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Sammanfattning

Inom ildreomsorgen har 60% av brukarna risk for underniring, utifrdn nationella
kvalitetsregister. En av orsakerna ar att dldre av olika anledningar far minskad aptit som i sin
tur medfor ett minskat energi- och niringsintag. Nattfastan dr tiden mellan kvillens sista intag
av nagot atbart till paféljande dags forsta intag. For att forebygga undernéring bor inte
nattfastans lingd Overstiga 11 timmar. Pa Givles vard- och omsorgsboenden ar malet att
nattfastan inte ska overstiga 11 timmar ofrivilligt. Nattfastan méts en gang per ar som ett

kvalitetsmatt i nutritionsarbetet.

Av de 842 inkluderade brukarna i mitningen 2025 visar resultatet att 88 % har erbjudits en
nattfasta som ar 11 timmar eller kortare. Mélet ar att alla kunder (100%) ska erbjudas en
nattfasta pa 11 timmar eller kortare. Totalt medverkade 18 enheter. Om vi separerar grupperna
for egen regi och externa utforare visar resultatet att 90% respektive 84% erbjods en tillrackligt

kort nattfasta. Resultatet om 88 % ar det hogsta uppmatta sedan nattfastan borjade matas.

Bakgrund

Inom dldreomsorgen dr underniring fortfarande ett forekommande problem, tio ar efter att
foreskriften HSL-FS 2022:49 Att forebygga och behandla underndring publicerades
(Socialstyrelsen, 2022). Omfattningen av undernaring bland dldre i Sverige ar osaker da det
saknas en overgripande nationell kartlaggning. Forekomsten av risk for undernaring bedoms
finnas hos 60% av individerna pa vard- och omsorgsboenden (Senior Alert, 2025). Minskad
hunger och aptit, ofta i samband med sjukdom eller funktionsnedsattning, medfor i sin tur

svarigheter for den ildre att tillgodose sig mat och dryck.

Aldre som har tappat muskelmassa och har nedsatt muskelstyrka har 6kad s&rbarhet att
drabbas av sjukdom, skada och en fortida dod och dessa definieras ofta som skora aldre i
litteraturen. Den allra skoraste gruppen individer vinner mest pa att fa sitt energi- och
naringsbehov tillgodosett. Genom att sprida méaltiderna 6ver dygnet och minska nattfastan
skapas battre forutsattningar for att forebygga underniring, fall och trycksar och samtidigt
hoja livskvalitén hos individen (Livsmedelsverket 2024, Socialstyrelsen 2023; Soderstrom et

al. 2013).

Aven ur ett samhillsekonomiskt perspektiv ir det viktigt att jobba forebyggande med mat och

maltider. I Danmark har man nyligen riknat ut att sjukvarden kan spara upp till 46 miljarder



danska kronor fram till 2035 om man forebygger undernaring (Rapport Samhallsekonomiska
konsekvenser av undernaring i Danmark, 2024). Det finns idag inga berakningar med svenska
matt matt, men méanga sakkunniga inom omréadet, bland annat ordforande i Dietisternas

riksforbund DRF vill se en utredning kring detta dven i Sverige (Debattartikel, Alltinget, 2025)

Att Gavle kommun arbetar forebyggande med mat, maltider och nutrition, dar nattfastan ar en
del, ar avgorande for att kunna mojliggora hilsa och livskvalitet och for att kunna anvianda

kommunens skattemedel pa ett klokt och héllbart sétt.

Malsattning

Att mita nattfastans 1angd ar en del av kvalitetsuppfoljningen i ledet att minska underniringen
hos dldre inom Gavles vard- och omsorgsboenden. Detta skall uppnas genom att erbjuda ett
kvaills-, natt-, eller tidigt morgonmal som bryter nattfastan. Den sa kallade erbjudna nattfastan
tar hansyn till kundens egenbestimmande kring nar och om hen vill inta mat och dryck. Malet

ar att 100% skall erbjudas en nattfasta under 11 timmar.

Syfte
Syftet med nattfastemitningen ar:
e att forebygga och behandla underniring, genom att identifiera ofrivilligt lang nattfasta
hos kunder som har undernaring eller har risk for undernaring.
e att identifiera brister i rutiner som orsakar att nattfastan overskrider 11 timmar

ofrivilligt.

