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Forebyggande av och behandling vid
undernaring

Inledning

Ett gott naringstillstand ar nédvandigt for en god livskvalitet, for att férebygga sjukdom
och for att medicinsk behandling ska ha basta majliga effekt.

Undernaring som inte upptacks eller lamnas utan atgard kan fa allvarliga
konsekvenser med ett personligt lidande och en hdgre vardtyngd som foljd.

Undernaring avses "Naringsrubbning i form av brist pa naringsamnen som orsakar
sjukdom eller férsamring av kroppssammansattning, funktionsférmaga eller
sjukdomsforlopp" enligt definition i Socialstyrelsens termbank

Nutritionsbehandling syftar till att tilgodose en patients behov av naringséamnen, ska
inom kommunal halso- och sjukvard, vara individuellt anpassad till patientens
personliga forutsattningar och eventuella sjukdomar.

Nutritionsbehandling avses "behandling som syftar till att tillgodose en patients behov
av naringsamnen’”, enligt definition i Socialstyrelsens termbank

Att servera mat till patient nar inget nutritionsrelaterat problem foreligger ses som
allman omvardnad medan nutritionsbehandling forutsatter ett nutritionsrelaterat
problem.

Ansvarsforhallanden i verksamheten

Verksamhetschef inom halso- och sjukvard ar den som har det évergripande ansvaret
for verksamheten och for att tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet,
samordning och sakerhet.

Medicinskt ansvariga sjukskoterska (MAS) har det dvergripande ansvaret for
medicinsk kvalitet och sakerhet inom den kommunala halso- och sjukvarden.

Enhetschef ansvarar for att:

e rutiner som berdr férebyggande av och behandling vid undernaring ar
kanda och efterlevs av medarbetare i verksamheten.

e sakerstalla att medarbetarna fa regelbunden utbildning och information om
nutritionsbehandling

e avvikelsehantering enligt rutin efterfdljs.

Rutin
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Sjukskoterskan har omvardnadsansvar vilket inkluderar att identifiera och
beddma risk for undernaring eller andra svarigheter att inta maltider.

Sjukskoterskan ordinerar atstodjande atgarder och ansvarar for
nutritionsbehandlingens genomférande och uppfdljning.

Sjukskoterskan ordinerar kost, mellanmal och kosttillagg nar det inte foreligger
behov av utredning for vidare stallningstagande till individuell nutritionsordination.

Vid undernaring och behov av nutritionsstod ska sjukskoterskan kontakta dietisten.

Sjukskoterska ansvarar for att:

Utreda nutritionsstatus inkl. riskbeddémning, atgard med uppfdéljning
Dokumentera utredningsplan i patientens journal

Inom sitt kompetensomrade initiera, planera, utféra och folja upp insatser
gallande nutrition.

Vid behov kontakta behandlande lakare for 6nskemal om remiss till dietist.
Folja upp effekten av ordinerad nutritionsbehandling.

Folja upp avvikelser gallande nutritionsbehandling

Meddela behandlande Iakare nar remiss till logoped anses behodvas.
Rapportera avvikelser

Omsorgspersonal ansvarar for att:

Folja av sjukskoterska/dietist/lakarordinerade atgarder

Uppmarksamma férandringar i patientens halsotillstand och informera ansvarig
sjukskoterska om dessa

Kontakta sjukskoterska om man beddomer att en patients nutritionsstatus
behover atgardas

Kontakta sjukskoterska om problem uppstar vid nutritionsbehandling
Rapportera avvikelser

Vardhandboken (vardhandboken.se)

Rutin
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Nutritionsbehandling

Nutritionsbehandling ordineras av lakare, sjukskoterska eller dietist.
Nutritionsbehandling ska ordineras skriftligt i patientens journal och skrivas inien
Halsoplan.

Inom kommunal halso-och sjukvard har sjukskoterska det 6vergripande ansvaret for
nutritionsbehandling. Nar sjukskoterskans kompetens inte langre racker till ska hen
alltid ta hjalp av leg. Lakare, patientansvarig lakare och leg. Dietist.

Lakarens ansvar ar att utreda medicinska orsaker och vidta atgarder vid undernaring
och att sdka efter tecken pa undernaring och riskfaktorer fér undernaring vid den
medicinska beddmningen

Remissbilaga till dietist - 2022.pdf (vgregion.se) ( Denna kan med foérdel skrivas
tillsammans av lakare och ssk)

Matning av kost- och vatskeintag

Ska alltid vara ordinerad av leg. sjukskoterska och ska dokumenteras i patientens
journal.

4 dagars mat och vatskeregistrering 20191220 (vgregion.se)

Naringsberaknad kost, ex naringstit eller kalorisnal

Ordineras av sjukskoterska i forsta hand. Nar sjukskoterskans insatser inte ger
resultat eller om patientens tillstand beddms vara av sa pass alvarlig karaktar att
sjukskoterskans kompetens inte ar tillracklig ska lakare alt. dietist kontaktas. Ansvarig
lakare ska alltid vara informerad om de atgarder som vidtas av sjukskoéterska och
dietist.

4 dagars mat och vatskeregistrering 20191220 (vgregion.se)

Naringsdryck

e Ska alltid vara ordinerad av leg. personal.

e | SABO ordinerar sjukskoterska naringsdryck, och boendet star fér kostnaden.

e | dvriga verksamheter ar det distriktssjukskoterska, dietist eller I1akare som
ordinerar och regionen star for kostanden.

