Nestle o
utrition Mini Nutritional Assessment

INSTITUTE MNA®

Efternamn: Férnamn: Kon: Datum:

Alder: Vikt (kg): Langd (cm): Personnummer:

Fylli podingsiffran i rutorna fér initial bedémning och summera. Om podingen dr 11 eller mindre fortsdtt med den slutliga bedémningen fér
att fd en gradering av ndringstillsténdet.

Initial bedémning J. Ater fullstandiga huvudmal per dag?
0 = 1fullstandigt huvudmal
A. Har fodointaget minskat under de senaste 1 =2 fullst?nd?ga huvudma}l D
tre manaderna pa grund av férsimrad aptit, 2 = 3fullstandiga huvudmal
matsmaltningsproblem, tugg-eller svéljproblem? R
0 = Ja, minskat avsevart K. Ater eller dricker vanligtvis
1 = Ja minskat ndgot - Minst en mejeriprodukt dagligen
2 = Nej,ingen forandring l:’ (mj6lk/ost/yoghurt)? Ja O Nej [
-Tv4 eller flera &gg varje vecka Ja [ N O
B. Viktforlust under de senaste tre manaderna -Fisk, fagel ellerkottvarjedag? ~ Ja [ Nej []
0 = Ja, meran 3kg 0.0 = Ingetellerettjasvar
1 = Vetgj 05 = Tvajasvar
2 = Ja, mellan 1 och 3kg 10 = Trejasvar D D
3 = Nej, ingen viktsforlust D -
L. Ater minst tva frukter eller tva portioner
C. Rorlighet med gronsaker dagligen?
0 = Arsang- eller rullstolsbunden 0 = Nej 1=1Ja D
1 = Kan tasig ur sang/rullstol men gér inte ut
2 = Gérutmed eller utan hjalpmedel l:’ M. Dricker dagligen (vatten/juice/ka e/te/mjolk/6l)?
0.0 = Mindre &n 3 glas/muggar
D. Har varit psykiskt stressad eller haft akut 05 = 3till 5 glas/muggar l:’ I:l
sjukdom under de senaste tre manaderna? 1.0 = Merén 5 glas/muggar
0 =Ja 2 = Nej D
N. Kan ata sjalv eller behdver hjalp vid maltiden?
E. Neuropsykologiska problem 0 = Behover mycket hjalp vid maltiden?
0 = Svarforviring/demens eller depression 1 = Atersjalv men med svérighet
1 = Latt forvirring/demens 2 = Ater sjalv utan problem D
2 = Inga neuropsykologiska problem D

0. Bedomer sjalv sitt naringstillstdnd som

F. Body Mass Index (BMI) = vikt (kg)/ldngd (m2) 0 = Svartundernérd/felnard
0 = BMI mindre 4n 19 1 = Aroséker om sitt naringstillstand/vet ej D
1 = BMI 19 till mindre &n 21 2 = Haringa naringsproblem
2 = BMI 21 till mindre an 23
3 = BMI 23 eller mer I:l P. |jamforelse med andra i samma &lder
uppfattar sitt hélsotillstdnd som:
Poang for initial bedéming (max. 14) (][] 00 = Intesa brasom andras
05 = Vetej
12 poéng eller mer N_ormal, ingen risk for un_dern‘eir.i.ng, pehéver 10 = Lika éra som andras
ej komplettera med slutlig bedémning 20 = Battre an andras D D
11 poéng eller mindre Risk _ft‘)r und?rnéring, fortsétt med den Q. Gverarmens omkrets i cm (Mid Arm Circumference, MAC)
slutliga bedémningen 0.0 = MACmindre &n21cm
05 = MAC21-22cm
Slutlig bedémning 10 = MACmeran22cm D D
G. Har eget boende? (ej sarskilda boendeformer/sjukhus) |:| R. Vadens °m|_‘r6t3 i cm (Calf Circumference, CC)
0 = Nej 1 = Ja 0 = CCmindre an31cm
1 = CC3lcm eller mer I:l
H. Intar mer &n 3 ordinerade lakemedel dagligen? D
0 =Ja 1 = Nej Poang for slutlig beddmning (max. 16) HEERE
. Har trycksér eller annat hudsar? I:l Poang for initial bedémning D D
0 =lJa 1 = Nej
Total poéng (max. 30) D D D
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For more information : www.mna-elderly.com
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