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Delegering av arbetsuppgifter inom halso- och sjukvard i Luled
kommun

Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 1997:14).

e De/den delegerade arbetsuppgiften ska vara klart definierad.

e Delegering ar personlig, far inte 6verlatas pa nagon annan.

e Personen som tar emot delegering behover ha reell kompetens, dvs ha teoretiska och
praktiska kunskaper for att kunna utféra uppgiften.

e Delegering kan gélla for ett enstaka tillfdlle, en begransad tid eller hogst ett ar.

e Det ska framga var delegeringen géller.

e Delegeringen ska vara skriftlig eller digital och signeras av mottagaren.

e Delegering far aldrig ske mot nagons vilja.

¢ Undantag; Vid en akut nédsituation kan det bli n6dvandigt att beordra nagon att utfora viss
arbetsuppgift. >>0OBS! Detta betraktas inte som delegering och géller bara vid detta specifika
tillfalle!

¢ Delegeringen upphor att galla nar den som mottagit delegering eller den som delegerat
[amnar sin befattning.

Om delegering

Den som tillhor hdlso- och sjukvardspersonalen far delegera en arbetsuppgift till nagon annan endast
nar det ar férenligt med kravet pa en god och sédker vard. Den som delegerar en arbetsuppgift till
nagon annan, ansvarar for att denne har forutsattningar att fullgéra uppgiften (Patientsdkerhetslag
2010:659). Dar det bedrivs hadlso- och sjukvardsverksamhet ska det finnas den personal, de lokaler
och den utrustning som behdvs for att god vard ska kunna ges (Halso- och Sjukvardslagen 2017:30).

Vem delegerar

Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal med formell kompetens (sjukskoterska, lakare,
arbetsterapeut och fysioterapeut) kan delegera en arbetsuppgift till personal som genom praktisk
yrkesverksamhet och/eller genom fortbildning blivit reellt kompetent for den uppgift som avses att
delegera.

Den som delegerar en uppgift ansvarar for beslutet och maste férvissa sig om att den som delegeras
kan utfora arbetsuppgiften/uppgifterna. Den som tar emot en delegering har ett ansvar att
informera delegerande personal om hen saknar tillrdcklig kunskap/formaga att utféra uppgiften. Om
oriktiga besked om formaga att fullgéra den delegerade arbetsuppgiften lamnats kan
delegeringsbeslutet komma att aterkallas. Ett delegeringsbeslut kan nar som helst aterkallas om
arbetsuppgiften inte fullgors pa ett sdtt som ar férenligt med en god och sédker vard. Den som
utfardat delegeringen ansvarar for uppféljning av att uppgiften utférs pa ett korrekt satt och ska vid
behov handleda personalen.

Den som tar emot en delegering ansvarar for sitt satt att utfora arbetsuppgiften och far inte
delegera uppgiften till ndgon annan.

For att delegerad personal ska kunna identifieras pa signeringslistor ska signeringssignatur finnas
antingen pa delegeringsbeslutet eller pa sarskild signaturlista pa arbetsplatsen.
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Lakemedel

Forvaring av lakemedel

Lakemedel pa sarskilda boenden férvaras alltid i Iasbart Iakemedelsskap hos patienten alt. i sarskilda
fall i Iasbart skap i personalutrymme. Inom hemsjukvarden kan férvaringen se lite olika ut beroende
pa omstandigheterna.

Tank pa att:

e Forvara lakemedel sa att obehdriga inte har tilltrade till dem.

¢ Observera hur lakemedlen ska forvaras ex, kylskap, viss temperatur, ljusskyddat.

e Skriv alltid 6ppningsdatum pa égondroppar, flytande ldkemedel, salvor, kramer etc. da
hallbarheten ar begransad.

e Endast personal med delegering ska handha nycklar/kod till Iskemedelsskap.

Lakemedelshantering
e Patientens lakemedel kan finnas fordelat i dosett eller dospase samt i enstaka fall i
originalforpackning.
¢ Notera hur dosett, dospase och/eller annat hjidlpmedel fungerar.
e Téank pa betydelsen av din insats till den enskilde da patienten inte klarar detta sjalv.
e Kontrollera alltid patientens identitet, 6vervaka intaget, dokumentera déarefter.

Varianter av lakemedelslista

Da patienten har sina lakemedel férdelade i dospase ska aktuell Idkemedelslista fran dossystemet
Pascal finnas tillgdnglig tillsammans med patientens ldkemedel. Se exempel nr 1 och 2 pa néasta sida.

Om patienten har sina ldkemedel i dosett ska en aktuell Idkemedelslista fran patientens halsocentral
finnas tillganglig tillsammans med dosetten. Se exempel nr 3 tva sidor framat.

Om aktuell lakemedelslista inte finns att tillgad — kontakta sjukskoterska.

Signeringslista for stdende ordination av mediciner
Den ska alltid forvaras tillsammans med patientens lakemedel samt en aktuell lakemedelslista.
Notera hur den ar upplagd, hur man signerar och att det ar en journalhandling.

Upplevs nagra som helst oklarheter i fraga om signeringslistan - kontakta alltid sjukskoterska for
forklaring alternativt revidering.

Vid behovsmedicinering - mediciner som tas da och da
Sarskild lista for vid behovsmedicinering ska upprattas av sjukskdterska och forvaras tillsammans
med signeringslista fér stdende ordination av mediciner.

Om behovet uppstar oftare dn sjukskoterskan angett som maxdos per dygn/tidsintervall maste
sjukskoterskan alltid kontaktas.
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Exempel 1

[ -
? Receptutskrift Pascal
Leveransadress Dosapotek Ordinationsansvarig enhet Stopptid disp

