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Intoxikationer och peroral kol - Akuten

Forandringar sedan féregaende version
Inga

Syfte

Patienter som forgiftats med lakemedel, droger eller kemiska medel, avsiktligt eller
accidentellt, ska ges ett gott och sé&kert omhé&ndertagande.

Arbetsbeskrivning

e Triagera patienten

e Tanoggrann anamnes

e Prata med eventuella medfoljande; Anhdriga, vanner och ambulanspersonal
Vem larmade?
Vad har patienten tagit och nar?
Finns tomma tablettférpackningar?
Alkohol férutom den intagna substansen?
Krakningar?
Yttre synliga skador?
Om medvetslds patient, hur lange?
Uttalade suicidtankar?
Finns avskedsbrev?

Fraga vaken patient om det finns ytterligare lakemedel/droger bland tillhérigheterna och
om du far ta hand om dem. Om patienten ar vaken och férgiftningen skett inom 1-2
timmar ska patienten ges aktivt kol (Carbomix 50 g) enligt generell ordination.
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Rubrik: Intoxikationer och peroral kol - AKUTEN

Kontraindikationer:

N

w

Patient med sénkt vakenhetsgrad

Vid illaméaende/krakning

Forgiftning med fratande substanser, syra, alkali eller petroleumprodukter t.ex.
lampolja.

Intag av metaller (jarn, litium, elektrolyter). Dessa binds ej till kol.

Intag av fraimmande kropp, t.ex. batterier

Buksmértor (misstanke om ileus/perforation)

Ges ej om det ar uppenbart att patienten intagit en mindre méngd giftig substans.
Vid allvarlig intoxikation: fraga lakare om patienten ska magskoljas.

Overvakning

Monitorering enligt WEST (varningssymtom orange).

Fortldpande tata vakenhetskontroller. Oftast tatare an kvartskontroller.
Hall uppsikt dver patienten. Dessa patienter far inte stanga dorrar pa
undersokningsrum eller dra for draperier pa dvervakningsplats om de ar
ensamma. De far inte heller lamnas ensamma vid toalettbesok.

Placera patienten sa att hen hela tiden ar under uppsikt.

Lagg medvetslds patient i stabilt sidoléage.

Kontrollera bladderscan pa medvetslos/medvetandeséankt patient.

Sok information om dmnets farlighet via Fass eller Giftinformationscentralen. Telefon
for vardgivare 010-4566719 dygnet runt, alt. giftinfo.se

Ar patienten under 18 &r eller har minderariga barn ska orosanmélan goras till
Socialtjansten.

Ansvar
Respektive linjechef ansvarar for att rutinen ar kand och foljs.

Uppfoljning, utvardering och revision

Revisionsansvarig ansvarar for uppfoljning och utvérdering. Avvikelser hanteras enligt
SUs riktlinjer for MedControl Pro.
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