Metod

Nattfastan har maétts under tre nétter pa varandra i mars pa Gavle kommuns 18 vard- och

omsorgsboenden (11 st inom egen regi samt 7 st externa utforare).

Mitningarna genomfors pa pappersblankett, se bilaga 1. Tiden for den faktiska nattfastan och

tiden for den erbjudna nattfastan registreras.

e Den faktiska nattfastan avser den lingsta tiden fran att en kund intagit nagot atbart
tills att vederborande ater intar nagot.
e Den erbjudna nattfastan mits pa samma satt, men tar aven hansyn till om kunden

erbjudits ndgot men tackat nej eller inte atit.



Samtliga kunder som vistas pa enheterna under matperioden registreras. Vissa kunder
exkluderas sedan i matningen med hansyn till kriterier som annars kan paverka resultatet
falskt negativt. De kunder som exkluderas ar de som har egen mat och dter pd rummet, kunder
som har enteral nutrition (sondmat), kunder som avbgjt besok nattetid samt kunder som ar i
ett sent palliativt skede.

Ansvar och tillvagagangssatt

Nutritionsansvarig dietist (NAD) initierade nattfastematningen via e-post som skickas till
samtliga enhetschefer/verksamhetschefer. Alla enheter erbjods innan matningen att boka in
informationsmote med dietist for att ga igenom tillvigagangssatt. All information,
pappersblanketter och filer for att fylla i sitt resultat har sedan legat i en mapp i Microsoft

Teams.

Enhetschef/verksamhetschef ansvarar for att meddela berord personal om métningarna samt
att dessa genomfors pa boendets alla avdelningar. Enhetschef/verksamhetschef eller
samordnare ansvarar for att samla in blanketter och sammanstiller resultatet i Excelfilen ”Att

fyllas i av enhetschef” i Teams. NAD sammanstiller resultaten for slutlig rapportering.

De ifyllda pappersblanketterna ldmnas till ansvarig sjukskoterska for individuell bedomning
av varje kund. Ansvarig sjukskoterska planerar atgarder for de personer som har behov av

minskad nattfasta och ordinerar individuell nutritionsbehandling.

Resultat

Antal respondenter
1052 personer har registrerats i matningen. Av dessa har 842 personer inkluderats och fatt sin
nattfasta uppmaétt. PA Hemlingborg var det ca 70 kunder (om beldaggningen varit 100%) som

inte registrerats alls och som inte kommer med som vare sig deltagare eller bortfall.

Bortfall

Fordelningen av bortfallet 25 % (210 kunder) var f6ljande:
e 43% hade egen mat pa rummet
e 32% hade avbojt besok nattetid
¢ 4% hade enteral nutrition

e 6% var ej hemma vid mattillfallet



e 3% varipalliativt skede

e 12 % exkluderades p.g.a. fel registrering

Erbjuden nattfasta alla enheter

Maitningen 2025 visar att 88 %, 741 av de inkluderade kunderna erbjods en nattfasta som var
11 timmar eller kortare (Tabell 1). Egen regin visar ett resultat p4 90% och externa utforare
84% (tabell 2).

Nattfastans faktiska langd alla enheter
Vid matningen hade 48 %, 404 kunder, en faktisk nattfasta som var 11 timmar eller kortare

(tabell 1). Egen regin visar ett resultat pa 41% och externa 59% (tabell 3).
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Tabell 1. Sammanstdllning av samtliga deltagande enheters erbjudna och faktiska nattfasta. Antal unika individer var 842 st.
Det gréna faltet visar antal kunder med tillréckligt kort nattfasta och det réda visar antal kunder som inte erbjudits eller har
haft fér Iang nattfasta.

Den erbjudna nattfastans langd per enhet
Andelen kunder som erbjuds en tillrdckligt kort nattfasta varierar mellan enheterna med ett

resultat mellan 54 % och 100 % (tabell 2).



Tabell 2. Férdndringen éver tid med avseende pd hur stor andel, pa respektive enhet samt
genomsnitt for alla enheter och dven uppdelat egen regi och externa, som har erbjudit en

nattfasta pa 11 timmar eller kortare.

