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Sammanfattning

Maten &r for de flesta méanniskor en kélla till gladje, gemenskap och valbefinnande men vid
sjukdom har manga patienter svart att fa i sig tillrackligt med energi och naring. Undernaring ar
vanligt och okar risken for komplikationer med nedsatt vélbefinnande hos patienten, forlangda
vardtider och hogre kostnader som féljd. Maten och nutritionsbehandlingen en viktig del av
saval den medicinska behandlingen som omvardnaden och ska darfér inga som en sjélvklar del
i sjukhusens kvalitets- och patientsakerhetsarbete.

| Stockholms lans landsting genomférdes 2006 en utredning om den framtida
kostforsorjningen. Utredningen foreslog att landstingets produktionskok successivt skulle
avvecklas och ersattas med mottagnings- och avdelningskok. Vidare foreslogs att
entreprendrer skulle svara for produktionsprocessen och leverera kyld mat till sjukhusens
mottagningskok. | sjukhusens mottagningskdk ompackas maten som sedan distribueras
enportionsforpackad, kyld i vagnar till avdelningskdken dér den tillagas/uppvéarms infor
servering till patienterna. Landstingsfullmaktige beslutade 2007 att godkanna forslaget till
kostforsorjning baserad pa kostutredningen.

Landstinget genomforde under 2008 fas 1 i kostupphandlingen som berdr kostforsorjningen
vid Karolinska Universitetssjukhuset, Sodertélje sjukhus och Danderyds sjukhus. Ett avtal
tecknades med Sodexo och detta borjade gélla from 1 april 2009. Avtalet innebar att maten
tillagas och serveras i olika system.

Till de flesta avdelningarna levereras maten i enportionssystem som bestar av tva delar
SoFresh och Cook Chill. Alla maltider levereras kalla till vardavdelningarna.

Allman kost for sjuka (A-kost) och kost enligt svenska naringsrekommendationer (SNR-kost)
levereras som SoFresh rétter. Maten &r portionsforpackad i en plasttallrik med en plastfilm
over med en ventil som reglerar angtryck. Maten tillagas i speciella mikrovagsugnar pa
vardavdelning Alla 6vriga koster som t ex Energi- och proteinrik kost (E-kost) och
specialkoster levereras som Cook Chill ratter. Detta innebar att maten har tillagats i ett
centralkék och kylts ner snabbt och varms i enportions flerfacksférpackning i mikrovagsugn
pa vardavdelning.

Till ett mindre antal avdelningar levereras maten i ett flerportionssystem. Synpunkter fran
dessa avdelningar ingar inte i rapporten.



Sjukhusmaltidernas kvalitet r beroende av en mangd olika faktorer:

landstingens anbudsunderlag maste vara val genomarbetat och kravspecifikationen
maste vara tydlig.

pa sjukhusen maste det finnas styrdokument for nutritionsvarden dessutom maste man
ha goda arbetsrutiner i vardavdelningskdken och kring maltidsserveringen. Det maste
ocksa finnas kompetens och resurser inklusive funktionella lokaler.
maltidsleverantoren maste leverera vallagad, naringsriktig och smaklig mat som &r
anpassad till olika patienters individuella behov och som dessutom lockar aptiten
genom en trevlig presentation.

Syftet med utvérderingen &r att i det i Stockholms l&ns landsting fas 1 upphandlade
kostsystemet fran Sodexo:

beskriva patienttillfredstéllelse.

jamfora patienttillfredstallelse hos olika grupper av patienter.

utifran observationer bedéma hur patienterna kan hantera SoFresh-tallriken.
beskriva personalens synpunkter pd enportionssystemet.

Totalt besvarades 551 patientenkéter pa Karolinska Universitetssjukhuset och Sodertélje
sjukhus och 76 personalenkater fran Karolinska Universitetssjukhuset.

