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Esercitazione
1: 

cosa fare e 
cosa evitare



fare evitare

Continuare a somministrare il cibo sino alla fine anche se il paziente è stanco e assopito

Somministrare il cibo rapidamente per velocizzare i tempi di assunzione dei pasti

Non far parlare il paziente mentre mangia



fare evitare

Continuare a somministrare il cibo sino alla fine anche se il paziente è stanco e assopito √

Somministrare il cibo rapidamente per velocizzare i tempi di assunzione dei pasti √

Non far parlare il paziente mentre mangia √



Fare l’igiene orale dopo i pasti

Se il paziente tossisce interrompere la somministrazione

Ogni due-tre bocconi somministrare un goccio d’acuqa

Controllare  che il paziente sia seduto e mantenga la postuda durante il pasto

Somministrare sempre i pasti in sala da pranzo per favorire la socializzazione tra gli ospiti

Controllare che abbia deglutito prima di somministrargli il boccone successivo

Verificare ripetutamente durante i pasti la gradevolezza del cibo (è buono? Le piace?)

Se il paziente si stanca sdraiarlo e continuare la somministrazione del cibo



Fare l’igiene orale dopo i pasti √
Se il paziente tossisce interrompere la somministrazione √
Ogni due-tre bocconi somministrare un goccio d’acuqa √
Controllare  che il paziente sia seduto e mantenga la postuda durante il pasto √
Somministrare sempre i pasti in sala da pranzo per favorire la socializzazione tra gli ospiti √
Controllare che abbia deglutito prima di somministrargli il boccone successivo √
Verificare ripetutamente durante i pasti la gradevolezza del cibo (è buono? Le piace?) √
Se il paziente si stanca sdraiarlo e continuare la somministrazione del cibo

√



PRECAUZIONI 
COMPORTAMENTALI

• Presenza di personale di assistenza/famigliari che aiuta, controlla e 
stimola seguendo le indicazioni ricevute

• Osservare la persona disfagica per individuare segni e sintomi

• Ambiente tranquillo



POSTURA E VIGILANZA

• Controllare che la persona disfagica sia sveglia e attenta altrimenti non 
somministrare cibo

• Postura adeguata per tutto il pasto e per almeno 30’ dopo



COSA FARE… 
COSA EVITARE …..

• Se la persona usa la protesi dentaria, controllare 
che sia ben posizionata

• Somministrare cibi della giusta consistenza come 
da indicazioni ricevute

• Fornire piccole quantità di cibo alla volta e non 
introdurre un nuovo boccone se il precedente 
non è stato completamente deglutito

• Non farla parlare mentre mangia

• Interrompere se si assopisce, se è 
particolarmente stanca o in presenza dei 
segni/sintomi sopracitati

• I farmaci devono avere le stesse consistenze 
previste per i cibi. È possibile somministrarli 
mescolati ad acqua addensata o a cibi cremosi 
(attenzione alla polverizzazione)

• A fine pasto eseguire un’igiene orale accurata



ATTENZIONE AI 
LIQUIDI

• L’acqua, se concessa, deve 
essere somministrata a piccoli 
sorsi, lontano dai pasti e con la 
bocca ben pulita, altrimenti 
addensata secondo le 
indicazioni  ricevute

• Gli altri liquidi (te, caffè, vino, 
ecc) se inalati possono 
provocare infezioni polmonari, 
quindi può essere necessario 
addensarli





Esercitazione
2: 

cibi da evitare



CIBI DA EVITARE 
 

 

Trova nell’elenco i 10 cibi da 

evitare per per il paziente disfagico

 

 

 

 

 

 Minestrina 

 Passato di verdura 

 Minestrone con verdure a pezzi o verdure filacciose 

 Mousse di frutta 

 Zuppa di pane o di fette biscottate 

 Cibi appiccicosi (tipo stracchino) 