Svensk Dos AB 2020-09-2%9 12:00
Tel:018-41374 20 Férsta dosdag

Svensk Dos AB 2020-10-06 (tisdag)
@ Staende, dispenserade likemedel
Senaste insittning Dosering, anvindning och dndamal
Forskrivare La a m och styrka 08 | 14 | 20 Obs!
2019-11-14 Omeprazol Sandoz, enterokapsel, hard 20 mg 1 1kapsel kl 08. Andamal: For magen
2020-07-08 Kalcipos-D forte, filmdragerad tablett 500 mg/800 1| 1tablett ki 20. Andamal: skelettstirkande vid bisfosfonat behandling
IE
2020-07-08 Oestriol Aspen, tablett 1 mg 1 1tablett klockan 08:00. Andamal: dterkommande uvier
2020-07-08 Alendronat Orifarm Veckotablett, tablett 70 mg 1 En ging per vecka
Senast exp.: Alendronat Mylan Veckotablett 1tablett ki 7 varje onsdag. Andaml: osteoporos 2017-2020
2020-08-13 Paracetamol MET, filmdragerad tablett 500 mg 2| 2| 2| 2tabletter ki 08, 2 tabletter ki 14 och 2 tabletter kl 20. Andamal: vark
Senast exp.: Paracetamol Apofri
2020-08-13 LYRICA, kapsel, hird 25 mg 1 1| 1 kapsel ki 08 och 1 kapsel ki 20. Andamil: ingest
2019-11-12 Oxascand, tablett 5 mg 111 1tablett ki 08 och 1 tablett ki 14. Andamal: Oro
2020-08-13 Donepezil Sandoz, filmdragerad tablett 10 mg 1| 1tablett kl 20. Andamal: demens
2019-11-12 Memantine Sandoz, filmdragerad tablett 20 mg 1 1tablett kl 08. Andamil: Beteednestdrning vid demens
Sida 1/(3) | WVersion (1658) |  Utskriftsdatum  2020-09-15 |  Utskriftstid 13:34 |
= . Stopptid helfrp.
@ Staende, originalférpackningar 2020-09-29 12:00
Senaste inséttning Antal uttag
Farskrivare Ll il 'm och styrka Dosering, anvindning och dndamal Forskr | Kvar |Obs!
2019-11-13 Robinul, injektionsvatska. ldsning 0.2 mg/ml 1 ml sc ges vid rosslig andning. Likemed| EJ fér uthdmtning. Andama|: Vid rosslig andning 1 1
(10x1 milliliter)
2020-04-21 Cilaxoral, orala droppar, l&sning 7,5 mg/ml 10 droppar till kvillen vid férstoppningsbesvir. Andamal: Mot farstoppning 4 4
{30 rusilliliteer )
2019-12-11 Duphalac, oral 1dsning 670 mg/ml 20 ml varje morgon mot frstoppning. Andamal: Mot firstoppning 5 2
(1000 milliliter)
Senast exp.: Laktulos Meda
2019-11-13 Morfin Meda, injektionsvatska, |6sning 10 mg/mil 0,5- 1 ML ges sc vid smirta. Likemedel EJ fér uthdmtning. Andamal: vid smart 1 1
(10x1 milliliter)
2019-11-13 Haldol, injektionsvatska, 1asning 5 mg/ml 0,2 mi sc vid illamiende, hégst 2 gar per dygn. Likemedel EJ for uthamtning. Andamal: Vid 1 1
(5x1 millilicer) illamaende
2019-11-13 Midazolam Accord, injektions-/finfusionsvatska, 0,2 mg ges scvid oro. Likemedel EJ fr uthdmening. Andamal: Vid oro 1 1
|ésning 5 mg/ml
(10x1 milliliter)
2020-08-07 Wiscotears, 6gongel i endosbehillare 2 mg/g 1 DRP | BADA OGONEN X 2-4/ DAGL MOT TORRA OGON. Andaml: - 4 4
(120%0,6 milliiter}
. o . - Stopptid helfrp.
£ Vid behovslikemedel = Parallellimport m. olika handelsnamn finns 2020-09-29 12:00
Senaste insdttning Antal uttag
Farskrivare Ll El 'm och styrka Dosering, anvindning och dndamal Forskr | Kvar |Obs!
2020-07-08 Laxiriva, pulver till oral lésning | dospése 4 4
(100 dospdsar) 1-2 pasar vid behov. Andamal: bstipation
Senast exp.: Laximyl
2019-11-12 Oxascand, tablett 5mg 1 1
(50x1 tablettler)) Entablett en till tre ginger dagligen extra, férutom de som finns i dospase. Andamal: Oro
2019-11-12 Heminevrin®, kapsel, mjuk 300 mg 2 2
(25 styck) 1-2 kapslar vid behov. Andamail: Oro, agitation

3 Handelsvaror (inga recept)

sida  2/(3) |

Version (1658) | Utskriftsdatum

2020-09-15

| Utskriftstid  13:34 |
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Exempel 3

Aktuell lakemedelslista
Alla vardaivars
Utskrift av
AN NSiSbren Datum 18Lo.L e ;s
Regelbunden medicin

morgon Lunch  Middag  Kval
Likemedel / innehall Anvéndning

METFORMIN ACTAVIS 1 1 En taplett tili frukost en tablett till middag mot
dizbetes

500 mg

Flimdragerad tablett

Insatt: 170222

Verksamt smne: Metformin
Vérdgivare: E = ¥

ORFIRILLONG 2 2 2 kapsiar mercon o kvall,

300 mg
Depetkapsel, hard |
Insatt: 080910

Werksamt amne: Valproinsyra

Vardgivare: e S e s——— —

Vid behovs medicin
Morgon lunch  Middag  Kvall
Likemedel/ innehall Anvindning

MOLLIPECT 15ml | 15ml | 15ml 15 ml 3 ganger dagligen vb mot hosta.. Slemlgsande och
lufrbrsvidgende.
0.6 mgimi + 1 mg/mi

Oral iésning
Insat:: 180114

Verksamt imne; Kombinationer

Virdgivare: = " wll cmn

Sid 1 (1)
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Dosett - ska alltid

e Vara madrkta med patientens namn och fodelsedata. o,
e Vara markta med datum for vilken period den ar delad. ,/ﬁiﬁ-%%%k
. o~ ey
e Varasignerad av den som delat dosetten. Fo e 4@@5% ‘
LS QQ‘@
Notera hur den fungerar, dar varje fack innehaller mediciner for en viss dag "’ﬂ..@?’/gw,@
och viss tid. —

Tillsammans med dosett ska alltid aktuell lakemedelslista forvaras.

Dospase - &r markt med

e Patientens namn och fédelsedata.

¢ Dagens datum och tid pa dygnet nar lakemedlet ska tas.

e Lakemedelsnamn, styrka och antal tabletter.

e Dosrullen innehaller Iakemedel for tva veckor i taget. Pasarna ar
sorterade i tidsordning och kan rivas av i och med perforeringen
mellan varje pase.

Att kontrollera

Kontrollera alltid signeringslistan innan |akemedel ges sa inte dubbel dos ges.
Jamfor dospasen dosetten mot ordinationshandling/lakemedelslistan innan
lakemedlet ges Innan pasen 6ppnas kontrolleras att:

e pasen ar hel.
e patientens namn och personuppgifter stammer.
e datum, klockslag och dos 6verensstammer — rakna tabletterna.

Det ar viktigt att rdkna tabletterna innan pasen 6ppnas, stammer inte antalet skall sjukskoterska
alltid kontaktas.

ID-kontroll
e Ratt patient ska ha ratt lakemedel, kontrollera patientens namn och personnummer.
e Qvervaka intaget av likemedel, att tabletterna sviljs ner med 1 glas vétska - helst vatten.
¢ Om patienten inte kan ta sina lakemedel sjalv, se till att patienten ar i sittande stallning nar
du ger tabletterna.
e Signera pa signeringslistan direkt efter éverlamnandet.

Om fel eller misstag uppstar

¢ Om fel eller misstag uppstar angdende lakemedel, kontakta alltid sjukskoterska.
¢ Vid akut forsamring ring 112, darefter kontakta alltid sjukskoterska.
e  Skriv avvikelserapport och dokumentera handelsen, med datum, klockslag och signatur.

Att uppratta en avvikelse handlar om att medverka till férbattringsarbetet genom att forbattra
rutiner sa att handelsen inte uppstar igen.
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Alkohol och lakemedel

En god regel ar att aldrig kombinera alkohol och ldkemedel eftersom de kan paverka varandra
negativt. Vissa lakemedel i kombination med alkohol kan vara mycket farliga. Exempel &r vissa
smartstillande receptbelagda lakemedel och somnmedel. | varsta fall kan de orsaka
andningsforlamning vilket leder till kvavning.

