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@ RUTIN SVALJFUNKTION

Sammanfattning

Den hir rutinen beskriver hur en inledande utredning av sviljfunktionen ska géras.
Rutinen bestar av foljande fyra steg: 1) Vattensviljningstest 2) Beslut om konsistens {6r
observation 3) Observation och 4) Remiss till logoped. De tre forsta stegen gors alltid,

medan det sista (remiss till logoped) g6rs i de fall ddr de fOrsta tre stegen resulterat i att
det behovs.

Den inledande utredningen gérs av sjukskéterska och dokumentation sker i en utredande
vardplan.
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Inledande utredning av svadljfunktion

Den hir rutinen beskriver hur sviljfunktionen inledningsvis ska utredas. Bedémningen
g0rs av sjukskéterska. Logoped dr specialist pa sviljfunktion och gor férdjupade
utredningar och analyser av sviljfunktionen. Logoped kontaktas vid behov, efter att steg
ett, tvd och tre i den hir rutinen dr genomfdrda.

Den hir inledande utredningen av sviljfunktionen kan vara en del i
nutritionsutredningen som ingir i nutritionsvardsprocessen. Den ingdr dven 1 hilso- och
sjukvardsprocessen!.

Halso- och sjukvardsprocessen

For att sakerstélla halso- och sjukvardsprocessen for den enskilde behévs
samverkan och saker informationséverforing inom teamet och mellan olika aktérer
och vid 6vergangen mellan olika vardgivare

Ta emot Bedéma Bedéma
N - behov av behov av Atgéirda Folja upp
vardbegéran 5 -
utredning atgarder

Rutin fér analys av

sviljfunktion dr en del av
utredningen.

Utredningen

Den inledande utredningen bestir av féljande fyra steg, som beskrivs nedan.
1. Vattensviljningstest
2. Beslut om konsistens for observation
3. Obsetvation
4. Remiss till logoped

Steg 1 - Vattensvadljningstest (bilaga 1)
Vattensviljningstestet gors av sjukskoterska.

Vattensviljningstestestet dr SSA-S, Standardized Swallowing Assessment pa svenska.
Testet inleds med att svara pa ndgra korta dvergripande frigor om sviljningen. Direfter
g0rs testet med vatten enligt schema i bilaga 1.

Om svirigheter framkommer vid vattensviljningstestet, ga direkt till steg 3 och skicka en
remiss till logoped f6r vidare utredning. Om patenten klarar vattensviljningstestet utan
symptom pa felsviljning gar du vidare till steg 2.

! Riktlinje Hilso- och sjukvirdsprocessen finns hir: Dokument och vigledning inom hilso- och
sjukvird — f6r vardgivare - Orebro kommun - férdjupning (orebro.se)



https://www.orebro.se/fordjupning/fordjupning/leverantor--utforare/halso---sjukvard---for-vardgivare/dokument--vagledning-inom-halso---sjukvard.html#Styrdokumentgalleralla
https://www.orebro.se/fordjupning/fordjupning/leverantor--utforare/halso---sjukvard---for-vardgivare/dokument--vagledning-inom-halso---sjukvard.html#Styrdokumentgalleralla
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Steg 2 - Beslut om konsistens for observation
Beslutet tas av sjukskoterska.

Nir patienten klarat vattensviljningstestet utan svérigheter kan en limplig kost-
konsistens testas under observation. Beslutet pd vilken konsistens som ska testas gors
utifran samtal och erfarenheter av personer som finns eller har funnits i nirheten av
patienten vid maltider.

G4 sedan vidare till steg 3 f6r observationen.

Steg 3 - Observation (bilaga 2)

Observationen gors av sjukskoterska.

Observationen gors enligt MEOF-11, Minimal Eating Observation Form — Version I1I.
Beddm hur personen skulle klara av att dta utan hjdlpmedel, assistans eller kompensation.
Observera matintaget, sviljning, energi/aptit och svara pa de nio frigorna i formularet.
Om maltiden kan genomfdras pa ett sikert sitt med den valda konsistensen, gor en
ordination och planera uppf6ljning. Om midltiden inte kan genomféras pé ett sikert sitt
med den valda konsistensen kan en ny observation géras med annan konsistens om det
bedéms aktuellt. Om inte, skicka remiss till logoped (steg 4).

Steg 4 - Remiiss till logoped ) )

Remiss till logoped pd Universitetssjukhuset Orebro (USO) kan géras av sjukskdterska
eller likare. Den enskilde kan dven limna in en egen virdbegiran via Virdguidens e-
tjanster.

