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Sammanfattning

Syftet ar att sikerstilla ratt omhandertagande av barn med
atsvarigheter, med eller utan tillvixtavvikelse, inom barn- och
ungdomsmedicin, SAS.
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Forandringar sedan foregaende version
I denna version har uppdatering gjorts under rubrik Vilka
patienter kan remitteras till barnnutritionsteamet, under punkt
tva har sista meningen lagts till.

Forutsattningar

Barnnutritionsteamet p& SAS bedriver specialistsjukvard for barn
och ungdomar fran o - 18 ar med atsvarigheter, med eller utan
tillvaxtavvikelser.

VASTRA

GOTALANDSREGIONEN

Rubrik: Atsvarigheter med eller utan tillvixtavvikelse - Remisskriterier barnnu... Ya
Dokument-ID: SAS9003-1367181295-573 V

Version: 7.0



I barnnutritionsteamet finns lakare, dietist, logoped, kurator,
psykolog, fysioterapeut, sjukskoterska och underskoterska.

Genomforande

Vilka patienter kan remitteras till
barnnutritionsteamet

Barn och ungdomar fran o - 18 ar med atsvarigheter, dar den initiala
utredningen och behandlingen hos annan vardgivare visar pa behov
av insatser fran specialistsjukvarden.

Barn fran annan vardgivare med fragestillning angdende nasogastrisk
sond/gastrostomiknapp. Efter insidttande av gastrosktomiknapp och
uppstart av enteral nutrition aterremitteras patienten till
inremitterande instans.

ARFID (Avoidant restrictive food intake disorder) ar en psykiatrisk
diagnos i DSM-5 som ska utredas och behandlas inom barn- och
ungdomspsykiatrin. Vid fragestillning gastrostomiknapp kan patienter
med ARFID remitteras till barnnutritionsteamet (se punkten ovan).

Remiss till barnnutritionsteamet

Lakare ska ha gjort en allmanpediatrisk bedomning/undersokning
och vid behov ha initierat behandling av f6ljande medicinska
tillstand:

Allergi.
Celiaki.
Obstipation - Obstipation hos barn (vgregion.se).

Reflux - Vardprogram for gastroesofagal refluxsjukdom hos barn och
ungdomar.

Stora forluster (krakningar eller diarré).
Thyroideafunktion.
Tonsillhypertrofi och adenoid.

Onskema4l om basal provtagning innefattande:

Blodstatus.

Leverstatus.

Elstatus inklusive kreatinin.
Transglutaminas.
Thyroideastatus.
Urinsticka.
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Utover information om ovanstaende ska remissen aven innehalla
information angéende:

= Tillvaxtkurva.

» Uppgifter om barnets energi- och niaringsintag, samt eventuella
genomforda atgarder.

» Uppgifter om eventuellt omoget/avvikande dtande for aldern.

» Relevanta uppgifter vad giller den psykosociala situationen kring
barnets matsituation.

» Viktiga uppgifter gillande barnets allmanna utveckling, medicinska
och sociala bakgrund.

= Aktuell status, inklusive basal neurologstatus dar eventuella avvikelser
tydligt framgar.
» Finns det pdgaende medicinering? I sa fall vilken?

= Bedomer du att barnet skulle behova sond? Om sondbehovet bedoms
vara akut far barnet hanvisas till akutmottagningen.

= Eventuellt behov av tolk.

» Namn, telefonnummer och adress till inremitterande, samt till samtliga
vardnadshavare sd mojlighet finns att bjuda in till videobesok.

Utredning

I barnnutritionsteamet sker utredningen baserat pa de fyra
doménerna medicin, nutrition, 4tformaga samt psykosocial
situation.

Behandling

I barnnutritionsteamet sker behandlingen baserat pa de fyra
doméinerna medicin, nutrition, atformaga samt psykosocial
situation. Utifrdn dessa doméner sitts lampliga insatser in, bade
individuellt och i grupp.

Malet med behandlingen for barn med atsvarigheter ar att:

» Uppratthélla adekvat nutritionsstatus for att fraimja optimal tillvaxt och
utveckling.

» Framja normal atutveckling, hilsosamma matvanor och matgladje.

Efter avslutad behandling
Efter att barnet anses vara fardigbehandlat i barnutritionsteamet
kan foljande ske:

* Om ingen fortsatt nutritionsbehandling kravs avslutas patienten.

» Barn som bedoms vara fardigbehandlade i barnnutritionsteamet, och
inte langre ar i behov av specialistvard, remitteras for fortsatt
uppfoljning till primarvarden/barnéppenvarden, samt i relevanta fall
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till barn- och ungdomshabiliteringen respektive barn- och
ungdomspsykiatrin.

* Om barnet behover nutritionsbehandling som barnnutritionsteamet
inte bedoms ha tillrackliga forutsattningar for att erbjuda, kan barnet
remitteras vidare till lamplig vardgivare.

Dokumentinformation

Nyckelord
Atsvarigheter, barn, tillvaxt, nutrition, atférmaga, matsituation,

matvanor

Lankférteckning

» Obstipation hos barn. Riktlinje barn- och ungdomsklinik.
Obstipation hos barn (vgregion.se) under rubrik Sok
styrdokument

» Vardprogram for gastroesofagal refluxsjukdom hos barn och
ungdomar. Barnlakarforeningen.
Vérdprogram - Svenska Foreningen for Pediatrisk
Gastroenterologi, Hepatologi och Nutrition
(barnlakarforeningen.se) under fliken vardprogram, rubrik
GERD.
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OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.
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