Alkohol har en irriterande effekt pa magslemhinnan och 6kar blédningsrisken, darfér ska man
undvika lakemedel innehallande acetylsalicylsyra (t.ex. Bamyl, Treo, Magnecyl) i kombination med
alkohol. Dessa lakemedel irriterar ocksa magslemhinnan och biverkningsriskerna fran magen tkar
darfor.

Kontakta alltid sjukskoterska som i sin tur kontaktar ldkare om det uppstar funderingar eller problem.

Lakemedelsadministrering - olika sitt att ge och ta emot lskemedel
e Téank pa att alltid anvanda handskar

Peroralt, per os, p.o. (genom munnen)
Det 4r genom munnen som tabletter, kapslar, dragéer, granulat, depatabletter, flytande, sviljes.

Vanliga tabletter borjar smalta redan av saliven i munnen.

En del tabletter har en s.k. depaeffekt och ar behandlade for att slappa ut den verksamma
substansen under en langre tid (de kan i tillagg till Ilkemedelsnamnet heta Retard, Durett, Depot, Zoc
etc.).

Enterokapslar och enterotabletter ar gjorda for att de inte ska l6sas upp forran i magsacken eller i
tarmen. Anledningarna ér flera, dels for att skydda matstrupe och magslemhinna mot lakemedel,
dels for att skydda lakemedlet mot magsyran men ocksa for att den aktiva substansen i lakemedlet
ska na réatt plats i kroppen for att tas upp pa basta sétt.

Tabletter och kapslar som har fordrojd upplosningstid eller som ska I6sas upp i tarmen far inte
krossas eller 6ppnas. Da upphor den speciella effekten av just den beredningsformen. Alla Iakemedel
som sviéljs absorberas i mag-tarmkanalen och fors till levern innan det nar blodbanan och darmed ut i
kroppen.

Sublingualt (under tungan)
Tillforsel via munslemhinnan, under lappen, under tungan eller som tuggummi, sviljes e;.

Vissa lakemedel paverkas sa mycket av levern att de inte kan svaljas for att fa verkan. Detta géller
t.ex. Nitromex och Suscard. Om de sviljs tas de sa effektivt om hand i levern att man inte far nagon
effekt. Genom att de tas under tungan eller under lappen kommer ldkemedlet ut i blodbanan utan
att forst passera levern.

https://www.1177.se/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-att-ta-
lakemedel/lakemedel-som-du-tar-genom-munnen/

Transkutant (genom huden)

Genom huden som plaster eller salva. Anvands speciellt d@ man vill halla en jamn koncentration i
kroppen. Tillférsel via huden forhindrar oénskade biverkningar fran mag- /tarmkanalen som annars
ar vanligt vid sadan tablettbehandling.


https://www.1177.se/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-att-ta-lakemedel/lakemedel-som-du-tar-genom-munnen/
https://www.1177.se/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-att-ta-lakemedel/lakemedel-som-du-tar-genom-munnen/
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Exempel pa plaster:

Smartstillande - Plaster Durogesic
Salivhammande - Plaster Scopoderm
Nikotinplaster - Plaster Nicorette

Exempel pa smartstillande och antiinflammatoriska geler och kramer.
Zon, Siduro, Voltaren etc.

Vid lokal behandling via huden med kram, salva, pasta, liniment, lotion, etc ar det viktigt att man
aven hjalper patienten att halla en god personlig hygien. Lager pa lager av kram/salva kan till slut
hindra verkan av det nya som smorjs da behandlingen inte nar huden.

Anvand alltid handskar, du tar sjalv upp lakemedlet genom din hud om du inte skyddar dig.

https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-
att-ta-lakemedel/lakemedel-som-tas-upp-genom-huden/

Via slemhinnor
Ogondroppar, 6gonsalva, vagitorier, ndsdroppar och ndsspray dr exempel pa dessa ldkemedel.

Vagitorier

Vagitorier ar lakemedel avsedda att foras in i slidan och liknar stolpiller (se nedan). Det finns
vagitorier som ar avsedda for att anvandas vid svampinfektioner eller bakterieinfektioner i slidan.

Ostrogenvagitorier anvinds for lokalbehandling vid torra och skéra slemhinnor.
GOr sa har:

1) Tvatta handerna. Anvand handskar.

2) Ta bort skyddsfolien.

3) Be patienten som skall ha vagitoriet sitta grensle dver toalettstolen, da gar det lattast att féra
in vagitoriet. Det gar dven bra att fora in den nar patienten ligger ner pa rygg.

4) Vagitorier ska i regel foras langt in. Anvand fingret eller en inférare.

5) Skydda darefter patientens klader med binda eller trosskydd.

https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-
att-ta-lakemedel/lakemedel-som-du-for-in-i-slidan/

Ogondroppar/égonsalva
Ogondroppar/égonsalva kan man f& mot olika 6gonsjukdomar t.ex. glaukom men dven vid
infektioner, vid allergi eller om 6gat ar torrt.

Den som far delegering for 6gondroppar/6gonsalva ska forsta vad alla punkter innebar.
GOr sa har:

1) Kontrollera pa ldkemedelslistan vilket 6ga som ska behandlas.

2) Kontrollera hallbarhetsdatum och 6ppningsdatum for forpackningen.

3) Tvatta handerna.

4) Om du &r ovan att ge 6gondroppar/6gonsalva kan det vara lattare om patienten ligger ner
nar du droppar.


https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-att-ta-lakemedel/lakemedel-som-tas-upp-genom-huden/
https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-att-ta-lakemedel/lakemedel-som-tas-upp-genom-huden/
https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-att-ta-lakemedel/lakemedel-som-du-for-in-i-slidan/
https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-att-ta-lakemedel/lakemedel-som-du-for-in-i-slidan/
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5) Undvik att komma i kontakt med 6gat eller 6gonfransar med flaskan/tuben och ror ej vid
Oppningen, for att undvika bakteriespridning i flaskan.

6) Be patienten att titta uppat. Dra ner det undre 6gonlocket. Droppa/satt en strang med salva.
Overflédet rinner nerfér kinden.

7) Be patienten blinka forsiktigt sa att droppen/salvan férdelar sig jamt 6ver 6gat.

8) Om det finns ordinationer av doppar/salva av olika sorter i ett 6ga s ska det ga minst fem
minuter mellan de olika dropparna. Da gor de bést verkan.

9) Ogondroppar/salva har kort héllbarhet efter att man dppnat férpackningen, som regel en
manad (medel med konserveringsmedel). Viktigt att skriva 6ppningsdatum pa
forpackningen/flaskan nar den bryts. Kontrollera alltid hallbarhetsdatum.

10) Ogondroppar finns dven forpackade i endospipetter fér engangsbruk.

11) Det finns hjalpmedel s.k. Autodrop droppstdd som underlattar. Fas kostnadsfritt pa apoteket
som hjalpmedel.

12) Ogondropparna/salvan ska ha rumstemperatur ndr man anvinder dem eftersom kalla
droppar/salva kan irritera 6gonen.

https://www.vardhandboken.se/vard-och-behandling/lakemedelsbehandling/ogondroppar-
ogonsalva/film-om-att-ge-ogondroppar/

https://www.vardhandboken.se/vard-och-behandling/lakemedelsbehandling/ogondroppar-
ogonsalva/film-om-att-ge-ogonsalva/

Rektalt (via andtarmen)
Suppositorier/suppar/stolpiller, klysma.

