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Vajaaravitsemusriskin seulonta sairaaloissa ja 
terveyskeskuksissa

• NRS-2002 on vajaaravitsemusriskin seulontaväline aikuispotilaille.

• Terveydenhuollon ammattilainen tekee seulonnan osastohoitoon 
saapuvalle potilaalle 2 vrk sisällä hoidon alkamisesta sekä poliklinikoilla 
sovitun käytännön mukaisesti (3-12 kk välein).

• Tavoitteena tunnistaa vajaaravitsemusriskissä olevat ja vajaaravitut, jotta 
tehostetun ravitsemushoidon toimenpiteet kohdistuvat oikein.

• Oikea-aikaisella ravitsemushoidolla voidaan parantaa potilaan 
elämänlaatua, nopeuttaa sairaudesta toipumista, vähentää 
komplikaatioiden riskiä ja kuolleisuutta sekä lyhentää hoitoaikoja, säästää 
kustannuksia ja vähentää terveydenhuollon henkilöstön työmäärää.



riskin seulontalomake



NRS-2002 mobiiliversio



indikaattori
• Painon punnitsemisen tulisi 

hoitotyössä olla samanlainen 
rutiini kuin verenpaineen 
mittaaminen. 

• Helppo ja kustannustehokas 
mittari seurata 
ravitsemustilassa tapahtuvia 
muutoksia.

• Preoperatiivinen ”kuivapaino” 
tärkeä tietää, jotta nestelastin 
määrää voidaan arvioida ja 
lääkitykset sekä 
ravitsemushoito voidaan 
suunnitella tähän painoon 
perustuen.



kannalta arvioidaan



Yhteevetosivulle tulee pistemäärät



automaattisesti hoitotaulukkoon
Paino, pituus ja BMI sekä 
riskipisteet siirtyvät 
automaattisesti 
Hoitotaulukkoon. Myös 
sieltä nähtävissä 
toimenpiteet.



Riskiluokat ja toimenpiteet Mobissa

0 pistettä – ei vajaaravitsemuksen riskiä 

• Perus- tai erityisruokavalio, annoskoko tarpeen mukaan (S-XL). Jos BMI yli 
35, arvioi ravitsemusterapeutin konsultoinnin tarve.

1-2 pistettä – vähäinen vajaaravitsemuksen riski

• Perus- tai erityisruokavalio, annoskoko tarpeen mukaan (S-XL). Jos BMI yli 
35, arvioi ravitsemusterapeutin konsultoinnin tarve.



Riskipisteet ja toimenpiteet Mobissa

3-4 pistettä – kohtalainen vajaaravitsemuksen riski

• Tehostettu ruokavalio, annoskoko S tai M. Ruoankäytön seuranta. 
Konsultoi ravitsemusterapeuttia ainakin silloin, jos potilaalla on 
ruokavaliohoitoa edellyttävä sairaus, rajoituksia ruokavaliossa tai BMI on 
yli 30. 

5-7 pistettä – vakava vajaaravitsemuksen riski

• Tehostettu ruokavalio, annoskoko tarpeen mukaan (S-M). Ruoankäytön 
kirjallinen seuranta. Tarvittaessa sairauteen sopiva 
täydennysravintovalmiste. Ravitsemusterapeutin vastaanotto.



Toimintaohjeet (poliklinikkapotilas) uudessa 
ravitsemushoitosuosituksessa (luonnos)



Toimintaohjeet (osastopotilas) uudessa 
ravitsemushoitosuosituksessa (luonnos)



KIITOS


