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APPETITT PÅ LIVET 

• Ørnes sykehjem har av Forbrukerrådet blitt 
trukket frem som et godt eksempelsykehjem i 
forhold til sin matomsorg. 

• https://www.youtube.com/watch?v=Cxx5P5dJ
MKU
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MÅL - BEDRE MATOMSORG

• Mål for prosjektet:
- Økt ernæringskompetanse hos ansatte.
- Bedre rutiner for informasjonsflyt og samarbeid 
omkring mat og ernæring.

• Delmål:
- Ansatte ved Ørnes sykehjem får økt kompetanse om 
måltidenes betydning for beboernes helse og trivsel.
- Det utarbeides retningslinjer for måltidene ved 
sykehjemmet.
- Det etableres gode melderutiner mellom avdelingene 
og kjøkkenet.
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NASJONALE VERTKØY
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PROSESSEN I PROSJEKTET

• Opprettet prosjektgruppe som besto av 
kjøkkenleder, klinisk ernæringsfysiolog og 
ernæringskontakter fra alle avdelingene.

• Gjennomført fagdag for ernæringskontakter 
og ledelse.

• Prosjektgruppa hadde jevnlige møter der vi 
jobbet med teste ut og utviklet diverse 
skjema.
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PROSESSEN I PROSJEKTET

• Verktøyet MNA er valgt til screening av 
ernæringsstatus

• Utviklet prekodet kostregistreringsskjema

• Ernæringsplan til beboere i risiko

• Melderutiner mellom avdelingene og 
kjøkkenet

• Fagdag for alle ansatte der retningslinjer 
presenteres og gjøres kjent for alle ansatte
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ERFARINGER MED SKJEMA:

• Vanskelig å fylle ut når 
beboerne ikke kan svare 
selv – særlig spm O og P.

• MEN de fleste kan svare 
selv om de har en viss 
kognitiv svikt.

• Bedre å få hjelp fra 
hjemmetjenesten når 
det kommer inn nye 
beboere. Som regel har 
pårørende mindre 
oversikt.

• Vurdering, del 1: ved 
demens blir det alltid 
resultatet «mulig 
underernæring» og del 2 
må fylles ut. Ikke alltid 
det er nødvendig.
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ERFARINGER MED SKJEMA:
• Skjema er testet ut og de 

ansatte har gitt innspill til 
forbedringer.

• De ansatte er fornøyde med 
skjemaet og opplever det 
som enkelt å fylle ut.

• De ansatte får mer kunnskap 
om innholdet av energi og 
protein i ulike matvarer –
viktig for tiltak.
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ERFARINGER:

• Noen pleiere fyller ut 
skjemaet, men det blir 
for personavhengig.

• Skjemaet blir for lite 
brukt i dag.

• Dette skjemaet må inn i 
Gerica integrert i 
tiltaksplanen. Det blir for 
tungvint å skrive inn 
opplysninger og så 
skanne inn skjemaet i 
pasientjournalen.
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ERFARINGER:

• Skjemaet har bidratt 
til at kjøkkenet får 
bedre oversikt.

• Fortsatt ringer pleiere 
til kjøkkenet og gir 
muntlige beskjeder, 
men kjøkkenet krever 
at skjemaet fylles ut i 
tillegg. 



RETNINGSLINJER 

• Utarbeidet av 
prosjektgruppa Bedre 
matomsorg

• Godkjent av ledelsen

• Ligger på kommunens 
hjemmeside:
https://www.meloy.kommune.no/innho
ld/helse-omsorg-og-
velferd/sykehjem/#heading-h2-2
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ERNÆRINGSSTATUS

1. Alle nye beboere skal kartlegges i forhold til 
ernæringsstatus ved hjelp av MNA innen to uker 
(jamfør innkomstrutiner).

2. Beboere som ikke er underernært eller i risiko, 
kartlegges på nytt etter tre måneder eller ved 
endring i sykdomstilstand.

3. Der beboerne identifiseres som underernært 
eller i ernæringsmessig risiko, skal beboeren selv 
og/eller nærmeste pårørende informeres om 
resultet og om at det iverksettes målrettede 
ernæringstiltak.
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ANSVARSFORDELING

1. Fagledere har ansvar for at rutinene er kjent 
for personalet.

2. Primærkontakt har ansvar for at rutinene 
følges.

3. Virksomhetsleder har ansvar for å sikre at de 
ansatte har tilstrekkelig kompetanse.
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TILTAK TIL UNDERERNÆRTE OG 
BEBOERE I RISIKO

1. Det gjennomføres kostregistrering på 
prekodet skjema over tre dager.

2. Beboerne veies minst to ganger per måned. 
Vekt dokumenteres.

3. Ernæringsplan med målrettede tiltak. 
Primærkontakt/-sykepleier har ansvaret for 
planen og sørger for kopi til kjøkkenet.