Ibland kan det vara svart att ta sin medicin genom munnen t.ex. vid illamaende eller migran. Vissa
lakemedel kan skada magslemhinnan. | sadana fall kan ldkemedel ges via dndtarmen dar blodkarlen i
tarmvaggen tar upp ldkemedlet och for det vidare ut i kroppen.

GOr sa har:

1) Den som ska fa ett stolpiller kan sitta framatbojd pa toalettstolen eller ligga ner pa sidan.

2) Tvatta handerna och anvdnd handskar.

3) Ta av aluminium- eller plasthéljet.

4) Foristolpillret med den raka eller trubbiga sidan forst. Andtarmsdppningen sluter da tatt
runt den runda anden av pillret.

Tips: Vid besvdar med hemorrojder kan det vara lattare att féra in den runda dnden forst.

https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-
att-ta-lakemedel/lakemedel-som-du-for-in-i-andtarmen/

Klysma

Ges vanligast vid epilepsi (tillexempel diazepam/stesolid klysma) och forstoppning (tillexempel Klyx).
Det ar viktigt att tdnka pa att tuben ska hallas ihopklamd nar man drar ut den efter anvandning da
risken finns for baksug och ldkemedlet dras in i tuben igen, tubspetsen kan smérjas mjukgérande
salva tillexempel vitt vaseline.
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GOr sa har:

1) Be patient ligga ned pa sidan, eller sitta gransle Over toalettstolen

2) Tvatta hdanderna och anvand handskar

3) Bryt plastspetsen/forsegligen pa klysmat.

4) Man kan med férdel smorja lite mjukgérande salva som vitt vaseline vid toppen/tubspetsen.

5) Forinsalangt som gar i andtarmen och tryck ut vatskan.

6) VIKTIGT att fortsatt halla ihop/ihopklamd tuben ndr man drar ut den efter man gett
lakemedlet, annars ar risk att det blir baksug och lakemedlet dras tillbaka in i tuben igen.

https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/lakemedel-
utifran-diagnos/lakemedel-vid-epilepsi/

https://www.medicininstruktioner.se/ferring/klyx/

Parenteralt (genom injektion)
Dessa lakemedel kan ges i underhudsfett, i muskel, i blodkarl, i och runt ryggkanalen, i leder.

Man kan endast delegera lakemedelsinjektioner som ges i underhudsfett.
Exempel pa dessa ar bl.a. Insulin och Innohep.

Injektion Fragmin/Innohep (forfylld spruta)
Fragmin alt. Innohep anvdnds som profylax (férhindrande) mot blodproppar:

e Efter kirurgiska ingrepp till immobiliserade patienter (som inte kan stiga upp).

e For behandling av djupa ventromboser (blodproppar).

e Vid lungemboli (blodpropp i lungan).

e Forebyggande av blodproppar hos cancerpatienter.

¢ Vid instabil kranskérlssjukdom forhindrar Fragmin/Innohep ytterligare bildande av
blodproppar i hjartats blodkarl.

Injektion Fragmin/Innohep ges en gang per dag vid samma tidpunkt enligt ldkares ordination. Den
dagliga dosen ar relaterad till patientens vikt och bakomliggande orsak till behandling.

Dessa injektioner ar ofta ordinerade under en viss tidsperiod.

Injektion Fragmin/Innohep ges subkutant pa magen vilket innebér att sprutan ges i underhudsfettet
pa magen. Man vaxlar mellan hoger och vanster (fran dag till dag), minst 5 cm fran naveln.

Checklista vid delegering av injektion Fragmin/Innohep (forfylld spruta)
- for dig som ger och tar emot en delegering, genomgang av:

e Likemedlets verkningsmekanism och vid vilka tillstand det ordineras.

¢ Instruktionsfilm, finns att se enligt Idnken nedan:
https://www.medicininstruktioner.se/leo/innohep/
https://www.medicininstruktioner.se/pfizer/fragmin/

Ordinationslista och signeringslista. Dar skall det klart framga under hur lang tid patienten &r
ordinerad injektion med Fragmin/Innohep.

¢ Var dokumentationen ska géras samt inom vilket hudomrade injektionen skall ges.
e Vikten av att injektionen skall ges vid samma tidpunkt varje dag.
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Instruktioner fér injektion Fragmin/Innohep (forfylld spruta)

1) Kontrollera ordinationslista och signeringslista, datum och pa vilken sida av magen sprutan
skall ges.

2) Tvatta handerna alt. desinficera med sprit och ta pa handskar.

3) Drag bort skyddspappret pa sprutférpackningen.

4) Vand plastférpackningen sa du far sprutan i handen utan att trycka pa kolven.

5) Tag bort nalskyddet.

6) Sprutan innehaller en liten luftbubbla som du inte ska ta bort, den delen hamnar i spetsens
topp.

7) Lyftupp huden pa magen sa att du far ett hudveck mellan fingrarna.

8) Hall kvar greppet under hela injiceringen.

9) Stick in hela kanylen/nalen snabbt i 45 - 90 grader, i mitten av hudvecket.

10) Tryck pa kolven och spruta langsamt in allt Iakemedel som finns i sprutan.

11) Véanta i tio sekunder och dra darefter ut kanylen. Aktivera stickskyddet om det finns.

12) Slang darefter forbrukad spruta i riskavfall.

13) Signera omedelbart pa signeringslistan.

14) Dokumentera pa vilken sida av magen injektionen ar given pa.

Lakemedel via nutritionssond
Det ar mycket viktigt att den som emottar delegering, med sakerhet vet hur samtliga moment infor
att ge lakemedel via nutritionssond hanteras, samt hur dessa lakemedel ska administreras.

Att notera: nar lakemedel ges i nutritionssond ska lakemedlen ges ett och ett. Man far inte krossa fler
lakemedel och ge dessa tillsammans.

Likemedlet krossas, blandas med vatten enligt ordination och ges till patient.
Sonden spolas tom fran ldkemedel med rent vatten enligt ordination.

Nasta lakemedel krossas och momentet upprepas.

Avsluta alltid med att spola sonden tom fran lakemedel med vatten enligt ordination.

https://www.vardhandboken.se/vard-och-behandling/nutrition/nutrition-
enteral/lakemedelstillforsel/

Inhalation (via luftvdagarna)

Innefattar inhalationspulver, inhalationsvatskor, aerosol, spray.

Personer som har inhalationer som vardpersonal ofta stoter pa ar de med astmatiska besvar och KOL
— kronisk obstruktiv lungsjukdom.

Medel for att vidga luftroren t.ex. Atrovent, Bricanyl, Ventoline, Serevent.

Medel for att motverka inflammation t.ex. Becotide, Lomudal.

Syrgas (0O,) ar ocksa ett lakemedel.

Inhalationsbehandling innebar att man ger lakemedel via inandningsluften, for att verka lokalt i

luftvdgarna och ger snabb och bra effekt. Lakare ordinerar lakemedlet och dosen, sjukskoterska eller
baspersonal med delegation administrerar lakemedlet.
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Det finns olika inhalationer:

Inhalationspulver: Vid anvandning av inhalationspulver ténk pa att patient
ska andas ut sedan satta inhalatorn till munnen och andas in djupt. Viktigt
att inte andas ut i inhalatorn da pulvret i inhalatorn ar kansligt for fukt.

https://www.medicininstruktioner.se/astrazeneca/symbicort/
https://www.medicininstruktioner.se/orion/bufomix/
https://www.medicininstruktioner.se/boehringer/spiriva-handihaler/

Inhalationsvatskor: Ges i nebulisator med mask med luft och i vissa fall syrgas, inandas som en
aerosol.

