
Arbetsdokument 

Remissbilaga till dietist 
Primärvårdens dietistenhet barn & 
ungdom (gäller ej som remiss) 

Hälsopromotörerna vid Folktandvården önskar remiss till dietist på Primärvårdens 
dietistenhet barn & ungdom relaterat till:  

Frekvent matintag  

Frekvent intag av söta livsmedel 

Intag av mat/dryck nattetid  

Remissinnehåll 

För att underlätta bedömning och insats, ska remissen innehålla följande: 

• Sjukdomshistoria, aktuella diagnoser

• Tillväxtdata aktuell längd och vikt, tillväxtkurvor samt föräldrars längd
(inhämtas från BVC/VC/SHV)

• Eventuellt samtycke till NPÖ (Nationell patientöversikt)

• Kontaktuppgifter till remittent

Information om primärvårdens dietistenhet barn & ungdom finner ni på 

vårdgivarwebben. 



Sida 2 

Remiss till dietist 

Remiss från enheter med 

Asynja Visph: 

• Elektronisk remiss via
journalsystemet till Borås-, 
Göteborg-, Skara- eller Uddevalla 
dietistenhet. 

• Dietistenhetens administratörer tar
emot remissen och fördelar till
ansvarig dietist.

Remiss från enheter med annat 
journalsystem 

• Enheter som inte använder Asynja
Visph skickar remiss via post till: 

Primärvårdens dietistenhet 
Skärgårdsgatan 4, plan 2  
414 51 Göteborg  

• Samtliga remisser skickas till samma
adress, oavsett var patienten är listad.

• Dietistenhetens administratörer tar
emot, scannar och fördelar remiss till
ansvarig dietist.

Kontaktuppgifter till dietist 

Camilla Pontusson 

Dietist 

Telefonnummer 

Mobil: 076-887 19 34 

Jenifer Ruz 

Dietist 

Telefonnummer 

Mobil: 076-889 68 30 

Miranda Ahlqvist 

Dietist 

Telefonnummer 

Mobil: 076-889 05 79 

Ulrika Gustafson 

Dietist 

Telefonnummer 

Mobil: 076-887 16 28 

Telefontid: tisdag - fredag klockan 13-14 

Är det något mer dietisten behöver ha kännedom om gällande patientens 
nutrition eller situation?  

tel:0768-871934
tel:0768-896830
tel:0768-890579
tel:0768-871628
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