Riktlinje f6r remisshantering finns pd sidan ‘Dokument och vigledning inom hilso- och
sjukvird — f6r vardgivare’ pd orebro.se. Blanketten f6r remiss finns ockséd ddr, men finns
aven i Treserva.

Remiss till logoped skickas till Logopedmottagningen, Universitetssjukhuset Orebro, 701
85 Orebro.

Foljande punkter bor framgi pa remissen:
e Typ av sviljningssvirigheter, utifrin steg 1-3 i denna rutin.
e Vilket/vilka livsmedel som orsaker problem.

e Vilka problem livsmedlet orsaker. Exempelvis hosta, viktnedgang,
dterkommande lunginflammation eller annat.

Dokumentation

Dokumentera den inledande utredningen av sviljfunktionen i en utredande vardplan.
Namnge vérdplanen ”Bedémning av sviljfunktion”. Dokumentera resultatet med KVA-
kod PE002 Bedémning av sviljfunktion.

Atgéirder utifrin utredningen, exempelvis ordination om konsistensanpassad mat gors
som en behandlande virdplan. Namnge dé vardplanen ”Konsistensanpassad mat”.

Verktygen for vattensviljningstest (steg 1) och observationen (steg 3) finns i Treserva,
men finns dven i Handbok f6r vard och omsorg pa Intranitet och pa sidan "Dokument
och vigledning inom hilso- och sjukvard — f6r vardgivare’ pa orebro.se.
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Bilaga 1 - Vattensvaljningstest

SSA_S Standardized Swallowing Assessment pa svenska

Patientens Namn: .. s SVAEININE o DAEUME ..

G PSSR NSNS E IR SRS AN NSNS ISR EE SRS EEEEEEEE
*

Checklista INNAN sviljscreening:

1. Ar patienten vaken och svarar pa tilltal? Jao Nejo
2. Kan patienten sitta uppratt med viss huvudkontroll? Jao Nejo

Om NEJ 1- 2: Avsluta och genomfér ingen screening
Omvirdera patienten med 24 timmars mellanrum. Om fortsatt oldmpligt att utfdra screening eller
remittera till logoped - diskutera vitske- och ndringsintag med medicinskt team.

Kan patienten...

3. ... hosta pa uppmaning? Jao Nejo
4. ... patienten uppratta viss salivkontroll? Jao Nejo
5. ... slicka pa éver- och underldpp? lac Nejo
6. ... andas fritt? (d.v.s. inga andningsproblem eller svarigheter att upprétta Jao Nejo
syreniva 5a0:)

7. Later patientens rist "vat” eller “skrovlig” lao Nejo

Om nagot svar dr NEJ: Avbryt och remittera till logoped
Om JA pa samtliga 3 — 7: Fortsdtt med sviljscreening

Svaljscreening:

Ringa in hur langt du kommer och problem du hittar

[ Ge 1:a tesked vatten

» Inga forsok att svilja
gors

« Vattnet ldcker ut ur
munnen

Hostar

e Satter i halsen

e Andfiddhet

« Vat/gurglig rist eller

[ Ge 2:a tesked vatten Patienten O per os

:> Overvig alternativ
nutrition

Remittera till logoped

| Ge 3:e tesked vatten

andning efter svaljning
¢ Du kdnner dig osdker

| Ge ett halvt glas vatten

S —
L]

v
o

-,

N4

u.a

Om INGA PROBLEM:

- Ordinera lamplig diet

- Bvervaka nir patienten ter en testmaltid = om det finns nagra
bekymmer, remittera till logoped

GOR OM BEDOMNING VID FORSAMRING
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Bilaga 2 - MEOF - Minimal Eating
Observation Form - Version I

Bediim hur han/hon skulle kunna klara fita utan hjilpmedel/assistans/kompensation. En

markering 1 gratt omride indikerar problem/svarigheter.

OBSERVATION under
[]Frukost [ ] Lunch [] Middag [ ] Mellanmél [ ] Annat

MATINTAG Klarar utan
problem
Ja Nej
Al Sittstéllning (sitter normalt/utan stéttning) o] 1l
Al Hantering av mat pa tallrik (inte spill, inga hjilpmedel, anviinder bada o] 1H|
hindemna)
A3 Transport av mat till munnen (inget spill, hittar munnen direkt, inga o] 1

hjiilpmedel)

SVALJINING

Klarar utan

problem
Ja Nej
Bl Hantering av mat 1 munnen (vanlig konsistens, ansamlar inte) o] 1l
B2 Sviljning (inte hosta, inte extra koncentration, inga/endast sma rester o] Al
kvar 1 munnen)
B3 Finns det o] Aldrig o] Sidllan ] Négon [ ] Ganska [ ] Mycket
svirigheter att tugga géing da ofta ofta

mat p.g.a. problem och da
med tinder, mun
eller proteser?