Instruktionsfilm Nebulisator/Pariboy kan dven ges pa mask.
https://www.medicininstruktioner.se/mediplast/pari-boy-sx/#popup-tip

Inhalationsspray: Vid forsta gangen sprayen anvands eller vid 1ang tid

mellan anvandning kontrollera att sprayen fungerar genom att spraya ut PHups
en dos. Vissa sprayer ska aven skakas innan. Bérja andas in och spraya ESEinEE E
samtidigt sa kommer dosen ned i lungorna med inandningen. Vid s

svarigheter att andas in kan inhalationshjdlpmedel anvandas tillexempel u’ \¥

Optichamber eller Vortex. : !\

https://www.medicininstruktioner.se/mediplast/vortex/

https://www.medicininstruktioner.se/philips/optichamber/

Likemedlen som ges hjalper som slemlésande, luftrérsvidgande och
inflammationsdampande.

Det ar viktigt att se till sa att rdtt inhalationsutrustning anvdnds till réitt Iikemedel, om du ar osdker
kontakta alltid sjukskoterska.

Det ar viktigt att hjdlpmedlen rengérs och byggs ihop korrekt lds medféljande instruktionsmanual
kontakta alltid sjukskoterska vid oklarheter.

Efter inhalation (kortison) ska patient efter avslutad behandling skélja/gurgla munhala och svalg med
vatten som sedan spottas ut for att forhindra att svamp uppstar i munhala.

Referenser:

https://www.vardhandboken.se/vard-och-
behandling/luftvagar/andningsvard/inhalationsbehandling/
https://www.astmaochallergilinjen.se/vardpersonal/astma/behandling/inhalatorbehandling/
https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/behandling-med-lakemedel/olika-satt-
att-ta-lakemedel/lakemedel-som-du-andas-in-genom-munnen/
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Diabetes Mellitus

Sjukdomen kannetecknas av kroniskt forhojt blodsocker och orsakerna ar:

¢ Den egnainsulinproduktionen har helt upphért - Diabetes typ 1
¢ Den egna insulinproduktionen ar otillracklig - Diabetes typ 2
e Det kan dven forekomma att kansligheten for insulin ar nedsatt - Insulinresistens

Insulinets funktion
Kolhydrater bryts ner till socker i tarmen och tas darifran upp i blodet. Sedan transporteras det med
blodets hjalp till kroppens olika organ och fungerar dar som energikalla i cellerna.

Man kan likna insulin vid en nyckel som 6ppnar en dorr i cellvdggen sa att sockermolekylerna kan
passera in i cellen. Om det finns for lite insulin kan sockret inte ta sig in i cellerna. Sockermolekylerna
stannar da kvar i blodet. Cellerna far for lite energi och koncentrationen eller sockerhalten i blodet
blir for hog.

Malvarde

Mal for blodsockervarde vid typ 1-diabetes dr individuella men féljande stimmer in pa de flesta:
fore en maltid - vanligen 4-7 mmol/I

1,5-2 timmar efter en maltid - vanligen under 8-10 mmol/I

vid sanggaende - vanligen 6-8 mmol/I

pa natten - vanligen 4-7 mmol/I

Mal for blodsockervarde vid typ 2-diabetes:
pa morgonen vid uppstigning och fére maltider - vanligen 4-6 mmol/I
efter en maltid - vanligen under 8(-10) mmol/I

FOr yngre och i ovrigt friska diabetiker géller de lagre vardena. For dldre personer alt. personer med
vissa ytterligare sjukdomstillstand galler de 6vre vardena. Blodsockervarden bér dock inte ligga 6ver
15 mmol/l hos nagon fér att undvika symptom. Tillfalligt hoga varden pa upp till 25 mmol/l kan
forekomma, ibland utan symptom. Dessa kradver inte en akut atgard men behdver diskuteras med
lakare om sockernivderna i blodet inte minskar.

Patienter med diabetes har alltid en individuell vardplan med vilka malvarden blodsockret bor ligga
inom och i vilka situationer sjukskoterska kontaktas.

Att behandla onormalt hoga och laga blodsockervarden

Ett hogt blodsockervarde (hyperglykemi) ar pa sikt skadligt fér kroppens blodkéarl. Bdde sma blodkarl
(s.k. kapillarer) och storre blodkarl kan skadas. Vid kapillarskada uppstar ett lackage av dggvitedmnen
ut i urinen via njurarna. Skador i de sma blodkarlen kan férsamra blodforsérjningen till 6gonens
nathinna, olika delar av nervsystemet samt njurarna. Detta kan i sin tur orsaka nedsatt syn/blindhet,
nedsatt kdnsel och nedsatt njurfunktion. Skada pa storre blodkarl orsakar aderférfettning
(aterosklereos), som i sin tur kan orsaka karlkramp, hjartinfarkt, stroke och tilltdppning av karlen i
benen.

Nedsatt kdnsel beror pa nervskador som orsakas av langvarigt hogt blodsocker. Om kénseln ar
forsamrad Okar risken for sar pa grund av att personen exempelvis inte kanner om skorna ar for
tranga. Om dessutom blodcirkulationen i fotterna ar férsamrad leder det till risk for svarldkta sar.

Andra sena komplikationer kan vara mag- och tarmproblem som goér att magsacken inte tommer sig
som den ska. Man kan dven fa problem med sin tandhaélsa och bérjar lattare bilda karies.
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att halla blodsockervardet sa normalt som mojligt minskas risken for att utveckla

komplikationer.

Ett lagt

blodsockervarde (hypoglykemi) kan snabbt bli direkt livshotande. Detta foér att om

blodsockret blir for 1agt finns risk att patienten blir medvetsls — ring da alltid 112 eller sjukskoterskal
Men forsok att fa i patient via tillexempel gnida lite honung pa insidan munslemhinnan.

Tecken pa hégt blodsocker — hyperglykemi

Akuta symtom vid hogt blodsocker

Orsaker till hogt blodsocker

Okad torst

Trotthet

Okade urinmangder
Sléhet

Aptitloshet
Synforandringar — dimsyn
Huvudvark

Magsmartor, illamaende, krdkning
Andningssvarigheter

Omtoécknad

Sénkt medvetandeniva
Acetonlukt

For lite insulin

Infektion, feber

Felaktig kost

Stress, svar stress hammar upptaget av insulin

Atgarder vid misstanke om hogt blodsocker:
Kontrollera blodsocker och kontakta alltid sjukskoterska!

Viktigt

att reagera snabbt vid lagt blodsocker

Blodsocker under 4 mmol/l anses som lagt blodsocker, men det ar mycket individuell och varierar
fran person till person ndr man kanner av symtom. Om patienten fatt insulin eller for mycket insulin,
atit sémre, varit mer fysisk aktiv eller annat kan blodsocker sjunka snabbt.