 Zuppa di caffè latte e biscotti 

 Riso 

 Formaggio grana nel semolino 

 Carne filacciosa 

 Legumi 

 Passato di zucca 

 Caramelle gommose 

 Yogourt ai frutti di bosco 

 Omogeneizzato di pera 

 Spremuta di arancia 
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CIBI DA EVITARE

• Cibi di consistenza mista (solido e liquido 
insieme come la pastina in brodo, minestrone 
a pezzi, ecc)

• Cibi non omogenei (verdure fibrose, prosciutto 
crudo, ecc)

• Cibi friabili (creackers, pasta frolla, ecc)

• Formaggi filanti 

• Legumi, frutta secca e alcuni tipi di verdura 
cruda e frutta fresca (insalata, uva, arancia, 
anguria)

• Caramelle

• Cibi aspri e piccanti



Le consistenze dei 
cibi
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Gli addensanti
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ADDENSANTI: COSA CI DICE 
LA LETTERATURA?

L’addensante riduce in modo
significativo il rischio di
inalazione de liquido liscio
(insieme alla postura a capo
chino) nei pazienti con
deterioramento cognitivo
(Revisione Sistematica
Cochrane Flynn 2018)

Gli addensanti a base di
gomma di xantano riducono
l’aspirazione se confrontati con
liquidi non addensati.
(Newman 2016, Vallons 2015))



ADDENSANTI: COSA CI DICE 
LA LETTERATURA?

L’addensante a base di gomma
di xantano risulta migliore in
termini di sapore rispetto
all’addensante a base di amido
(cibi tutti dolci) (Horwart et al
2005)

In uno studio osservazionale
retrospettivo su 20 pazienti, i
pazienti con liquidi addensanti
avevano valori risultavano più
disidratati dei pazienti con
liquidi fini (azoto ureico e
creatinemia) (Horwart et al
2018)



ADDENSANTI: COSA CI DICE 
LA LETTERATURA?

• La piacevolezza dei liquidi
addensanti dipende dal tipo di
liquido (succhi di frutta più
gradevoli rispetto all’acqua e al
latte) (Gerschke et al 2016)

• In uno studio che confrontava 
pazienti sottoposti a VFS con due 
tipi di addensanti, i liquidi 
addensanti con amido avevano 
maggiori residui faringei rispetto 
alla gomma di xantano (Vilardell 
et al. 2015)

• I preparati a base di gomma di 
xantano mantengono una 
consistenza migliore a contatto 
con la saliva risultando più sicuri 
(Vallons et al 2015)



ADDENSANTI: COSA CI DICE 
LA LETTERATURA? • I liquidi addensati con amido hanno

una stabilità minore, i liquidi
addensati con GUA e XAN hanno
stabilità simili anche se la viscosità
del GUA è migliore di quello dello
XAN al decrescere della
concentrazione. L’effetto varia con 
la temperatura (soprattutto calde) 
(Park et al 2014)

• Le bevande addensate con
addensanti a base di amido
mantengono le caratteristiche in modo
più conforme al liquido originale, ma i
consumatori (inclusi i pazienti)
preferiscono quelli a base di gomma di
xantano perché sono meno
granuleggianti e più viscida (Matta e
coll. 2006)







Liquidi modificati

Liquidi leggermente addensati

Usa solo liquidi addensati a nettare dopo

attenta valutazione delle strategie

compensative per facilitare l’introduzione di

liquidi nei pazienti adulti con disfagia

orofaringea, dato che gli effetti sugli

outcome sono incerti ed è presente un

rischio disidratazione

Liquidi mediamente addensati

Utilizza i liquidi addensati a miele solo dopo

un’attenta valutazione delle strategie

compensative per facilitare l’introduzione

dei liquidi negli adulti con disfagia

orofaringea, dato che gli effetti sono incerti

ed è presente rischio di malnutrizione

(perdita di peso) e disidratazione

Liquidi addensati 

moderatamente/estremamente

Idem con una diminuzione dell’appetito