Specialkost

e Specialkost ska alltid ordineras av leg. Sjukskoterska, leg. Lakare eller leg.
Dietist. Exempel pa specialkost ar, timbalkost, lattuggad kost, proteinfattig kost,
laktosfri kost och glutenfri kost.
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Sondmat

Stallningstagande till mangd och typ av sondnéring och hur denna ska administreras
gors vanligen av dietist eller av lakare/sjukskoterska med specifik kompetens i enteral
naringstillférsel. Ansvarig lakare ska alltid vara informerad om sondmatsordinationer.
Parenteral nutrition, intravendsa dropp som alltid ordineras av lakare.

Enteral nutrition/sondmatning

Nasogastrisk sond

Sattning av sond samt lageskontroll av nassond innan sondmatning, ska utféras av
sjukskoterska (se riktlinje Delegering med tillhérande bilagor). Férutsattning ar att
enhetens sjukskoterskor innan utskrivning fran slutenvarden vid behov fatt utbildning i
skotseln av nasogastrisk sond. Kommunens sjukskoéterska och slutenvardens enhet
ska planera och dokumentera atgarder om sonden aker ut. Det ska klargéras om
patienten ska aka till akutmottagning eller direkt till utskrivande vardavdelning for att
satta ny sond.

Witzelfistel, PEG eller Gastrostomiport Witzelfistel

PEG (Perkutan Endoskopisk Gastrostomi) eller Gastrostomiport, sa kallad Knapp ar
andra satt att sondmata. Delegering till omvardnadspersonal kan forekomma i dessa
fall och delegeringsbeslutet ska da innehalla uppgift om vilken typ av sond det galler.

| fall dar flera infartsvagar forekommer ska uppgiften inte delegeras. En forvaxling
av sonder och katetrar kan medféra mycket allvarliga komplikationer.

Handbok vid forskrivning av nutrition och tillbehor (vgregion.se)

Undernaring

Innebar en naringsrubbning som orsakas av brist pa naringsamnen, vilket kan
medféra sjukdom eller férsamring av kroppssammansattning, funktionsférmaga eller
sjukdomsforlopp.

Undernaring Okar risken for svarlakta sar och infektioner. Undernaring kan ocksa ge
en minskad muskelmassa vilket innebar vilket okar risken for fallskador och
funktionsnedsattningar. Aven den psykiska halsan kan férsamras
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Forbyggande av undernaring

Patientsakerhet innebar skydd mot vardskada (1 kap. 6 § PSL). Undernéring kan
klassas som vardskada om varden inte vidtagit adekvata atgarder for att upptacka och
behandla tillstandet. Vardskada kan ocksa uppsta som en konsekvens av
undernaring, till 6kar risken for fall, trycksar och ohalsa i munnen.

Inom kommunal hélso- och sjukvard ska det finnas rutiner for

* hur undernaring ska forebyggas,
* nar och hur en bedémning av risken for undernaring ska goéras
 nar och hur en undernaring ska utredas

* hur undernaring ska behandlas.

Tillstand som medfor risk for undernaring

Exempel pa tillstand da det finns risk fér undernaring:

* Vid ofrivillig viktminskning alt. vid undervikt

* Vid bristande aptit eller vid langvarigt illamaende

* Vid storre trauma ex. en fraktur

* Vid mag-tarmrelaterade symtom, t.ex. gasbesvar, diarré och magsmarta

« Vid funktionella svarigheter att ata, t.ex. pa grund av motoriska handikapp, tugg och
svaltproblem eller synhandikapp

« Vid trétthet eller nedsatt motivation, t.ex. pa grund av oro och angest eller
depression

Utredning med riskbedomning

Riskbedémningen indikerar om en patients naringstillstand och bakomliggande
orsaker behdver utredas vidare. Om riskbedémning utfors tidigt och pavisar risk for
undernaring kan uppkomsten stoppas.

Forsta bedomning vid risk for undernaring
Beddmningsinstrumentet MNA (Mini Nutritional Assessment)

e Vid forsta inskrivningen inom sarskilt boende, kortidsvistelse

¢ |nom ordinart boende. De patienter som ar inskrivna i kommunal halso- och
sjukvard

e Vid férsamrat halsotillstand

Rutin
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Fordjupad bedomning vid risk for undernaring

Da den forsta bedomningen pavisar en faktisk risk for undernaring, ska en férdjupad
utredning pabdrjas snarast av ansvarig sjukskoterska, detta kan med fordel utfoéras i
team med vard och omsorgspersonal

Utredningens innehall
» Bedémning av bakomliggande sjukdomar

» Beddma ev. Okat energibehov. Ett 6kat energibehov kan bero pa hég fysisk aktivitet,
som vandrande vid demens, hdg muskeltonus eller 6kat andningsarbete (till exempel
vid KOL).

» Beddma tugg- och svaljférmaga

* Munstatus/munhalsobedémning enligt ROAG

» Beddma funktionella svarigheter att ata ex. efter en stroke

* Bedomning av behov av at hjalpmedel

* Bedomning av sittstallning

* Genomfdra en analys av matintag med mat och vatskeregistrering

* Rekommenderade prover efter lakarkontakt

Verksamhetens rutiner som ar kopplande till att forebygga undernaring
* Rutin fér vardpreventivt arbete med stéd av Senior alert

* Checklista vardteam vardprevention

Ovrig Lankar

Undernéring hos aldre personer - Kunskapsguiden
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