Det dr mycket viktigt att ge patienten nagot att dta, snabbverkande kolhydrater tillexempel:
Druvsocker, strésocker, honung, stark saft (Obs! Inte light/sockefri saft), godis, eller vad som finns
tillgangligt for stunden!

Viktigt att agera skyndsamt pa grund av att om blodsockret blir for 1agt finns risk att personen blir
medvetslds.
https://www.diabetes.fi/sv/diabetesforbundet i finland/tidningar och material/artikelarkiv/uppfolj

ning av varden/visste du det har om hypoglykemi.3751.news
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Tecken pa lagt blodsocker — hypoglykemi
Symtomen kan variera mycket och ta sig ovantade uttryck.

Personer som haft diabetes i manga ar kdnner ibland inte av
symtomen och kan plétsligt bli medvetslosa.

att tanka pa att personer med kognitiva stérningar ofta inte
formedla sina symtom.

Orsaker till Iagt blodsocker

Blekhet, kallsvettig

Darrningar, hjartklappning
Hungerkansla

Oro, dngslan,

Irritation, aggression

Synstorning

Sankt uppmarksamhet, sluddrigt tal
Forvirring, minnesstérning
Kramper

Koma

Viktigt
kan

for mycket insulin

hoppat 6ver maten

okning av normal fysisk aktivitet
krakning

forsenad maltid

alkohol

Atgirder for att hoja blodsockret
Kontakta alltid sjukskoterska samtidigt som ni foljer nedanstadende atgarder
—eller 112 om ej kontaktbar/ej vid medvetande.

1)

O O O O O O

Ge omgaende nagot av dessa alternativ:
3 druvsockerbitar

1 msk Dextropur

3 sockerbitar

1 dl juice

1 dl drickfardig sotsaft

2 dI mjolk

Vanta 10-15 minuter

2)
3)

4)

Om det inte racker, ge ytterligare en dos enligt punkt 1

Nar kdnningen slapper, ge ett lattare mellanmal t.ex. smorgas och mjolk eller en frukt om det
ar langt till nasta maltid.

Injektion Glucagon ges av sjukskoterska vid medvetsloshet.

Tvinga aldrig i en medvetslos person nagon dryck. Ta istdllet honung eller sirap och lagg under
overlapp och/eller under tunga.

Kontrollera blodsocker och stanna kvar tills personen mar bra eller sjukskoterska har anlant.
Eller ring 112 om patienten inte ar kontaktbar! Galler sarskilt unga personer kan ibland behoéva
sjukhusvard efter glucagoninjektion.
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Checklista vid delegering av insulingivning - for dig som ger och tar emot en delegering
Genomgang av symtom och atgéarder vid hyperglykemi och hypoglykemi samt sena komplikationer av

sjukdomen

e (QOgonférandringar
Nervskador

e Sar

Njurskador

Injektionsteknik

¢ Insulinpenna

e Kanyler

¢ Injektionsstallen, subkutan injektion

¢ Handhavande av material och riskavfall

Insulin

¢ Olika sorter
¢ Ordination

e FoOrvaring

e Hallbarhet

Praktisk genomgang av sjukskéterska:

e Praktisk genomgang av blodsockertagning och aktuellt material
e Genomgang av ordinationslista och signeringslista

e Genomgang av blodsockermatare

e Blodsockerkontroll

¢ Injektionsgivning under sjukskéterskans overinseende

Blodsockerkontroll
GOr sa har:

1) Anvand handskar!
2) Rengor patientens hand och fingrar med tval och vatten.
3) Sticket gors pa utsidan av fingerblomman for att ge minsta smarta.

_1 ] ACCU-CHEK >

ACCUCHEK > 2 _
\ E -

4) Klam fram en ordentlig droppe blod innan du for blodsockerstickan mot droppen, da sugs
blodet upp av sig sjalv tills mataren ar nojd.

5) Mataren visar inom kort upp blodsockervardet i displayen.

6) Skriv alltid upp vardet pa anvisad plats.

7) Ring sjukskoterska om vardet avviker.
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Injektionsteknik med insulinpenna

Insulin ges som subkutan injektion, som regel i buken eller aret. Insulin sugs upp snabbare fran buk
an fran lar.

En tumregel ar att snabb- och blandinsulin ges i buken, medan langverkande insulin ges i laret.
OBS! Var observant pa hur personen mar innan injektion.
Vid oklara symtom ar det alltid motiverat att ta ett blodsocker innan insulingivning.

1) Kontrollera pa signeringslistan att insulin ej ar givet.

2) Kontrollera att det ar ratt sorts insulin som personen ska ha enligt ordination.

3) Vand pennan fram och tillbaka 20 ganger.

4) Skruva pa kanylen.

5) Om du tar en ny penna —vrid fram ett par enheter och spruta ut med kanylen riktad rakt
uppat (en kontroll att pennan fungerar och eventuella luftbubblor sprutas da ut)

6) Kontrollera ordinationen pa lakemedelslistan och vrid upp ratt antal enheter insulin. Blev det
fel? Skruva da baklanges till nollage och bérja om igen.

7) Kontrollera dven var du ska ge insulinet, buk- lar- eller skinka.

8) Lyft upp ett hudveck och stick in kanylen i 45 — 90 graders vinkel och injicera
ordinerad dos. De flesta anvander numera stickskyddad sdkerhetskanyl. Lyft
hudveck, stick in kanylen i 90 graders vinkel och injicera ordinerad dos.

9) Hall kvar kanylen och vanta i 10 sek (rakna med fordel till 10) innan kanylen dras ut for att
undvikalackage.

10) Viktigt att byta injektionsstalle fran gangtill gang for att undvika att fettkuddar bildas, obs
tank pa att injektionsstéllet ska vara minst 5 cm ifran naveln.

11) Forbrukad kanyl kasseras i riskavfall.

12) Signera omedelbart given dos pa signeringslistan (tank pa risk for dubbeldosering).

13) Det ar viktigt att personen far mat i anslutning till maltidsinsulin.

https://www.medicininstruktioner.se/hcp/novo/novomix/

" @BD AutoShield” Duo

Sticksyddade insulinkanyler BD autoshield: __gé"_;_:_ I_ln;
https://www.bd.com/sv-se/about-bd/video- NS l:_ _IE%_:E: =

gallery?video=4694750395001 by by,
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Bilder visar hur man kan andra stickstallen for att minimera risker for fettkuddar.
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Referens: https://www.mylife-diabetescare.com/sv-SE/om-diabetes/pennbehandling/laempliga-
injektionsstaellen.html
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Enteral nutrition

Enteral nutrition innebar att sondnaring ges i magsacken eller tunntarmen via en sond. Enteral
nutrition ar avsett for personer med nedsatt eller upphavd svéljningsférmaga, vid passagehinder i
ventrikeln-/duodenalpartiet (magsacken-tunntarmen) samt vid malnutrition (undernaring). En
forutsattning for att fa enteral nutrition ar att mag-tarmkanalen fungerar.