Vérd- och 2022 2023 2024 2025

omsorgsboende (%) (%) (%) (%)
Egen regi

Fleminggatan 49 59 85 54
Forellplan 81 092 77 95
Furugérden - 99 98 95
Gévle strand 82 93 60 88
Hilleborg 86 97 99 85
Selggrens 88 56 82 90
Solberga - 92 91 99
Solgéardsgatan 70 55 99 95
Vallongarden 95 99 08 94

Hemlingborg - - 72 100**
Angslyckan - 100 98 100

Medelvirde egen
rogis - 79 84 87 90
Externa

Sjétte Tvirgatan 26 98 98 79 90
Vinddraget 14 96 100 95 o8
Satradsen - - 82 08
Villa Vallonen - - o8 72
Sodra Centralgatan - - 77 97
Pukslagarvigen - - 59 66
Muréngatan - - 38 64
meddite | or | oot | 70 | s
Medelviirde alla: 82 87 83 88

*Observera att endast tva enheter star bakom siffran.
**Qbservera att endast 7 kunder star bakom siffran pga problem med inrapportering.




Den faktiska nattfastans langd per enhet
Andelen kunder med en faktisk nattfasta pa 11 timmar eller kortare varierar mellan

enheterna, med resultat mellan 13% och 98 % (tabell 3).

Tabell 3. Férdndringen éver tid med avseende pa hur stor andel av de registrerade kunderna pd
respektive enhet samt genomsnitt fér alla enheter, uppdelat pG egen regi samt externa, som har en
faktisk nattfasta pa 11 timmar eller kortare.

Vérd- och 2022 2023 2024 2025

omsorgsboende (%) (%) (%) (%)
Fleminggatan 46 43 61 46
Forellplan 31 42 77 41
Furugérden - 54 33 32
Gévle Strand 57 56 53 65
Hilleborg 67 85 86 48
Hemlingborg - - 35 64%*
Selggrens 37 44 61 13
Solberga - 15 17 18
Solgérdsgatan 9 34 4 61
Vallongarden 68 74 70 38
Angslyckan - 23 32 23
Medelvirde
egen regi: 45 47 48 H

Externa

2]6 atte Tvargatan 80 68 50 75
Vinddraget 14 52 80 44 53
Muréngatan - - 17 98
Pukslagarvigen - - 29 55
Satradsen - - 70 36
Villa Vallonen - - 40 51
Sodra
Centralgatan ] B 40 43
Medelviirde % %
externa: 66 74 41 59
lﬁlea(zelvarde 52 52 46 48

*Observera att endast tva enheter star bakom siffran.
** Observera att endast 7 kunder star bakom siffran pga problem med inrapportering.

Metoddiskussion

Nattfastemétningen ar en punktprevalensmaitning, vilket ger oss en 6gonblicksbild av
nattfastan under tre nitter en gang per ar. Hur det ser ut 6vriga nitter kan vi inte veta.

En viktig faktor att ta i beaktning vid tolkning av resultatet ar att varje enskilt virde har
hanterats av tre personer; registrerande omvardnadspersonal som fyller i varje matintag pa

pappersblankett och sedan chef/samordnare som f6r 6ver varje enskilt viarde till slutgiltigt



dokumentet. NAD gar slutligen igenom alla resultat och korrigerar eventuella felaktigheter.

Denna hantering skulle kunna vara en mojlig felkalla.

Diskussion

Resultatet visar att Givles vard- och omsorgsboenden fortsatter att i hog grad erbjuda
brukarna maéltider som medfor att nattfastan inte 6verskrider 11 timmar. Resultatet om 88%
pa overgripande niva ar det hogsta som har uppmatts och far anses som ett mycket bra resultat

aven om malet inte uppfylls.

Mellan egen regin och externa skiljde det sig 6 procentenheter vid matningen, men det ar svart
att pa den grunden dra nagra generella slutsatser dd& mitningen ger en 6gonblicksbild av
arbetet med att bryta nattfastan.

Det som sticker ut vid denna matning ar att resultatet for den faktiska nattfastan, att en kund
har erbjudits nagot och aven atit, ar mycket hogre i medel hos externa (59%) an hos egen regin
(41%). Man kan fundera om detta beror pa battre metoder for servering som gor att kunden
faktiskt valjer att dta. Detta dr nagot som kommer foljas upp pa utforarmote for att se om det
finns goda exempel som kan spridas vidare.

