Interwencje zywieniowe wsrod seniorow
Przeglad aktualnych interwencji i ich skutecznosc
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1.Wprowadzenie i cel

Zdrowe starzenie sie jest w aspekcie coraz liczniejszej populacji oséb starszych, jednym z wielu wyzwan zaréwno w dziedzinie
medycyny jak i w obszarze socjalnym. Z tego wzgledu nieustannie prowadzi sie dziatania majgce na celu identyfikacje i
zaspokojenie potrzeb osob starszych. Celem przegladu jest identyfikacja czynnikdw wptywajgcych na stan odzywienia osob
starszych oraz przeglad aktualnych dowodow naukowych na skutecznos¢ podejmowanych interwencji w zakresie zywienia i
edukacji zywieniowej.
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Podejmowana interwencja zywieniowa powinna miec na celu poprawe
stanu zdrowia i zwiekszenie samodzielnosci osob starszych. Pomimo luk
w literaturze na temat udokumentowania skutecznosci wiekszos¢ badan
w tym zakresie podkresla pozytywne efekty przeprowadzonych
interwencji. Wobec powyzszego obserwuje sie wyrazng potrzebe
dalszych badan w grupie osob starszych ukierunkowang na wsparcie w
codziennym utrzymaniu zdrowia.
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- Istnieje potrzeba standaryzacji oceny skutecznosci interwencji zywieniowych
- Czas trwania interwencji powinien umozliwic ocene trwatosci efektow w czasie
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