen für die Gesundheit 
haben. Die größte Gefahr bei 
Flüssigkeitsmangel besteht 
im Auftreten von Verwirrtheit 
und Gedächtnisstörungen. 
Der Mangel kann außerdem 
zu einer Vielzahl schwer-

wiegender Komplikationen 
führen (Verstopfung, Medi-
kamente werden nicht trans-
portiert, Bewusstseinsein- 
trübung und mehr). Gerade 
eine ausreichende Flüssig-
keitsaufnahme ist im Alter 
häufig schwierig, da mit zu-
nehmendem Alter das Durst-
gefühl abnimmt und viele 
ältere Menschen deswegen 
regelmäßig zu wenig trinken. 
Wie gravierend die Folgen 
von Flüssigkeitsmangel sind, 
zeigt sich unter anderem da-
rin, dass das „Austrocknen“ 
bei Hochbetagten nicht sel-
ten der Grund für eine Kran-
kenhauseinweisung ist. Flüs-
sigkeitsmangel erkennen Sie 
am ehesten durch trockene 
Haut und Schleimhäute (zum 
Beispiel Lippen) sowie eine 
geringere Harnausschei-
dung.

Wie erkenne ich Fehlernährung?
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Ausgewogene Ernährung im Alter
Eine ausgewogene Ernährung ist die Grundlage für längst 
mögliche Leistungsfähigkeit. Sie sollte sich an folgenden 
Grundsätzen orientieren, soweit keine speziellen diäteti-
schen Vorgaben einzuhalten sind.

Empfohlene TagesmengeLebensmittel

Getreide, Ge-
treideproduk-
te und Kartof-

feln

200 bis 300 g (vier bis sechs Scheiben) Voll-
korn- oder Graubrot, ersatzweise ein Teil als 
Getreideflocken, sowie 180 bis 220 g Kartof-
feln, gekochte Nudeln oder gekochter Natur-
reis

Gemüse und 
Salat

400 g Gemüse in Form von rohem oder ge-
kochtem Gemüse, Salat, Suppe oder Gemü-
sesaft. Auch Tiefkühl- und Konservengemü-
se zählen mit.

Obst
250 g Obst in Form von rohem Obst, Kom-
pott, Püree oder Fruchtsaft. Auch hier zählen 
Tiefkühl- und Konservenprodukte dazu.

Milch- und 
Milchprodukte

200 ml Milch oder Joghurt / Quark und ca. 50g 
oder zwei Scheiben Käse

Fleisch, 
Wurst, Fisch 

und Ei

ca. 400 g Fleisch- und Wurstwaren pro Wo-
che, z. B. als drei kleine Portionen Fleisch und 
dreimal Wurst. Ein bis zwei Fischmahlzeiten 
pro Woche, davon eine als Seefisch. Zwei bis 
drei Eier pro Woche inklusive der versteckten 
Eier in Eierpfannkuchen, Gebäck etc.
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Fette und Öle
15 g Streichfett wie Butter oder Margarine 
sowie 15 g Zubereitungsfett (Raps-, Soja- 
oder Olivenöl)

Getränke

Ca. 1,5 Liter Flüssigkeit (Faustregel: ca. 30 
ml pro Kilogramm Körpergewicht), insbe-
sondere Wasser mit oder ohne Kohlensäure, 
Kräuter- und Früchtetees, Säfte, Saftschorle, 
Suppen. Kaffee und grüner oder schwarzer 
Tee nach Verträglichkeit, Bier und Wein in 
Maßen. Bei Menschen, die sehr schwer zum 
Trinken zu bewegen sind, gilt der Grundsatz: 
Selbst weniger geeignete Getränke sind bes-
ser als gar kein Getränk!

(in Anlehnung an: Deutsche Gesellschaft für Ernährung e. V. (DGE) (Hrsg) 
(2014) Fit im Alter – Gesund essen, besser leben.)