ENERGI / APTIT Klarar utan

problem
i Ja Nej

C1 Ater mer iin 3/4 av serverad portion 1/1 portion (100%) o []

3/4 portion (75%) 1l
1/2 portion {50%) 1]
<1/2 portion (mindre dn 50%) |

C2 Ork (fullféljer en hel maltid utan avtagande/fluktuation 1 utférandet, o[ 1
slutar endast att dta ndr han/hon kiinner sig mitt)

C3 Aptitennu 4[| Kraftigt [ ] Okad o] Normal ;[ ] Nedsatt 1] Kraftigt
JAmisre okad nedsatt
med
tidigare

© Westergren A. All rnghts reserved. No part of MEOF-II may be reproduced in any form or by electronic or
mechanical means, including mformation storage and retnieval systems without permission m writing from
Westergren A. Mindre revision 2019-01-04.

Westergren A, Lindholm €, Mattsson A, Ulander K (2009) Mimimal Eating Observation Form: Reliability and
Vahdity. The Journal of Nutrition Health and Aging 13(1):6-12
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FORKLARINGAR till bedémning av iitande
utifrin observation av reguljiir maltid

Al. Sittstiillning under méltiden Fir bedidmningen JA giller att
= personen sitter sjilvstindigt samt rir sig fritt och viljemissigt 1 sittande stillning
A2, Hantering av mat pi tallrik Fér bedémningen JA giller att

» personen anviinder bida hiinderna

= endast enstaka spill utanfér tallnken férekommer

= inga hjidlpmedel anvinds (t.ex. pet-emot-kant. speciella bestick)

= traditionella bestick anvinds (inte sked till kétt och potatis)

» personen finférdelar sjilv maten/brer smirgis

» personen tar och stiiller ifrin sig glas/kopp sjilv

Al Transport av mat till munnen Far bedimningen JA giller att

* personen har rijrelsefrihet f6r armar

» rirelser i armar/bal/huvud samordnas nir mat fors till munnen

= ingen haklapp behdvs

= personen hittar munnen direkt

= endast enstaka spill forekommer under transport till munnen

= personen hiller sjilv 1 glas/kopp/bestick/smiirgis

* ingen anpassning av redskap (t.ex. soppa 1 mugg, sugrir)

B1. Hantering av mat i munnen Fir bedomningen JA giller att

* matens konsistens inte dr anpassad

» maten férflyttas smidigt bakat i munnen

» ingen mat finns kvar i munnen efter maltid (kontrollera speciellt utrymmet mellan tinder och kind)
» samtal under méltiden &ir méjligt (mellan tuggomna)

B2. Sviiljning Far bedimningen JA giller att

* det under maltiden endast férekommer enstaka méttliga hostningar som uppfattas som felsviiljning
* sviljningsrirelsen féljer smudigt ndr maten &r firdigtuggad

* ingen paus eller extra koncentration fdrekommer infdr sviilningen

» efter sviiljning &r munnen i stort sett tom

B3. Svirigheter att tugga. Fir bedidmningen SALLAN eller ALDRIG giller att
* tuggrirelserna bestir av bide vertikala och cirkulira rérelser

* att personen biter av mat (inte delar den pé nigot avvikande siitt, t.ex. delar smérgisen genom att
dra den mellan tiinder och hiinder)

= att maten inte férloras ur munnen medan han/hon tuggar

Cl1. Miingd uppiiten mat Fér bedimningen 1/1 (100%) giller att

= personen iiter hela portionen och endast limnar smulor, smabitar kvar

» det fGrutsiitts att portionen som serveras anpassats Lill personens behov (miingd och innehall)
= ingen artificiell nutrition {enteral eller parenteral) ges p.g.a. otillriickligt matintag.

C2. Personens ork Far bedémningen JA giller att
» miltiden inte avbryts fér att personen inte orkar fortsiitta (endast p.g.a. mittnadskiinsla)
C3. Aptiten nu jimftirt med tidigare.

* Friga i forsta hand personen sjilv; 1 andra hand, gbr en egen skattning.
» Aptiten nu ska jEmftras med hur hans/hennes aptit vanligen &r.

) Albert Westergren