4. Ny MNA etter tre måneder.

5. MNA skjema, prekodet kostregistrering og 
ernæringsplan – inn i Gerica.
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TIDSPUNKT HOVEDMÅLTIDER

• Frokost fra kl. 09.00

• Lett lunsj/formiddagkaffe fra kl. 11.00

• Middag fra kl. 13.45

• Ettermiddagskaffe fra kl. 16.30

• Kveldsmat fra kl. 19.15
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VI JOBBER MED Å ENDRE

TIDSPUNKT HOVEDMÅLTIDER 

• Frokost fra kl. 08.30
• Lett lunsj/formiddagkaffe fra kl. 11.30
• Middag fra kl. 15.30
• Ettermiddagskaffe fra kl. 17.30
• Kveldsmat fra kl. 20.30
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MÅLTIDENE I SYKEHJEMMET

• Spisemiljø
- Bordene dekkes pent, gjerne 
med forskjell mellom hverdag og 
helg, høytider og årstid.
- Beboerne kan med fordel ha 
faste plasser, og gjerne ha 
bordkort hvis mulig.
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• Måltidene
- Personalet spiser vanligvis ikke sammen med beboerne, 
men unntak kan gjøres som en del av behandlingen. 
Fortrinnsvis inntas egen matpakke.



MENYEN

• Norsk tradisjonsmat og tilberedes etter kok-servér
prinsippet. Menyen planlegges etter årstid, høytid og 
merkedager.

• Ukesmeny henges opp i avdelingen hver mandag.

• Maten er energi- og næringstett.

• Kjøkkenet har informasjon om hva beboerne ikke liker.

• Spesielle ønsker vil bli oppfylt så langt det lar seg gjøre.

• Underernærte beboere eller i ernæringsmessig risiko 
samt svært syke pasienter kan ønske fritt.

• Høytider og bursdager markeres med festkake.

• Alle som har spesielle behov får tilrettelagt kost.
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TILTAK – REDUSERE NATTFASTE
• Servere tidlig frokost og sen kveldsmat til 

beboere som er henholdsvis våken tidlig eller 
oppe sent. 

• Tilby mat/drikke til beboere som våkner på 
natta.

• Kjeks/brød med pålegg, E+, havresaft, frukt, 
yoghurt/Biola med evt. litt nøytral olje.
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SERVERINGSRUTINER 
• Varme retter serveres på varm tallerken. 

• Måltidsporsjonene tilpasses beboernes 
behov. Servér små porsjoner til underernærte 
og småspiste beboere. 

• Sørge for at det er en god og rolig atmosfære 
under måltidene.

• Beboerne bør få mulighet til å forsyne seg 
selv. I alle fall bestemme hvor mye en vil ha  
(minst mulig ferdige porsjoner).

• Medisinering – det bør tilstrebes at 
medikamenter ikke gis under måltidet.

• Hver avdeling har egen detaljert beskrivelse 
av måltidsrutinene som henger på 
avdelingskjøkkenet.



ERNÆRINGSKONTAKTER

Oppgaver
• Ernæringskontaktene sørger for å 

ta opp ernæring som tema på 
rapportene.

• Ukentlige møter (utveksling av info) 
mellom ernæringskontakter og 
kjøkkenleder.

• Ikke bruk romnummer, bruk navn, 
viktig for rett kost til riktig person.

• Informasjon om tilrettelagt 
kost/spesialkoster meldes til 
kjøkkenet.

Erfaringer
• Ernæringskontakter er et bindeledd 

mellom avdeling og kjøkken når 
ordningen fungerer optimalt.

• Informasjonsflyt. Viktig at kjøkkenet 
fortløpende får informasjon som 
har med maten å gjøre. 

• Det er viktig å lage rutiner som er 
person-uavhengige. 

• Kjøkkenet kan gjøre utrolig mye 
med maten dersom de bare får 
nødvendig informasjon.

• Det er viktig med felles forståelse 
av matens betydning for eksempel 
gjennom felles opplæring.  
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KJØKKENET PÅ ØRNES SYKEHJEM –
LITT OM OSS

• Vi produserer etter kok – server prinsippet

• Vi produserer mat til beboerne på sykehjemmet, 
dagpasienter og middag til hjemmeboende i området 
Glomfjord – Reipå en strekning på ca 3 mil

• Vi produserer mellom 65 og 90 middagsporsjoner pr 
dag, avhengig av hvor mange hjemmeboende som 
skal ha

• Kjøkkenet lager ALLE måltidene på sykehjemmet, 
ikke bare middagen

• Alt er ikke perfekt hos oss, men vi jobber hele tiden 
for gi våre brukere et best mulig tilbud



STOLTE AV KJØKKENET VÅRT
• Vi er stolte av å ha eget kjøkken på sykehjemmet.

• Det gjør blant annet at det er mulig å raskt  få laget 
noe ekstra til den som trenger det.

• Vi har ofte noen som er i terminalfasen og for disse er 
det av stor betydning at de kan få den maten de 
måtte ønske seg fort.

• Matlukt 

• Vi har lærling- noe som gjør at vi hele tiden må 
skjerpe oss og ikke bare jobbe på ”autopilot”

• Vi har bare faglærte kokker ansatt på kjøkkenet.



GOD MAT 
• Det som er aller viktigst for matglede på et sykehjem er selvfølgelig god 

mat.

• Ha mulighet til å ønske seg noe annet.



