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Mini Nutritional Assessment
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Udfar farste del af undersggelsen (screeningen) ved at indsaette de rigtige tal i boksene. Laeg tallene for screeningen sammen. Hvis resultatet er 11
point eller derunder, fortszettes med del 1l for at f& en samlet vurdering af ernaeringstilstanden.

Screening, del |

A Er patientens fgdeindtagelse faldet i Igbet af de sidste tre
maneder pga. appetitlgshed, fordgjelsesproblemer, tygge-

eller synkebesvaer?

0 = ja, kraftigt reduceret
1 = ja, moderat reduceret
2 = nej, ingen eendring

[

Hvor mange hele maltider indtager patienten om dagen?
0 = 1 maltid

1 = 2 maltider

2 = 3 maltider

[

B Veegttab i de sidste tre maneder
0 = veegttab pa mere end 3 kg
1 = ved ikke
2 = veegttab pa mellem 1 og 3 kg
3 = intet veegttab

C Mobilitet
0 = kan ikke selv rejse sig fra seng/stol
1 = kan rejse sig fra seng/stol, men gar ikke udenfor
2 = feerdes selv udenfor

Indtager patienten fglgende kilder til protein:
. Mindst en portion maelkeprodukt

(meelk, ost, yoghurt) om dagen? jald nej O

e To eller flere portioner ag eller
beelgfrugter om ugen? jad nejO
. Kad, fisk eller fierkree dagligt? ja o nej O

0.0 =hvis 0 eller 1 ja-svar
0.5 =hvis 2 ja-svar
1.0 = hvis 3 ja-svar

00

D Har patienten inden for de sidste tre maneder vaeret ramt

af psykisk stress eller akut sygdom?
O=ja 2 = nej

[

Indtager patienten frugt eller grantsager to eller flere gange om

dagen?
O=nej 1l=ja

[

E Neuropsykologiske problemer
0 = alvorlig demens eller depression
1 = mild demens
2 = ingen psykologiske problemer

[

F Body Mass Index (BMI) (veegt i kg)/(hgjde i m x hgjde i m)

0 = BMI under 19
1 =BMI fra 19 til < 21

2 = BMI fra 21 til < 23
3 = BMI pa 23 eller derover

[

Hvor meget vaeske (vand, juice, kaffe, te, mzelk...) indtager

patienten om dagen?
0.0 = mindre end 3 kopper
0.5 = 3-5 kopper

1.0 = mere end 5 kopper

00

Hvordan indtages maden?

0 = skal have hjeelp til at spise

1 = spiser selv med noget besveer
2 = spiser selv uden problemer

Screeningsresultat
(subtotal maks. 14 point)

12-14 points: Normal erneeringsstatus
8-11 points: Risiko for underneering
0-7 points: Undererneeret

Fortszet med spgrgsmalene G-R for at opna en grundigere
bedgmmelse

Screening, del Il

L0

G Bor patienten i eget hjem (dvs. han/hun er ikke indlagt pa

sygehus og bor ikke pa plejehjem)?
l=ja 0 =nej

[

Patientens eget syn pd sin ernzeringstilstand:

0 = han/hun har en darlig ernzeringstilstand

1 = kender ikke sin erneeringstilstand

2 = mener ikke selv, at han/hun har
erngeringsmeaessige problemer

Hvordan vurderer patienten sin egen sundhedstilstand,
sammenlignet med jeevnaldrende?
0.0 = darligere

0.5 = ved ikke
1.0 = lige s& god
2.0 = bedre

00

H Indtager patienten mere end tre receptpligtige
laeegemidler om dagen?
0=ja 1=nej

[

Overarmsomkreds (OO) i cm
0.0 = OO under 21

0.5 = 00 mellem 21 og 22

1.0 = OO 22 og derover

00

| Har patienten liggesar eller bne sar?
O0=ja 1 =nej

[

Leegomkreds (LO) i cm
0 =LO under 31
1=LO 31 eller derover

[
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24-30 points ] Normal erneeringsstatus
17 - 23.5 points |:| Risiko for underneering
Under 17 points |:| Underernzeret



