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Monitorering vid Parenteral Nutrition (PN) i

hemmet under mer an 1 manad

Forandringar sedan foregdaende version

Ersatter version 3. Har uppdaterats med mindre fortydligande formuleringar, utan
forandringar i innehall. Reducerad arbetsgrupp pga. pensionsavgang.

Bakgrund och syfte
PN skall anvéndas forst nar peroral och/eller enteral nutrition inte & maojlig eller inte
racker till.

Det ar viktigt att patienter som skrivs ut med PN fran slutenvard till hemmet foljs upp

pa ett satt som sakerstaller att de fortsattningsvis tolererar behandlingen och bibehaller
ett gott nutritionsstatus. Syftet ar att foresla monitorering vid PN i hemmet under mer

an 1 manad. Vidare klarlaggs vem som har uppféljningsansvaret.

Avgransningar
Monitoreringen avser tacka nutritionella riskomraden vid langvarig PN:
nutritionsstatus, metabola komplikationer, leverpaverkan och naringsbrister.

Observera att rutinen inte omfattar skotsel av central infart. Den omfattar inte heller
andra medicinska tillstand som tarmsvikt med floden eller avlastande PEG/V-sond,
diabetes eller andra tillstand dér sarskild hansyn kan behova tas.
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Utforande

Monitorering
Monitoreringen bor initieras redan efter 1-2 veckor och darefter manadsvis. Om
labproverna &r normala och stabila kan de glesas ut till var 3:e manad.

Energibalans Vikt 1 gang per vecka.

Ovrigt intag/tillforsel Anamnes Over vatska- och
nutritionstillforsel; peroralt
intag, enteral nutrition,
parenteral nutrition och
parenteral vétsketerapi.
Observera energi fran
eventuell parenteral
vétsketillforsel.

Laboratorievarden P-Glukos, B-Hb, P-CRP,
P-Albumin, P-Kreatinin,
P-Natrium, P-Kalium,
P-Calcium, P-Magnesium,
P-Fosfat, P-Bilirubin,

P-ALP, P-ASAT,

P-ALAT
Ytterligare laboratorievarden P-Ferritin, P-Vitamin B12,
1 gang per ar P-Folat, P-250H vitamin D,

P-Urea, P-STD-bikarbonat

Avvikande elektrolyter korrigeras/substitueras. Vid behov med hjélp med tolkning av
laboratorievarden kontakta l&dkare inom tarmsviktscentrum SU/Sahlgrenska. Vid
behov kan patienter med langvarig PN remitteras till Tarmsviktscentrum pa
SU/Sahlgrenska.

OBS! Inflammation som yttrar sig med forhojt CRP paverkar manga labvarden, bland
annat pga omfordelning av albumin till extracellul&dra rummet. Detta kan leda till lagre
plasmanivaer av mineraler t.ex. calcium och magnesium.
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Ansvarsfordelning

Behandlande ldkare pa den vardenhet som satt in PN ansvarar for ordination,
forskrivning av recept, samt framtida uppfoljning av behandlingen. Ansvaret flyttas
vidare om patienten flyttar till annan slutenvardsavdelning eller dvertas av annan
specialistenhet till exempel tarmsviktscentrum SU/Sahlgrenska.

Dietist i anslutning till den vardavdelning eller specialistmottagning dar patienten
foljs kan konsulteras som kunskapsresurs och for bedémningar av nutritionsstatus
inklusive atférmaga och peroralt intag.

Ansvar

Vardenhetschefer och Enhetschef pa Dietistmottagningen Klinisk Nutrition ansvarar
for att rutinen finns och ar kand.

Uppfoljning, utvardering och revision

Enhetschef pa enheten for klinisk nutrition ansvarar for att rutinen ar uppdaterad och
korrekt. Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior. Ovriga orsaker till
avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPRO.
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