Diese Empfehlungen gehen in Art und Menge der Nahrungs-
mittel von gesunden Senioren und Seniorinnen aus. Gerade 
hochbetagte oder pflegebedürftige Senioren nehmen jedoch 
häufig deut-
lich weniger 
oder ganz 
anders zu-
sammenge-
setzte Nah-
rung zu sich. 
Die häufigs-
ten Ursachen 
dafür haben 
wir Ihnen auf 
den nächsten 
Seiten zu-
sammenge-
fasst.
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Mögliche Ursachen für ein verändertes
Ess- und Trinkverhalten im Alter

Verändertes Hungergefühl 
Mangelnder Appetit und ein 
verändertes Geschmacks- 
empfinden können dazu füh-
ren, dass ältere Menschen 
zu wenig essen. 

Verändertes Trinkverhalten
Ein verringertes Durstgefühl 
sowie die Angst, häufig zur 
Toilette zu müssen und dies 
nicht rechtzeitig zu schaffen, 
können dazu führen, dass 
ältere Menschen das Trinken 
einschränken. 

Geruchs-/Geschmacksinn 
nehmen ab 
Bei Nachlassen des Ge-
schmacks- und Geruchs- 
empfindens kann es zu ver-
mindertem Appetit kommen. 

Schluckstörungen 
Aus Angst vor Verschlucken 
oder Schluckstörungen als 
Folge anderer Erkrankungen 
schränken ältere Menschen 
häufig das Essen ein. 

Zahn-/Prothesenprobleme 
Aufgrund von schlecht sit-
zenden Prothesen, Zahn-
schäden oder Erkrankun-
gen im Mundraum kann 
es zu Kauproblemen oder 
Schmerzen beim Essen 
kommen.
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Nebenwirkungen von  
Medikamenten 
Einige Medikamente können 
zu Veränderungen des Ge-
schmackssinns, des Appe-
tits oder zu Verdauungspro-
blemen führen. 

Erkrankungen des 
Magen-Darm-Systems 
Verdauungsprobleme, So-
dbrennen oder Magener-
krankungen können die 
Nahrungsaufnahme unange-
nehm machen. 

Immobilität 
Unterschiedliche  
Bewegungseinschränkungen  
können dazu führen, dass 
die selbständige Nahrungs-
aufnahme eingeschränkt ist.

Verwirrtheit, Demenz,  
Depression
Neben körperlichen Beein-
trächtigungen und Einsam-
keit können ältere Men-
schen auch durch geistige 
Störungen oder psychische 
Erkrankungen wie Demenz 
oder Depressionen in ihrer 
Nahrungsaufnahme einge-
schränkt sein. Dies kann, 
wie auch die Immobilität, zu 
einer Einschränkung in der 
selbständigen Haushaltsfüh-
rung führen.
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Tipps zur Vorbeugung und
Vermeidung von Mangelernährung

Essen:

 Essen und Trinken soll 
schmackhaft sein und Spaß 
machen. Berücksichtigen 
Sie individuelle Wünsche, 
Gewohnheiten, Vorlieben 
und Abneigungen. 

 Die Tischumgebung sollte 
anregend sein. Eine ange-
nehme Umgebung, leckere 
Gerüche und optische Reize 
regen den Appetit an. 

 Essen in Gemeinschaft 
macht mehr Freude. 

 Die Menge und Zuberei-
tungsform des Essens soll-
te dem Appetit des älteren 
Menschen angemessen 
sein. Zu große Portionen 
können abschreckend wir-
ken und führen nicht auto-
matisch dazu, dass jemand 
mehr isst. 

 Bei Bedarf sollte die Nah-
rung klein geschnitten wer-
den. Feste Bestandteile der 
Mahlzeit werden manchmal 

deshalb nicht gegessen, weil 
sie nicht selbständig zerklei-
nert werden können (zum 
Beispiel Fleisch). Mundge-
rechte Häppchen regen zum 
Zugreifen an, in Stücke ge-
schnittenes Obst wird leich-
ter verzehrt. 

 Einzelne Bestandteile der 
Mahlzeiten sollten bei Be-
darf getrennt püriert werden, 
so dass diese durch Geruch 
und Farbe unterscheidbar 
bleiben. 