Utvarderarnas beddmning av enportionssystemet (SoFresh och Cook Chill) sammanfattas

nedan:

Allmanna positiva slutsatser:

e Det nya enportionssystemet dar maten tillagas/varms pa vardavdelning innebar flexibilitet
som mojliggor servering dygnet runt. Detta kan vara speciellt vardefullt for avdelningar
dar patienterna genomgar manga undersokningar eller behandlingar som innebaér att
patienterna kan missa mattiderna.

e Enstaka patientndjdhetsvariabler t ex matens konsistens och desserternas smaklighet
uppnadde ett malvarde om 75 % d.v.s. att minst 75 % av de tillfragade ska svara bra eller
mycket bra. Aven for de 70 % av patienterna som uppgav att de valt samtliga eller vissa
matratter uppnaddes malvardet pa fragan “Har du fatt den mat du har bestallt ?”



Allmanna omraden som kan forbattras:

Drygt halften av patienterna ansag att helhetsintrycket av maten var mycket bra eller bra.

Majoriteten av de undersokta variablerna t ex variationen av matrétterna, smak, doft,
kryddning och matens utseende uppnadde inte malvardet om 75 % for patientnéjdhet.

Patienter med langre vardtider var signifikant mindre néjda med utbudet och variationen i
jamforelse med patienter som vardades kortare tid.

Att bli serverad mat pa plasttallrik anses av flera patienter vara ett ovardigt
serveringsalternativ och kan darfor inte anses vara férenligt med Stockholms lans
landstings vardegrund.

Slutsatser relaterade till SoFresh

Tillagning pa vardavdelning innebér att maten kan serveras nylagad och varm.

Patienter med nedsatt aptit och samre allméantillstand ar i hogre utstrackning missnojda
med maten t ex att variationen och att antalet matratter ar begrénsat.

SoFresh-tallriken anses av bade patienter och vardpersonal ha allvarliga brister nar det
galler utseende och bidrar inte till att maltiden upplevs som trevlig.

Patienter, vardpersonal inklusive arbetsterapeuter anser att SoFresh-tallriken har allvarliga
brister vad géller stabilitet och utformning. Vissa patientgrupper har svart att ata ur
tallriken och att se innehallet i SoFresh-tallriken.

Manga patienter uttrycker missnéje med portionsstorlek och kompositionen av maten pa
tallriken, t ex att det ar for mycket potatis/pasta/ris i forhallande till kott/fisk.

Slutsatser relaterade till Cook Chill

Enligt Sodexos tillagningsanvisningar bér Cook Chill ratten garna laggas upp fran
flerfacksforpackningen till tallrik. Kommentarerna visar dock att en del patienter har atit
maten direkt ur flerfacksladan.

Det upplevs som positivt att flerfacksférpackningen gor det mojligt att Iagga upp en
individanpassad matportion pa porslinstallrik men systemet med upplaggning fran
"flerfack” till porslinstallrik innebar svarigheter att halla maten varm fram till servering.

Av kommentarerna framgar att de varma och kalla komponenterna levererats tillsammans
i flerfacksladan. De kalla komponenterna har darfor ibland felaktigt varmts.



Utvarderingsresultatet pekar pa behov av ytterligare utveckling av kostsystemet samt behov
av kontinuerliga implementeringsinsatser till vardpersonalen.

Nedan beskrivs nagra av de viktigaste atgarderna som vi anser behover genomforas:

e Matkonceptet upplevs av saval patienter som personal som otillfredstallande bade vad
géller matens kvalitet och serveringsform och anses inte befrdmja halsa och tillfrisknande.
Dock anvands inte de majligheter som kostsystemet erbjuder fullt ut. T ex sa skulle ett
battre utbud och variation av matratter kunna uppnas om vardpersonalen i hogre
utstrackning anvénde sig av alternativa menyer som t ex husmans, barn och vegetarisk
meny som ett komplement till A/SNR-kost (SoFresh).

e FOr att stimulera aptit och tillfredstalla patienternas énskemal av variation samt motverka
undernéring behdver SoFresh-matsedel kompletteras med stekt mat, soppor, matiga
sallader mm och dven ratter dar varma och kalla komponenter kan kombineras.

e Matréttens komposition och portionsstorleken behéver béattre kunna anpassas till den
individuella patientens behov och énskemal.

e Saval SoFresh-tallriken som Cook Chill systemets flerfacksforpackning behéver utvecklas
for att forbattra maltidens presentation och underlatta for patienten att inta sin maltid.