Foljande infarter ar olika typer av gastrostomier:

* PEG, Perkutan Endoskopisk Gastrostomi. Anldggs via gastroskopi. Halls pa plats genom en
platta pa insidan och utsidan av bukvaggen.

e Witzel-fistel, anlaggs genom ett operativt ingrepp och halls pa plats genom en kuff i
magsacken och en platta mot bukvédggen pa utsidan.

e Knapp eller nutritionssond ar en gastrostomi som halls pa plats med en kuff pa bukvaggens
insida och en platta pa bukvaggens utsida.
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Bild 1 - Knapp/Nutritionssond, visar hur den ar kuffad i magsacken. Bild 2 visar var
PEG sond sitter i magsacken.

Bild pa en PEGsond av market Kangaroo

Skotsel av gastrostomi
¢ God handhygien. Det ar viktigt med noggrann hygien eftersom bakteriekontamination ar en
allvarlig komplikation vid enteral nutrition. Personal ska darfor ha rena och spritdesinficerade
hénder vid handhavande av sondmatning, vid varje matningstillfalle och vid byte av aggregat

samt vid ovrig hantering av slangar och tillbehor.

e Rengor runt stomat (= gastrostomioppningen) 1-2 ggr/dag
med tval och vatten. Torka torrt med en kompress, eller
handduk som anvands endast for detta andamal Lagg en ny
kompress under plattan (minskad risk for trycksar).

¢ Inspektera dagligen runt stomat; var observant pa tryckskador
och infektionstecken (rodnad, svullnad, smarta eller/och varmedkat).

¢ Kontakta alltid sjukskoterska om tecken finns pa infektion, trycksar eller andra férandringar.

e Om katetern skulle dka ut; kontakta alltid sjukskéterska omgaende, om mojligt fér in en ny
steril sond alt. annan steril kateter.
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Munvard
Det ar mycket viktigt att sk6ta munhygien, slemhinnorna kan bli skdra om man inte tuggar mat.
Munvard bor goras flera gdnger om dagen. Anvand extra mjuk tandborste.

Viktigt med regelbundna viktkontroller da risk for undernéring &r stor.

https://www.vardhandboken.se/vard-och-behandling/basal-och-preventiv-
omvardnad/munhalsa/oversikt/

Utrustning
¢ Nutritionspump, aggregat, sondsprutor, adaptrar och matningsslangar.
e Engangsartiklar far ej ateranvandas.

Nutritionspump anvands for att sdkerstalla att sondnaringen matas fram langsamt och kontinuerligt,
och minskar risken for krdkning, illamaende samt diarréer.

Naringslosningen kan ges pa olika satt, antingen kontinuerligt 6ver dygnet eller intermittent vilket
innebér att matningen sker under 3-4 ggr/dygn. Folj alltid ordinationen.

Om naringslésning ges via nutritionsknapp kopplas en matningsslang med adapter till knappen.
Matningsslangen anvandes flera ganger, men maste rengoras regelbundet efter varje mattillflle och
bor bytas varje vecka. Rengoring av slangen enligt nedan:

e Spolaigenom matningsslangen med kallt vatten, anvand en flergangssondspruta.
e Sprutaigenom med luft och 13t slangen lufttorka.
e Forvara slangen i en plastpase, helst i kylskap.

Sondspruta anvandes vid tillforsel av t ex ndringsdryck och lakemedelstillférsel enligt ordination.
Dessa finns bade for engangs- eller flergangsbruk.

Sondspruta for flergangsbruk tas isar och rengors i diskmaskin efter varje maltid, eller rengors for
hand med diskmedel. Sprutan maste skoéljas noggrant samt lufttorka isdrtagen och upprattstaende.

Om flergangssprutan blivit trog, otat, missfargad eller repig ska den bytas ut.

Lank medicininstruktioner angaende nutritionspump Compat Ella:

https://www.medicininstruktioner.se/nestle/compatella/

Sondmat - Hallbarhet och férvaring

Naringslosningar kan vara forpackade i glas-, plastflaskor, plastpasar eller tetrapack. Det finns
specialaggregat for olika forpackningar, beroende pa bred eller smal flaskhals och/eller 6ppning.
Forpackningstypen styr hallbarhetstiden. Naringslosningar ar sterila produkter som &r fardigberedda
(industritillverkade).

e Qo0ppnad férpackning kan férvaras i rumstemperatur

e Oppnad flaska, burk eller motsvarande ska férvaras i kylskap mellan matningarna och
anvandas inom den tid som anges pa fabrikantens anvisningar.

e Oppnad flaska, burk eller motsvarande som statt i rumstemperatur i mer &n fyra timmar
ska kasseras.

e Storpase som ges kontinuerligt kan “hdnga” i 24 timmar om den inte kopplas ifran personen
— sa fort den kopplas ifran géller fyra timmar.
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Se ovrigt i fabrikantens rekommendationer.

Icke sterila produkter i pulverform som blandas med vatten ska konsumeras direkt.

Aggregat
¢ Vid intermittent tillférsel (tillférsel med avbrott daremellan) byts aggregat mellan varje
matningstillfalle.
¢ Vid kontinuerlig tillforsel byts aggregat minst en gang/dygn.
¢ Vid kontinuerlig anvandning av s.k. storpase byts aggregatet nar pasen ar tom.

Praktisk genomgang av sondmatningsteknik

Hygien enligt rutin

Administrering av sondmat/lakemedel/vatska via sond

¢ Nutritionspump. Tillférsel av sondnaring rekommenderas ske med nutritionspump for att
sakerstalla att matningshastighet och volym blir enligt ordination

e Rumstempererad vatska (vatten, naringslosning, naringsdryck, ananasjuice m.m ) Kall
naringslosning eller annan dryck kan ge obehag i mag-tarmkanalen, och kan orsaka diarré.
OBS! Kontrollera sista férbrukningsdag pa sondnaringsforpackningen

e Hoj sangens huvudande med 30 grader (beroende pa personens tillstand) eller 1at personen
sitta uppe vid all tillférsel av vatska i sonden. Annars finns risk for aspiration dvs sondmaten
kan rinna bakat via matstrupen till luftstrupen sa mat kan hamna i lungorna med risk for
lunginflammation.

e Fore och efter sondmat spolas sonden med vatten (20-50 ml) eller enligt ordination.

e Signera pa signeringslista.

Checklista vid delegering av sondmatning
- for dig som ger och tar emot en delegering

Diagnos och symptom

¢ Indikationer for enteral nutrition
¢ Genomgang av gastrostomityp

Rutiner

e Skotsel av gastrostomi
e Hygien

e Munvard

¢ Viktkontroller

Material

¢ Slangar och aggregat
e Nutritionspump
e Hallbarhet och férvaring av sondmat

Praktisk genomgang av sondmatningsteknik

e Hygienrutiner
e Administrering av sondmat/lakemedel/vatska via sond
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Skotsel av kvarliggande urinkateter

Kvarliggande urinkateter har patienter som av olika orsaker inte kan témma urinblasan t.ex.
forstorad prostata, stroke med flera.

Det finns olika katetrar:

e Tappnings-/engangskateter, sitts in i urinroret for tappning av urinblasan. Halles kvar tills
blasan ar témd dras sedan bort. Kallas fér RIK (ren intermittent katetrisering)

o Kvarliggande kateter (KAD) satts genom urinroret byts av skoterska var 3:e manad eller vid
behov. Sitter i urinblasan med en sa kallad kuff (ballong som fylls med sterilt vatten) som goér
att den inte kan 3ka ut.

e Suprapubiskateter (kvarliggande kateter i urinblasan genom huden, satts genom kirurgiskt
snitt av lakare). Bytes av ssk var 3:e man, sitter med kuff fylld med sterilt vatten i urinblasan.

