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Sammanfattning

Dietist inom Vardval Halland erbjuder nutritionsbehandling fér patienter med diagnostiserad
IBS. Dietisten gor en utredning med hjalp av frageformular, symtomskattning och noggrann
nutritionsanamnes vilket leder till en beddmning gallande 1amplig nutritionsbehandling.

Nutritionsbehandlingen bestar av en genomgang av at-teknik och traditionella kostrad med
syftet att minska intag av gasbildande livsmedel. Efter den initiala nutritionsbehandlingen kan
aven FODMAP-behandling adderas. Patienten far rad och stéttning genom de olika faserna.

Behandlingslangden varierar beroende pa val av nutritionsbehandling och behov av
uppféljning. Eventuellt skickas patienten ater till inremitterande via remiss efter avslutad
dietistkontakt. Detta kan exempelvis ske vid utebliven effekt av kostbehandling och behov av
lakarbeddmning fér andra atgarder.

Syfte

Vardriktlinjen har tagits fram for att beskriva indikationer och behandling av barn och vuxna
med IBS pa dietistmottagningen.

Definitioner

IBS (Irritable bowel syndrome, colon irritabile) definieras som en funktionell magtarmsjukdom
med aterkommande episoder av smarta och/eller obehag i kombination med en
avfoéringsrubbning med perioder av diarré och/eller férstoppning. IBS ar en symtomdiagnos
baserad pa de sa kallade Rome IV-kriterierna.

Processbeskrivning

Vardpersonal inom narsjukvard alternativt specialistsjukvard skriver remiss till
dietistmottagningen pa Hallands Sjukhus. Remissen skickas i 6verenskommelse med
patienten. Remissen bor innehalla aktuella uppgifter som ar av varde for att den skall
beddmas pa ett korrekt satt. Remissen bedéms av dietist enligt gallande prioriteringslista.

Indikationer for behandling

Indikation for kostbehandling av IBS ar patienter som uppfyller Rom IV-kriterierna for
diagnostisering av IBS, se bilaga 1. Innan remiss sands till dietist bor patienten ha genomgatt
korrekt provtagning enl. Terapirekommendationerna (se bilaga 1).
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Behandling

Utredning och bedomning

Fore start av behandling gors en utredning med hjalp av frageformular med symtomskattning
och noggrann nutritionsanamnes som leder till beddmning om vilken typ av
nutritionsbehandling som ar lamplig for patienten.

Nutritionsbehandling

Behandlingslangden varierar beroende pa val av nutritionsbehandling och behov av
uppfoéljning.

Vid nybesdk sker nastan alltid en genomgang av traditionella kostrad kring at-teknik och
livsmedelsval utifran anamnes. Uppféljning sker efter 1-2 manader da kostradens effekt pa
symtom utvarderas. Om patienten upplever markant symtomférbattring och/eller inte dnskar
ga vidare med FODMAP-eliminationsdiet sker ingen ytterligare uppféljning.

For patienter som inte uppnatt 6nskad symtomlindring erbjuds genomgang av FODMAP-
behandling och uppfdljning utifran behandlingens olika faser. Behandlingslangden for
genomgang av FODMAP:s tre faser och avslut &r oftast 3-5 besok.

Uppfoljning efter avslutad dietistkontakt

Vid behov skickas patienten ater till inremitterande via remiss efter avslutad dietistkontakt.
Detta kan exempelvis ske vid utebliven effekt av kostbehandling och behov av
lakarbeddmning for andra atgarder.
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Bilaga 1: Remisskriterier

Rom IV-kriterierna for diagnos av IBS:
Aterkommande buksmarta minst 1 dag/vecka de senaste tre manaderna, kombinerat med
tva eller fler av foljande:

e Relaterat till tarmtdmning.

e Associerat till en férandring i frekvens av tarmtomning.

e Associerat till en forandring av avféringskonsistens.

Kriterierna ska vara uppfyllda de senaste 3 manaderna och symtomdebut minst sex manader
innan diagnos.

Buksvullnad, vaxlande avféringsmonster och kansla av ofullstandig tarmtémning ar andra
vanliga symtom vid IBS.

Utredningsalgoritm vid IBS, hamtad fran Terapirekommendationerna

Initial konsultation Still 1BS-diagnos
Symtombaserad diagnostik, ex Rome IV Information/utbildning
Status ’ Ev. behandling riktad mot
Lab: SR/CRP, Blodstatus, Transglutaminasantikroppar Pos diagnoskriterier dominant symtom
F-calprotektin (vid D-IBS, <50 ar) Normalt status och lab

Inga alarmsymtom

Alarmsymtom
Handikappande, refraktir symtomniva
Avvikande fynd i status eller lab

1 l ALARMSYMTOM

Anamnes pa rektal blédning
Diarrédominerad IBS (D-IBS) Misstanke om annan diagnos Symtomndebut efter 50 ars alder
Koloskopi med biopsi Riktad undersskning Viktnedgang som inte kan
Overvig F-elastas utifran klinisk misstanke férklaras av minskat kaloriintag
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Bilaga 2: Remissinnehall

Sammanfattning av patientens medicinska diagnoser och relevant sjukdomshistoria.
Typ av mag-tarmbesvar samt hur lange patienten haft besvaren.

Aktuella Iakemedel.

Genomgangna undersdkningar, ex. gastro-, endo- och koloskopi.

Information om hemsjukvard, sarskilt boende eller kontakt inom specialistsjukvard.
Behov av tolk samt aktuellt sprak.

Privata vardgivare anger om patienten gett samtycke for dietisten att Iasa
patientjournalen hos den privata vardgivaren.

Vardriktlinje: Kostbehandling av IBS av dietist inom Vardval Halland Sida4 av4
Faststalld av: Avdelningschef, Godkant: 2026-07-02
Huvudforfattare: Persdotter Sanne HS REH



	Kostbehandling av IBS av dietist inom Vårdval Halland
	Sammanfattning
	Syfte
	Definitioner
	Processbeskrivning
	Indikationer för behandling
	Behandling
	Utredning och bedömning
	Nutritionsbehandling
	Uppföljning efter avslutad dietistkontakt
	Referenser/länkar
	Bilagor
	Bilaga 1: Remisskriterier
	Rom lV-kriterierna för diagnos av IBS:

	Bilaga 2: Remissinnehåll