 Zum Frühstück oder 
Abendessen können 
Milchsuppen, Haferbrei oder 
Ähnliches angeboten wer-
den. 

 Wegen des verminderten 
Appetits im Alter empfiehlt 
es sich, mehrmals täglich 
kleinere Mengen zu essen. 
Dabei kann eine feste Ta-
gesstruktur hilfreich sein.
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 Bei abnehmendem Ge-
ruchs- und Geschmackssinn 
ist die Geschmacksrichtung 
„süß“ die am besten erhalte-
ne. Sie kann den Appetit an-
regen und wieder Lust aufs 
Essen machen. 

 Achten Sie darauf, dass 
die Zahnprothese vor dem 
Essen eingesetzt wird und 
optimal sitzt. Beachten Sie, 
dass eine Zahnprothese 
schon nach kurzem Nichttra-
gen ggf. nicht mehr optimal 
sitzt und dies zu Druckstel-
len führen kann. In diesem 
Fall sollte die Prothese durch 
den Arzt wieder angepasst 
werden. 

 Für viele Beeinträchtigun-
gen gibt es zahlreiche Hilfs-
mittel, die Ihnen das selb-
ständige Essen und Trinken 
ermöglichen. Wir beraten 
Sie gerne darüber, welches 
Hilfsmittel in Ihrer besonde-
ren Situation am besten zu 
Ihnen passt. 

 Hilfreich bei Kau- bzw. 
Schluckstörungen kann das 
Passieren von Speisen bzw. 

das Andicken von Flüssig-
keiten sein. 

 Hochkalorische Ergän-
zungskost kann bei zu ge-
ringen Nahrungsmengen 
oder den Stoffwechsel be-
lastenden Erkrankungen die 
ausreichende Aufnahme von 
Kalorien unterstützen. 

 Im Sitzen isst und trinkt 
es sich leichter als im Lie-
gen. Achten Sie deswegen 
auf eine aufrechte Sitzpositi-
on sowohl auf dem Stuhl als 
auch im Bett.
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Tipps zur Vorbeugung und
Vermeidung von Mangelernährung

Trinken:

 Zu allen Mahlzeiten Ge-
tränke anbieten und ggf. an-
reichen. 

 Trinkrituale einführen (zum 
Beispiel das Glas Wasser 
oder Saft direkt nach dem 
Aufwachen, das Elf-Uhr-Ge-
tränk, der Nachmittagskaf-
fee oder -tee, das Glas Was-
ser am Bett). 

 Leere Gläser oder Becher 
immer wieder auffüllen. Aber 
auch hier gilt: Zu große Porti-
onen können abschreckend 
wirken und führen nicht au-
tomatisch dazu, dass je-
mand mehr trinkt. 

 Wasserhaltige Nahrungs-
mittel wie Suppe, Joghurt 
oder Obstkompott werden 
manchmal lieber zu sich ge-
nommen als Getränke. 

 Bunte und/oder süße Ge-
tränke werden oft lieber ge-
trunken als Wasser. 

 Bei Fieber oder starkem 
Schwitzen (Hochsommer) 
muss mehr getrunken wer-
den. 

 Nutzen Sie geeigne-
te Hilfsmittel wie spezielle 
Trinkbehälter oder -halme. 

 Feste Toilettenzeiten kön-
nen dazu beitragen, dass 
der ältere Mensch die Angst 
vor unkontrolliertem Urinver-
lust verliert und wieder mehr 
trinkt. Bieten Sie regelmäßi-
ge Toilettengänge an. 

Um einen Überblick über die 
tatsächliche Trinkmenge zu 
erhalten können Trinkproto-
kolle oder Flüssigkeitsbilan-
zen hilfreich sein. Entspre-
chende Vordrucke erhalten 
Sie bei uns. Essen und Trin-
ken soll schmackhaft sein 
und Spaß machen. Berück-
sichtigen Sie individuelle 
Wünsche, Gewohnheiten, 
Vorlieben und Abneigungen. 
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Unterstützen und motivie-
ren Sie Ihre Angehörigen so 
weit wie möglich selbstän-
dig zu essen und zu trinken 
und versuchen Sie dabei, 
über kleinere Missge-
schicke hinweg zu sehen. 

