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SCREENINGVERKTYG  
VID RISK FÖR DÅLIG
NUTRITIONSSTATUS

OCH TILLVÄXT

STRONGkids



SCREENING FÖR RISK FÖR UNDERNÄRING:
Bedöm följande frågor inom det första vårddygnet, 
och sedan en gång per vecka, för barn i åldern  
1 månad till 18 år.

Bedömning 
➔ poäng

1.   Har patienten ett dåligt nutritionsstatus utifrån en 
subjektiv klinisk bedömning (minskat subkutant 
fett och/eller minskad muskelmassa och/eller 
hålögdhet)?

Nej Ja ➔ 1

2.   Har det skett en viktminskning eller utebliven 
viktökning (spädbarn < 1 år) under de senaste 
veckorna/månaderna?

Nej Ja ➔ 1

3.   Föreligger något av följande?
•  Omfattande diarré (≥ 5 gånger per dag)  

och/eller kräkningar (> 3 gånger per dag)
• Minskat matintag under de senaste dagarna
• Pågående nutritionsåtgärd
• Otillräckligt näringsintag på grund av smärta

Nej Ja ➔ 1

4.  Finns det underliggande sjukdom/tillstånd med 
risk för undernäring? (se lista) Nej Ja ➔ 2

SJUKDOMAR/TILLSTÅND MED RISK FÖR UNDERNÄRING:
• Anorexia nervosa
• Bronkopulmonell dysplasi  

(max 2 års ålder)
• Brännskada
• Bukspottkörtelinflammation 
• Cancer 
• Celiaki
• Cystisk fibros
• Dysmaturitet (SGA)*
• Funktionsnedsättning
• Hjärtsjukdom, kronisk
• Infektionssjukdom

• Inflammatorisk tarmsjukdom
• Korttarmssyndrom
• Leversjukdom, kronisk
• Metabol sjukdom
• Muskelsjukdom
• Njursjukdom, kronisk
• Planerad större operation
• Prematuritet (upp till 6 mån, 

korrigerad ålder) 
• Trauma
• Annan sjukdom  

(klassificerad av läkare)

RISK FÖR UNDERNÄRING OCH BEHOV AV ÅTGÄRD

Poäng Risk Åtgärd och uppföljning

4–5 
poäng Hög risk

•  Konsultera läkare och dietist för utredning, 
bedömning, individuell nutritionsbehandling 
och uppföljning.

•  Kontrollera vikten två gånger per vecka,  
och utvärdera nutritionsbehandlingen.

• Upprepa screeningen en gång per vecka.

1–3 
poäng Medelrisk

•  Överväg nutritionsåtgärder, kontakta dietist 
vid behov.

• Kontrollera vikten två gånger per vecka.
• Upprepa screeningen en gång per vecka.

0 
 poäng Låg risk

• Ingen nutritionsåtgärd är nödvändig. 
•  Kontrollera vikten regelbundet, frekvens 

utifrån ålder.
• Upprepa screeningen en gång per vecka. 

* SGA = Small for Gestational Age


