OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Riktlinje
Galler for: Verksamhet Neurologi och psykiatri barn Giltig fran: 2025-03-27
Innehallsansvar: Jessica Svahn, (jessv3), Sektionschef Giltig till: ~ 2027-03-26

sransiad o Rilcttimje fornaringstillforsel vid
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atstorning sa som anorexia nervosa pa
BUP/SU.

P& BUP-akuten och Atstorningscentrums heldygnsvardsavdelning vardas
patienter med allvarlig atstérning sa som anorexia nervosa inneliggande.
Manga av de patienter som vardas ar allvarligt sjuka och i grav svalt med
ett akut behov av behandling i form av naringstillforsel.

En stor del i sjukdomen &r att inte klara av att frivilligt inta naring samt
att inte ha tillracklig sjukdomsinsikt for att forsta att man ar i
oundgangligt behov av naringstillforsel for att inte lida allvarlig skada pa
kort och lang sikt.

Denna riktlinje syftar till att visa de stegvisa atgarder som kan behdva tas
for att sakerstalla att patienter far i sig naring for att inte lida skada av sin
sjukdom.

Naring skall sa langt det gar tillféras genom mat, dryck och
naringsdryck. Patienten skall stottas och uppmuntras att inta
naring enligt uppgjord individuell vardplan och respektive
avdelnings arbetssatt.

Om patienten inte formar fa i sig tillrackligt med naring via mat
och/eller naringsdryck tar ansvarig lakare pa avdelningen beslut
om naring istéllet skall tillforas i form av sondvélling via
nasogastrisk sond. En sadan atgard skall primart genomforas
frivilligt och i samrad med patienten.

Om patienten utifran sin sjukdom inte formar att delta frivilligt i
sadan insats och om patienten vardas med stod av LPT kan
ansvarig specialistlakare cheféverlakaruppdrag ta beslut om att
atgard skall genomfdras mot patientens vilja, det blir da en
tvangsatgard. Atgarden kan genomféras genom fasthélining om
s& behdvs. Atgarden ar en del av patientens behandling och
vardplan och syftar till att sékerstalla adekvat naringsintag for att
patientens hélsa skall kunna garanteras kortsiktigt men &ven
langsiktigt som en del av behandlingen for tillfrisknande.
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Om behandling med néringstillforsel via nasogastrisk sond inte
kan genomforas med enbart fasthallning for att patienten inte
formar delta och det foreligger risk for att patient eller annan kan
komma till skada behdver ansvarig specialistlakare
cheféverlakaruppdrag ta stallning till om atgarden behover
genomforas pa annat satt. Om patientens tillstdnd bedoms som
farligt och det foreligger risk for liv och hédlsa om néringstillférsel
inte sker omedelbart kan beslut om fastspanning tas for att kunna
genomfdra behandling.

For att en sadan atgard skall kunna genomforas om patienten &r
under 18 ar behdver patienten utsatta sig sjalv for att lida allvarlig
skada och om patienten ar 6ver 18 ar behdver patienten vara en
fara for sig sjalv eller annan.

Exempel pa tillstdnd som ar akut och 6verhangande farligt for
patientens liv och hélsa &r risk for kardiell paverkan, mycket lag
vikt/BMI, totalt stopp av nérings- eller vatsketillforsel med till
exempel anuri som konsekvens, allvarlig paverkan pa elektrolyter
till exempel lagt kalium som kan ge hjartarytmier.

Andra tillstand gar ocksa att likstalla som akut och 6verhangande
farliga. Det &r alltid en sammanvéagd bedémning som gérs av den
lakare som tar beslut om tvangsatgarden.

Om ansvarig avdelningsléakare specialistlakare
cheféverlakaruppdrag gor bedémningen att patientens tillstand ar
sd allvarligt att det ar akut att patienten far i sig naring och det
inte ar mojligt pa annat satt an genom att anvéanda sig av
tvangsatgarder skall detta motiveras i journal dar patientens
tillstand beskrivs och ett forslag pa behandlingsplan skrivs in i
vardplanen. Det underlattar for varje enskild specialistlakare
chefoverlakaruppdrag som skall fatta det enskilda beslutet i
stunden om tvangsatgard nar sadan ar nodvandig. Beskrivning
och motivering i vardplan och journaltext &r ett underlag for
beslut. Beslut om fastspanning kan inte tas i forvag utan enbart
nar aktuell situation uppstar och da av aktuell ansvarig
specialistlakare chefoverladkaruppdrag.

Ansvarig avdelningsléakare ar ansvarig for att ett sddant underlag
finns dokumenterat i vardplanen.

Primdrjour dr ansvarig for att i borjan av sitt arbetspass kontakta
respektive avdelning for att fa rapport om inneliggande patienter
och darefter rapportera till bakjouren.
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Bakjour ar ansvarig for att sétta sig in i det specifika
patientarendet och lasa aktuell vardplan for att darefter i varje
enskilt fall kunna fatta beslut om behandling ska genomféras med
hjalp av tvangsatgard eller inte.
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