Besonderheiten bei 
Personen mit Demenz

Personen mit demenzbe-
dingten Störungen sind oft 
nicht in der Lage, die Sig-
nale ihres Körpers wahrzu-
nehmen und entsprechend 
zu reagieren. Sie erkennen 
dann ihr Hunger- oder Durst-
gefühl nicht. Oft wissen sie 
nicht, ob sie schon geges-
sen oder getrunken haben. 
Zudem verlieren sie mögli-
cherweise die Fähigkeit zu 
benennen, was sie gerne 
essen würden und warum 
sie bestimmte Speisen und 
Getränke ablehnen. Innere 
Unruhe, leichte Ablenkbar-
keit und Bewegungsdrang 
können dementiell erkrank-
te Menschen am Essen hin-
dern. Manchmal wird eine 
begonnene Mahlzeit unver-
mittelt abgebrochen oder 
vergessen. Der Bewegungs-
drang kann zusätzlich zu ei-
nem erhöhten Energiebedarf 
führen, so dass die Gefahr 
einer Mangelernährung be-
steht.
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Um eine ausreichende Er-
nährung von Personen
mit Demenz sicher zu 
stellen, empfehlen sich
neben den schon genann-
ten Tipps zusätzlich
folgende Maßnahmen:

 Getränke und auch herz-
hafte Speisen können bei 
entsprechender Vorliebe 
(auch sehr) gesüßt werden. 
Entscheidend ist dabei nicht 
die objektive Vorstellung von 
gesundem Essen oder von 
schmackhaften Gerichten 
sondern die Akzeptanz sei-
tens des Erkrankten. 

 Fettreiches Essen wird oft 
bevorzugt (Fett ist ein Ge-
schmacksverstärker). 

 Mahlzeiten sollten in der 
Konsistenz der Bestandtei-
le möglichst ähnlich sein, 
da wechselnde taktile Reize 
den Erkrankten verunsichern 
können. 

 Speisen sollten nicht zu 
heiß serviert werden, da bei 
dementiell Erkrankten häufig 
das Wärmeempfinden ge-

stört ist. Getränke werden 
oft lieber warm getrunken, so 
dass versucht werden kann, 
auch zum Beispiel Säfte zu 
erwärmen. 

 Kräftige Farben von Spei-
sen und Getränken erleich-
tern der erkrankten Person 
das Erkennen. Bei der Ge-
staltung des Essplatzes ist 
darauf zu achten, dass der 
Tisch oder die Tischdecke 
und das Geschirr sich in der 
Farbe deutlich voneinander 
abgrenzen. 

 Der Erkrankte sollte, so-
weit möglich, in die Mahlzei-
tenzubereitung und -vertei-
lung einbezogen werden, um 
zur besseren Orientierung 
beizutragen.
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 Demenzkranke können 
durch gleichzeitiges Anspre-
chen mehrerer Sinnesorga-
ne auf die bevorstehende 
Mahlzeit aufmerksam ge-
macht werden. Damit kann 
der Appetit geweckt werden. 
Möglichkeiten dazu sind zum 
Beispiel der Duft von frisch 
gebrühtem Kaffee oder der 
Geruch des Essens wie auch 
das Klappern des Bestecks 
etc. 

 Demenzerkrankte Per-
sonen sind meist morgens 
aktiver, konzentrierter und in 
einer besseren psychischen 
Verfassung. Sie können zum 
Frühstück deutlich mehr es-
sen. 

