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Fastspanning med balte — vad sager

lagen

Forandringar sedan foregaende version
Anpassning till ny formatmall.

Bakgrund och syfte

Riktlinjen syftar till att félja LPT (Lag om psykiatrisk tvangsvard
(1991:1128)) och lagen om réattspsykiatrisk vard (1991:1129) sa att
fastspanning med balte sker korrekt och pa ett s humant satt som
mojligt.

Avgransningar
Denna riktlinje géller for alla som beslutar om och genomfor
fastspanning inom slutenvard vid PsyKkiatri Psykos.

Utforande

Om det finns 6verhdngande fara for att en patient ska allvarligt skada sig
sjalv eller skada ndgon annan far patient under sluten psykiatrisk
tvangsvard kortvarigt spannas fast med bélte. Beslut om fastspanning
fattas av chefsoverldkare eller specialist i psykiatri med
chefsdverlakarens delegering av LPT/LRV. Atgarden ska journalféras
med motivering och foras in i beslutséversikten med datum och
klockslag nar atgarden har paborjats och avslutats.

Den beslutande l&ékaren ska personligen undersoka patienten infor varje
beslut om omprovning och omprovningsbeslutet far fattas med hogst fyra
timmars intervaller. For en patient under 18 ar galler en timmas intervall.
Beslutet kan endas upphévas av chefsdverlékare eller specialist i

psykiatri med chefsoverldkarens delegering av LPT/LRV.
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Inspektionen for Vard och Omsorg (IVO) ska underrattas sa snart ett
beslut &r fattat om fastspanning langre tid &n fyra timmar och darefter
fortlopande var 4:e timme. Bara delvis avldgsnade balte vid h&dnder och
fotter innebdr inte att patienten ar slappt ur balte. Avbrottet i fastspanning
som beror pa toalettbesdk eller dusch innebar inte att fastspanning har
upphort.

| en nddvarnssituation dar omvardnadspersonal inte kan na lakare far
nérvarande personal fatta beslut om fastspanning med stod av
nédvarnsreglerna. Atgarden ska snarast understéllas chefséverlakare eller
specialist i psykiatri med chefsoverlakarens delegering av LPT/LRV for
vidare beslut.

Samordning infor fastspdnning med bélte:

Tjanstgorande sjukskoterska ansvarar for samordningen och
organisationen av fastspanning med bélte (arbetsledare). Hen kan
valja att lamna 6ver denna arbetsuppgift till en medarbetare som
hen beddmer vara mest lamplig, t.ex. en personal med god
relation till patienten och stor erfarenhet av fastspanning med
balte.

For fastspanning med balte behovs tillrackligt mycket personal
med erfarenhet av fastspanning. Forstarkning ringas in fran andra
enheter. Anvénd larm i akuta situationer.

Samordning kring fastspanning med bélte:

Utse medarbetare som ansvarar for att baltesséngen ar forberedd
och finns i nérheten.

Kontrollera att béaltesnyckel och las finns.

Utse medarbetare som ansvarar for att ta hand om medpatienterna
Utse medarbetare som utfor standig tillsyn (ska befinna sig i
samma rum som patienten).

Reflektion (spegling) ska genomféras under ledning av
sjukskoterskan med den personal som fatt en arbetsuppgift vid
fastspanningen med bélte.

Patienter som ar fastspanda mer &n 8 timmar som har metabolt syndrom,
koagulationsrubbningar eller kénd hjartsjukdom ska diskuteras med
medicinldkare for stallningstagande till ordination av lagmolekylart
heparin. Somatiskt friska patienter ska diskuteras med medicinlakare vid
fastspanning mer &n 12 timmar. Ansvarig ldkare kontaktar medicinjour.
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Omvardnadspersonal

Omvardnadspersonal ska alltid vara narvarande i patientens rum for
sténdig tillsyn under fastspanning infér samtal med patienten, samt for
observation av andning och cirkulation.

Omvardnadspersonal ska sakra att patienten far dryck och hjalp att
utrétta sina behov. Sarskild observation vid intorkning om patienten
svettas mycket. Tillforsel av vatska i plastmugg.

Fastspanning i bélte ska ske i rygglédge eller enligt tabellen ”Val av
biltesldge”. Ett flertal somatiska tillstdnd utgdr kontraindikation mot
fixering i maglage. Vid extrem motorisk oro hos patient med stor fysisk
styrka samt vid allvarlig risk for krékning kan det i undantagsfall finnas
anledning att tillfalligt fixera i maglage. Detta ska goras enligt sérskilt
Overvégande av lakare, ska motiveras i journalanteckning.

Val av bélteslage:

Patientstatus/ Anamnes 1:a handsval
Andningssvarigheter Rygg
Astma Rygg
Hjartinsufficiens, -sjukdom Rygg
Gravid Rygg
Kraftig dvervikt Rygg
Kraftig buk Rygg
Kraftig byst Rygg
Alkohol-, drogmissbruk Mage

Risk for krakning Mage
I_Extrem_oro och fysisk styrka, oférmaga att Mage, rygg
ligga stilla, nedsatt kontaktbarhet ’

Fastspanning ska extra noga 6vervagas hos

e Aldre multisjuka patienter

e Patienter med demenssjukdom

e Patienter med reumatisk sjukdom

e Patienter med akuta neurologiska tillstand (ex. subduralhematom,
stroke, encefalit, epilepsi), akuta infektionstillstand, akut
hjartinfarkt, avancerad hjartsvikt och/eller aneurysm.

e Patienter som dr héggravida

Ansvarig sjukskoterska dokumenterar i Melior. Anvisning for
dokumentation finns Handbok for uppfoljning.

Kontroll av vitalparametrar ska ske direkt efter fastspanning och fortsatt
enligt rutin NEWS 2 - anvandning inom SU-psykKiatrin (vgregion.se).
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Uppfoljande samtal med patienten:

Uppféljande samtal med patienten ska ske sa snart det ar mojligt.
Dokumentera i Melior i aktiviteten ”Uppfoljning av tvangsatgard”.
Aktivitetens sokord anger viktiga aspekter av samtalet.

Ansvar

VEC/ EC/SEC har ansvar for spridning och implementering.
Verksamhetschefen ansvarar for att rutinen finns och foljer gallande
forfattningar/ lagar.

Uppfoéljning

VC ansvarar for uppféljning av innehallet i riktlinjen.

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior. Ovriga avsteg fran
rutinen rapporteras i MedControl PRO.

Arbetsgrupp

Beatrice Carlsson

Pia Ram
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