TALLERKEN MED KANT



MATFAGLIG KOMPETANSE FRAM TIL BRUKER 
• Når det er noen med matfaglig 

kompetanse som serverer maten 
tror vi at den blir presentert på en 
best mulig måte.

• Når vi har matfaglig kompetanse 
helt frem til bruker sikrer vi at rett 
mat kommer til rett person. 

• Det blir mer vanlig med 
spesialkost og da tenker vi at det 
blir enda viktigere å sikre rett mat 
til rett bruker.

• Bruker/pasient får mulighet til å 
stille spørsmål omkring maten, og 
vi får en nærhet til bruker som 
gjør at vi enkelt kan imøtekomme 
den enkeltes behov.

• Sykepleiere og helsefagarbeidere 
kan konsentrere seg om sine 
arbeidsoppgaver.



DEN VIKTIGE HVERDAGSMATEN
• Kjøkkenet lager alle hovedmåltidene.
• Vi er kommet frem til at beboerne spiser bedre til 

frokost og kvelds når de kan forsyne seg av et 
pent pyntet smørbrødfat.



GODT HJEMMELAGET PÅLEGG

Det mest populære pålegget hos oss                          
er gomme noe vi som regel lager to ganger i uka. 

Omelett serveres som regel til frokost på 
onsdagene



DEN VIKTIGE HVERDAGSMATEN
• Vi serverer en varmrett de fleste 

lørdagene. Kjøkkenet forbereder 
den og så varmes den opp på 
avdelingen.

• Noen lørdager serveres det 
vafler, rundstykker, fruktsalat til  
ettermiddagskaffe.

• Noen dager i uka lager vi 
smoothie.

• Vi serverer hjemmelaget bakst 
hver dag til ettermiddagskaffen. 
Det er alltid en finere kake på 
søndagene.



NOEN AKTIVITETER PÅ SYKEHJEMMET
• Hver onsdag formiddag serveres det vafler 

på ”hjerterommet” (arbeidsstua). Da 
kommer det gjerne frivillige som har en 
liten sangstund, noe som er veldig 
populært.

• Hver fredag samles de beboerne som 
ønsker det til felles kvelds på 
hjerterommet.

• En fredag i måneden kommer det frivillige 
inn på sykehjemmet og serverer litt fra 
”barvogna” vår. Det kan være frukt, brus, 
øl, vin, likør, litt snop. 

• Fjøshaugen barnehage er vår 
Livsgledebarnehage, og det er alltid stor 
stemning når barna med de gule t-
skjortene kommer på besøk.



TRADISJONER VED HØYTIDER OG 
MERKEDAGER
• Det er viktig å gjøre forskjell på hverdag og 

helg.
• For de aller fleste av oss har maten en stor 

betydning når en kommer til høytider og 
merkedager, og det blir ikke mindre viktig når 
en er på sykehjem.

• Hjemmebakte kaker og lefser, samt 
hjemmelaget lammerull til jul er alltid 
populært. Det vekker gode minner hos de 
fleste noe som ofte fører til at de spiser bedre. 

• Andre eksempler kan være: rømmegrøt på 
St. Hans, saltkjøtt på feittirsdagen, lammesteik 
i påska osv. Det kan være lurt å ta en prat med 
noen av beboerne for å høre om hvilke 
tradisjoner som gjelder her.

• En god bløtkake eller annen festkake hører 
med til bursdagen.



Lammeruller og lefser til jul

Når sola er tilbake 
feries det med 
”solkaffe” og 
nybakte ”solboller”



JULEBORD OG SOMMERFEST



ERFARINGER ETTER 3 ÅR

Vi er blitt bedre på
• samarbeid mellom kjøkken og 

avdelinger
• å gi mat/drikke dersom 

beboerne er urolig på natt
• å registrere hva beboerne 

spiser og drikker 
(kostregistrering)

• gode rutiner for veiing av 
beboerne 

• å avdekke underernæring 
tidlig

• å tilpasse kosten til hver enkelt 
beboer

Vi må jobbe mer med
• å ha kontinuitet i 

ernæringskontakter på alle 
avdelingene og faste møter 
med kjøkkenet

• at personalet oppgir navn og 
ikke romnummer (til kjøkken)

• at våre gode rutiner følges av 
ALLE

• at det lages ernæringsplaner 
og at tiltakene som er i planen 
følges

• at medisiner deles ut før og 
ikke under middag
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VEIEN VIDERE
• Beregne innhold av energi og næringsstoffer i 

hele menyen

• Revidere retningslinjene

• Ny fagdag for alle ansatte i januar 2019

• Endre tidspunkt for hovedmåltider

• Ernæringstiltak må gjennomføres i alle ledd –
både kjøkkenpersonalet og pleiere må bidra.

• Ernæringsplaner må være en del av tiltaksplan i 
journalsystemet Gerica. Dette er et større arbeid.

• Det må etableres bedre ernæringsrutiner i 
hjemmetjenesten (eget prosjekt).
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I stede for blomster kan du donere til ditt lokale sykehjem 

øremerket oppgradering av generelt dårlig mat og saus
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Takk
for
oss
☺