 Gemeinsame Mahlzeiten 
vermitteln Sicherheit, Ruhe 
und stimulieren den Appetit.
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Abschließend gilt 
folgende Aussage 
der Deutschen 
Gesellschaft für 
Ernährung:

„Essen und Trinken hält 
Leib und Seele zusammen. 
Nicht umsonst ist Essen und 
Trinken ein wichtiges Stück 
Lebensqualität. Ein ausge-
wogenes Speisenangebot 
mit einer optimalen Nähr-
stoffzufuhr allein reicht nicht 
aus! Das Essen muss vor 
allem schmecken und den 
individuellen Bedürfnissen 
des älteren Menschen ange-
passt sein. An diesem Punkt 
kommt es in der Praxis im-
mer wieder zu Diskrepanzen 
zwischen dem älteren Men-
schen und den „Fachleuten“, 
wie die „richtige Ernährung“ 
aussehen sollte. Hier gilt es, 
zum Wohle des Seniors ei-
nen guten Kompromiss zu 
finden.“ 
(2006: Essen und Trinken im Alter)

Noch Fragen?
Bei Fragen stehen wir Ihnen 
vor Ort gerne mit Rat und 
Tat zur Seite. Oder rufen Sie 
uns an. Die Telefonnummern 
finden Sie auf der Rückseite 
dieses Informationsblattes.

Konzeption und Text
(auf Grundlage der Broschüre des 
ASB-Bundesverbandes: „Essen und 
Trinken - auch im Alter ein Genuss“)

Stefanie Peinemann, Qua-
litäts- und Projektmanage-
ment, ASB Ambulante Pfle-
ge GmbH Bremen.
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Weiterführende Hinweise

Deutsche Gesellschaft für Ernährung e. V. (DGE) (Hrsg.) 
(2014): Fit im Alter – Gesund essen, besser leben.

Aid infodienst Verbraucherschutz, Landwirtschaft, Ernäh-
rung e.V. (2004): Ernährung im hohen Alter, Bonn, 

Deutsches Netzwerk zur Qualitätssicherung in der Pflege 
(DNQP) (2009): Expertenstandard Ernährungsmanagement 
zur Sicherstellung und Förderung der oralen Ernährung in 
der Pflege, Osnabrück 

Deutsche Alzheimer Gesellschaft e.V. (2008): Ernährung in 
der häuslichen Pflege Demenzkranker, Berlin. 
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Notizen



Wir helfen
hier und jetzt.

Wir helfen
hier und jetzt.

19

Wir helfen
hier und jetzt.

Notizen



Standorte

Pflegedienst Mitte 
(Bremen Süd & Bremen West)
Langemarckstraße 138
28199 Bremen

PDL: Susanne Frost
Telefon: 0421 59 80 104
Telefax: 0421 50 32 16
sfr@asb-bremen.de

Pflegedienst Ost 
(Bremen Ost)
Elisabeth-Selbert Straße 3
28307 Bremen

PDL: Erika Mahnken
Telefon: 0421 4 17 87 11
Telefax: 0421 4 17 87 47
ema@asb-bremen.de

Pflegedienst Nord 
(Bremen Nord & um zu)
Bremerhavener Heerstraße 30
28717 Bremen

PDL: Melanie Zimmermann
Telefon: 0421 6 93 66 15 
Telefax: 0421 6 93 66 18
mzm@asb-bremen.de

Pflegedienst West 
(östl. Vorstadt/ Peterswerder) 
Hamburger Straße 154
28205 Bremen

PDL: Annica Kehlenbeck
Telefon: 0421 69 63 98 70
Telefax: 0421 69 63 98 72
amr@asb-bremen.de

Wir helfen
hier und jetzt.

Arbeiter-Samariter-Bund

Ambulante Pfl ege GmbH

Geschäftsführung 

Elisabeth-Selbert-Straße 3

28307 Bremen

Ihr Ansprechpartner:

Stefan Block

Geschäftsführer

Telefon: 0421 4 17 87-16

Telefax: 0421 4 17 87-47

sbl@asb-bremen.de

www.asb-bremen.de/ambulante-pfl ege

www.asb-ambulante-pfl ege.de

Geschäftsführung: Stefan Block & Volker Wehmann | 
Vorsitzender des Aufsichtsrates: Jürgen Lehmann | Amtsgericht
Bremen | HRB 19744 HB: ASB ambulante Pflege GmbH
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