e Eftersom den patientgrupp som A-kosten (SoFresh) &r avsedd for ofta har dalig aptit s&
maste denna kost enligt svenska rekommendationer for mat pa sjukhus utformas sa att de
néringsamnen som behovs ryms i en mindre mangd mat &n i SNR-kosten (SoFresh). Detta
krav tillgodoses inte i det nya kostsystemet dar A/SNR-kost har samma volym.

e FOr att gora sma matportioner naringsrika samtidigt som en hog smaklighet behalls
behdver man utga fran naturliga energi- och proteinrika livsmedel ibland i kombination
med olika berikningsmedel.

Det ar viktigt att berikningen gors sa att matens kulinariska egenskaper bevaras i storsta
mdjliga utstrackning.

e Manga patienter erbjuds inte brod/smor och rakost/farska gronsaker till maltiden. For att
maltiden ska bli komplett beh6ver vardavdelningarna forbattra rutinerna for servering av
dessa tillbehdr.

e Utbudet av desserter behdver forandras och forbéttras liksom variationen av dessa behdver
utvecklas.



Endast uppaten mat gor nytta for patienten

| Sverige har vi under de senaste decennierna haft en utveckling mot kortare vardtider och en
utbyggd vard i hemmet. Det innebér att de personer som vistas pa sjukhus ofta ar mycket svart
sjuka och kraver hogspecialiserad vard. Detta innebér att dven kostsystemet behéver vara
hogspecialiserat och anpassas till den sjukes individuella behov och 6nskemal. Sjukdom ar
ofta forknippad med olika former av dtsvarigheter som kraftig aptitloshet, illamaende,
krakningar, tidig mattnadskansla, smak- och luktférandringar, svéljproblem. Manga patienter
har ocksa atsvarigheter p.g.a. smarta, funktionsnedsattningar, synsvarigheter, svaghet,
forvirring och depression.

Det stora flertalet patienter pa sjukhus far all sin naring fran sjukhusmaten.

Utifran den kunskap vi har om att ett bristfalligt naringsintag ar forknippad med 6kad
dadlighet, komplikationer, langre vardtider samt en lagre patienttillfredstéllelse sa har
sjukhuskok/matleverantérer en oerhort stor utmaning i att kunna kombinera krav pa
naringsriktig mat och kulinarisk mat samt mat som ar anpassad for olika sjukdomstillstand
och olika aldersgrupper.

Alla kostsystem kréaver kontinuerliga utbildningsinsatser for att standigt forbattra matservicen
pa vardavdelningarna. En sa omfattande forandring som det nu genomférda nya kostsystemet
torde kréva att extra stora informationsinsatser planeras.

Erfarenheterna fran denna utvardering visar pa betydelsen av en vél genomarbetad
upphandling dar landstinget &r tydligt i sina krav. Det &r darfor betydelsefullt att denna
utvardering samt andra utvarderingar fran andra sjukhus i Sverige och i andra lander beaktas
infor utarbetandet av kravspecifikation for del tva i kostupphandlingen i Stockholms lans
landsting. For att kunna se om vidtagna forbattringsatgarder har givit énskad effekt vore det
ocksa vardefullt att en utvéardering som &ven inkluderar organisation, patienternas
matkonsumtion, ekonomi och miljéaspekter genomfors. Erfarenheterna fran denna
utvardering bor ocksa ligga till grund for planering av nya sjukhus som t ex Nya Karolinska.
Det bor dvervagas om det inte vore kostnadseffektivt och till forman for patienterna att ha ett
kok inom sjukhusbyggnaden sasom erfarenheterna fran andra sjukhus i exempelvis Danmark
hat visat.

Det &r inte forran maten ar uppéaten som den gor nytta for patienten och darmed ocksa
ar kostnadseffektiv och kan bidra till patientens tillfrisknande och valmaende.

Att sjukhusmaten har statt i fokus kan bidra till att sjukhusmat och sjukdomsrelaterad
undernaring far den uppmarksamhet som efterstravas i Pragdeklarationen fran EU-
medlemstaternas moéte i juni.
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