Fleminggatan uppvisar ater ett forsamrat resultat i nivi med &ren 2022-2023. Fleminggatan
har gjort ett stort arbete med omfattande informationsinsatser kring nattfastan samt jobbat
med forbattringar gillande flera omradden som ndmnden tagit del av tidigare utifran
handelserna 2023. En forklaring, men ingen ursakt till det lagre resultatet, kan vara att
kunderna ofta har medicinska diagnoser och utmanande beteenden som gor det svérare att
bryta nattfastan. Resultatet kommer att diskuteras med enhetschefer for att hitta en vag

framaét.

Att mita nattfastan arligen ger en signal om att det forebyggande arbetet mot underniring ar
av stor vikt. Varje ar identifieras ocksd kunder som har for lang nattfasta, som da kan fa
individuella atgirder. Pa sa sitt kan den ses som en extra screening utover riskbedémningen
for undernaring.

Ett ndra teamarbete diar bade omsorgspersonal och legitimerad personal diskuterar 16sningar
kring nutritionsomhandertagande, dar nattfastan ar en del, ar av storsta vikt for att forebygga

och behandla undernaring.

Inom snar framtid registreras ater igen i det nationella kvalitetsverktyget Senior Alert. Utover
registrets funktion som verktyg i det uppfoljande arbetet kommer dven en hel del statistik, som

idag inte kan levereras av verksamhetssystemet, att kunna lasas ut:
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¢ Andel genomforda riskbedomningar med risk for undernaring
¢ Andel med risk som fatt sina bakomliggande orsaker utredda
e Andel som fatt en atgiardsplan

e Andel som fatt dtgdarderna utforda

e Antal unika individer med for 1agt BMI (under 22)

Om resultatet av nattfastan fortsatt skall presenteras i dagens form och vara ett komplement
till den statistik som kommer presenteras fran Senior Alert ar nagot som behover overvigas

kommande ar.

Slutsats

Nattfastemétningen visar att Gavles vard- och omsorgsboenden fortsatt arbetar aktivt med
att forebygga underniring, med ett resultat pd 88 % som #r det hogsta hittills. Aven om
matningen har begransningar och mojliga felkallor, ger den vardefull information om
verksamhetens kvalitet. Skillnader mellan egen regi och externa utforare, sarskilt i faktisk
konsumtion av nattmal, vicker frdgor om metoder och rutiner som kan vara vardefulla att
dela och sprida vidare. Enheter med ligre resultat behover fortsatt stod och dialog kring

utmaningar, speciellt dir komplexa vardbehov verkar férsvara arbetet med nattmal.
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Bilaga 1. Blankett for nattfastematning

Datum: Boende: Avd:

MATNING AV NATTFASTA

©©

Dag: Gavle

KOMMUN

Forslag pa bra mellanmal for att bryta nattfastan:

0  Skrivitiden fér nar mat serveras. Vi mater middag till frukost (ca 16:00-11:00) . ] )
0 Om personen tackar nej, sover eller inte &r hemma vid erbjudande av nagot atbart sitts ett kryss E:)i?;gj{? eller kall mj6lk, valling, fil, yoghurt, energihutt,
(X) i rutan bredvid tiden. proveinhutt. - 3} .
0 S o ) ) L Smorgas med palagg om personen ar extra hungrig.
Fyll'i avvikelseorsak i sista rutan for kunder som ej ska delta i matningen. OBS! Enbart vatten, svart kaffe och te registreras inte. 1 msk
0 Sjukskdterska kopplas in fér individer dar nattfastan dverstiger 11 timmar, efter ssmmanstillning filmjolk eller kram till medicin registreras inte.
av chef/ samordnare
Rumsnr. Middag Kvallsmal Nattmal Forfrukost Frukost Intag 6 Intag 7 Intag 8
Exkluderas
Tackat Tackat Tackat Tackat Tackat Tackat Tackat Tackat :
; ; ; ; + ; ; ; skriv orsak
Tid nej Tid nej Tid nej Tid nej Tid nej Tid nej Tid nej Tid nej ( )

KUNDER SOM EXKLUDERAS

Mat pa rummet Sondmat Utebliven/ fel registrering

Avbojt

besdk nattetid Bortrest Palliativt skede
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