Bild 1 - Visar hur en kvarliggande kateter
KAD sitter med kuff i blasan.

Bild 2 - Visar bild pa en kateterpase.

Vid kvarliggande urinkateter tommes pasen dagligen, nar den borjar
vara full eller ungefar 6-8 ganger per dygn.

Vid problem rérande kateterbarare:

- om det inte rinner urin i pasen

- om urinet ar grumligt

- om urinet innehaller blod ska alltid sjukskoterska alltid kontaktas.

e Kateterpasen bytes 1 gang per vecka samt vid behov. Gors av vardpersonal.

e Tillampa alltid basal vardhygien (handtvatt, handsprit, handskar, plastforklade).

e Om sparsamma urinmangder eller grumlig/blodig urin kan katetern behdva spolas med steril
NaCl 9mg/ml, med avsedd spolbilg eller spolspruta.

Blasskoljning/spolning av kateter
GOr sé hir:

1. Tillampa basal vardhygien (handtvétt, handsprit, handskar, plastforklade).
Kateterpasen kopplas av, anviand med fordel underlagg/rondskal.

2. Spola NaCl 9 mg/ml med spolbilg eller spolspruta ca 50 ml.
Om det gar |att att spola, spola resten ca 100 ml (fylinaden ska ej orsaka smarta, avbryt
genast om smarta uppstar). Lat vatskan rinna ut eller aspirera forsiktigt.

3. Avlagsna spolbalg/spolspruta, koppla pa ny kateterpase. Observera urinens utseende och
mangd. Proceduren kan upprepas vid behov. Om du misstanker att det ar stopp i katetern
eller att urinmangden ar sparsam trots ovanstaende atgarder kontakta alltid sjukskoterska.
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Referenser:
https://www.1177.se/Norrbotten/behandling--hjalpmedel/fler-behandlingar/kateter-i-urinblasan/
https://www.vardhandboken.se/katetrar-sonder-och-dran/kateterisering-av-urinblasa/blastraning-
blasskoljning-och-instillation/

Basal vardhygien

Rena hander raddar liv! - Folkhalsomyndigheten
Basal vardhygien ar livsavgorande for att minska smittspridning och vardrelaterade infektioner. Det
ar var skyldighet som vardpersonal.

Basal vardhygien innefattar:

- Langt har och skagg ska vara uppsatt.

- Hander och armar fria, dvs inga ringar, klockor eller smycken.
- Kortdrmad arbetstunika, inga koftor eller langarmade trojor.
- Kortklippta naglar och inget nagellack eller 16snaglar.

Handtvitt:

- Noggrann handrengéring med tval, handflata och handrygg mellan
fingrar samt fingertoppar.
- Viktigt att torka torrt efterat med engangspapper.

Handdesinfektion:

- Fore och efter patientnara kontakt.
- Fore och efter anvandning av handskar.
- Mellan olika arbetsmoment som toalettbestk, ndra omvardnad och matlagning.

Handskar:

- Vid kontakt eller risk for kontakt med kroppsvatskor.
- OBS! Handskar blir lika férorenade vid anvandning och sprider smittdmnen pa
samma satt som en smutsig hand.

Forkldde:

- Vid all patientnara, omvardnad i sang, baddning av sang, munvard, vid alla nara n
arbetsmoment vid risk for stank pa arbetsklader.
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Handskpvramiden

MNar ska man
anvanda handskar?

Anvind sterila handskar

= Wid alla kirurgisha ingrepp
= Vid andra behandlingar som kriaver
sterilitet

Anviand undersokningshandskar

Vid risk fSr kontakt med kroppsvatskor

ach utséndringar:

= WVid kontakt med blod, stemhinnor och skadad hud

= Wid hantering av intravends infart och
blodprowvstagning

= Vid sugning i trakealtulb

= Vid t&mning av behallare som innehaller blod eller
andra kroppsvatskor

« Wid hantering och rengdring av instrument

= WVid rengdring efter spill av kroppsvitskor och
utsdndring

Anvand inte handskar

D& ingern risk finns for kontakt med kroppswvatskor

och wtsdrdring:

=  Vid matning av blodtryck, temperatur och puls

= Vid omvardnad av patient

=  Wid medicingivning, mathantering och
baddning av sang

Fore rent eller
aseptiskt arbete

Efter
Fére patientkontakt
patient-
kontakt

Efter orent

arbete Efter kontakt med

patientens narmiljé

Kalla: https://docplayer.se/10235648-Viktigt-med-handskar-rena-hander-raddar-liv.html

https://www.basala-hygienrutiner.se/

25


https://docplayer.se/10235648-Viktigt-med-handskar-rena-hander-raddar-liv.html
https://www.basala-hygienrutiner.se/

o

LULEA KOMMUN

Socialforvaltningen

Overrapportering via SBAR

SBAR &r ett satt att kommunicera strukturerat i varden. Om vardpersonalen anvander SBAR for att
strukturera samtalen kring enskilda patienter minskar riskerna for att information gloms bort eller
misstolkas. Darmed minskar ocksa risken for vardskador och patientsdkerheten okar.

For att fa genomslag med SBAR ar det viktigt att alla yrkesgrupper ar delaktiga. SBAR har utvecklats
av amerikanska marinen, dar arbetet med kritiska moment ofta sker under tidspress.

SBAR star for:

Situation - Vad ar problemet/anledningen till kontakt?
Ange: Eget namn, enhet du ringer fran. Patientens namn, personnummer.

Bakgrund - Jag kontaktar dig for att ...

Kortfattad och relevant sjukhistoria for att skapa en gemensam helhetsbild av patientens
tillstdnd fram till nu. Himta den réda/bld mappen (for att ha medicinlistan tillganglig)
Rapportera om tidigare och nuvarande sjukdomar/funktionsnedsattning samt aktuella
problem och behandlingar.

Aktuellt tillstand - Status och bedémning
Till exempel: oro, forvirring, fall, illamaende, smarta, feber, bensvaghet, trycksar,
svéljsvarigheter, sittproblematik

Rekommendation - Atgard, tidsram, aterkoppling
Ta emot rekommendation och dokumentera.

Som hjalp till strukturerad informationséverforing finns ifylinadsbar blankett infor kontakt
med sjukskoterska:
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SBAR - Checklista vid férindrat allmantillstdnd, att fylla i for
baspersonal, innan sjukskoéterska kontaktas.

Situation - Uppge ditt namn samt vilken enhet du ringer fran

Patientens namn Personnummer

Vad dr anledningen till kontakt med sjukskoterska? Ex. oro, fall, illaméaende, smétta, feber etc.

Bakgrund - Ha patientens roda/bla mapp inkl. medicinlistamed dig.
Tidigare och nuvarande sjukdomar, funktionsnedsdttningar, behandlingar:

Aktuellt tillstand -Klockslag da kontrollerna utforts:
Andningsfrekvens (andetag/minut): Puls: Blodtryck:
Tempkontroll: Blodsockervarde (utfores till patient med kand diabetes):

Smarta: var gor det ont?

Rekommendation av sjukskéterska - Atgird, tidsram, aterkoppling
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