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Riktlinjer for att identifiera och forebygga
undernaring

Undernaring &r ett tillstand av obalans mellan intag och forbrukning av naringsamnen. En
person anses vara i riskzonen for att utveckla undernaring om det foreligger nagon av de
tre riskfaktorerna; ofrivillig viktforlust, lagt BMI, svarigheter att ta normalt.

e Syftet med identifiering av vilka personer som riskerar att utveckla undernéring eller
som &r undernarda ar att fanga upp eventuella behandlingsbara tillstand av undernaring
i ett tidigt skede. | samband med flytt till sérskilt boende eller beviljad kommunal
hélso- och sjukvard erbjuds riskbedémning for undernaring . Ofrivillig viktforlust kan
vara ett tecken pa nutritionsproblem.

Identifiering av risk for undernéaring utfors ibland av arbetsterapeut i samband med ADL-

beddmning; matsituationer.

Identifiering och bedémning sker i tva steg:

1. Screening med hjalp av vetenskapligt utprovat instrument, t.ex. MNA-SF, (kort version
av MNA). Med hjélp av resultatet bedémer sjukskdterska om patienten ar i riskzonen
for undernaring.

2. Finns risk for undernaring utférs en fordjupad utredning av sjukskdéterska och vid
behov dietist.

Sjukskoterska har omvardnadsansvar nar det galler

patientens naring. Det omfattar:

e Viktkontroll* ska erbjudas, var tredje manad eller vid behov oftare, ska dokumenteras.
Tackar personen nej ska det dokumenteras.

Initiera kontakt med dietist for ytterligare utredning, ordination och uppféljning.
Samverka med arbetsterapeut, fysioterapeut/sjukgymnast och enhetschef.
Planera och ordinera atgérder ev. med hjélp av dietist.

Kontakta l&kare vid behov.

Gora munhélsobedémning enligt Roag

Kontakta tandhygienist for ytterligare eller utférligare beddmning av munhélsan.
Folja upp ordinationer.

Informera och eller samrada med omsorgspersonal.

Informera och eller samrada med patient och narstaende.

1 viktkontroll ska ske under samma forutsattningar varje gang; tidpunkt pa dagen, likartade klader
mm
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e Samordna med andra aktorer, fysioterapeut/sjukgymnast, arbetsterapeut och dévrig
omsorgspersonal.
e Ansvara for uppféljning och dokumentation.

Arbetsterapeut har ansvar for:

e Beddma, planera och ordinera atgarder vid kognitiva svarigheter.

e Beddma behov av, planera och ordinera atgarder och strategier vid dysfagi,
svaljningsproblematik.

e Beddma, planera och ordinera atgarder och strategier vid sittproblematik och/eller
muskelsvaghet i samverkan med fysioterapeut/sjukgymnast.

e BedOdma, trdna och rekommendera hjalpmedel for att underlatta matsituation.

e Samverka med sjukskdterska och fysioterapeut/sjukgymnast.

e Initiera remiss till logoped.

e Informera och eller samrada med omsorgspersonal.

e Informera och eller samrada med patient och narstaende.

e Ansvara for uppfoljning och dokumentation.

Fysioterapeut/sjukgymnast har ansvar for:

e Beddma, planera och ordinera atgarder vid sittproblematik och/eller muskelsvaghet i
samverkan med arbetsterapeut.

Beddma, planera och ordinera atgarder kring sambandet motion - nutrition.
Samverka med sjukskoterska och arbetsterapeut.

Informera och eller samrada med omsorgspersonal

Informera och eller samrada med patient och narstaende

Ansvara for uppfoljning och dokumentation
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