[image: ].OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet.

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet.

[bookmark: _Toc321146591]
[image: ]


 2


	
Dok.ID: 10301

	[bookmark: _1314629194][bookmark: Rubrik]Elkonvertering



Inneliggande patient

Omhändertagande av patient som skall genomgå elkonvertering inneliggande.


OMVÅRDNADSÅTGÄRDER, Förberedelser


INFORMATION:
Individuellt anpassad information om hur behandlingen går till. 


SPECIELL OMVÅRDNAD:
· Venflon 
· Venprovtagning: elstatus (tagen samma dag), blodstatus, PK (skall vara terapeutiskt vid Waran-behandling)
· Längd/Vikt
· Blodtryck/Temp/POX
· Ev. mediciner enl ord. från avd.läk.

Förbered innan behandling: 	
· Inj Natriumklorid 9 mg/ml för spolning av venflon före och efter injektion.
· Inj Propofol 10 mg/ml (10+10 ml). Propolipid 10 mg/ml.
· Kontrollera att Atropin 0,5 mg/ml, Celocurin 50 mg/ml, Stesolid 5 mg/ml finns i akutvagnen alt ta med separat från läkemedelsrummet.
· Tag med inj. Efedrin 50 mg/ml in på rummet. (Spädes 1 ml Efedrin med 4 ml NaCl =10 mg/ml). Finns i läkemedelsrummet.


SAMORDNING:	
· Fyll i pappersjournal “Elkonvertering-Extern verksamhet”. Pat.ID, längd, vikt, datum, blodtryck, POX etc.
· Samordna tid mellan kardiolog/narkosläkare
· Kardiolog/medicinjour utför elkonverteringen
· SSK kardiologen/eller personal från narkosen injicerar läkemedel enligt ordination





MILJÖ:	
· Eget rum under behandlingen.
· Ta bort sänggavel
· Dra in AKUTVAGN på rummet
· Syrgasanslutning
· Sug och sugkateter
· POX
· Defibrillator 
· Stanna hos patienten under hela behandlingen, samt under uppvaknandet
	

NUTRITION:	
· Fasta minst 6 timmar innan behandlingen	.
· Då patienten är ordentligt vaken får denne äta och dricka. 


OBSERVATION:	
· Följ blodtryck, vakenhet, POX, hjärtrytm/frekvens efter behandlingen.
· EKG efter behandlingen. 	
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