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Delegerat utforande av behandling
med Botulinumtoxin till armhalor
och/eller handflatorna i
hyperhidrosindikation enligt SOSFS
2001:17
Harmed delegerar undertecknad verksamhetsoverlakare till:
Namn Personnummer
Malgrupp:
Patienter med svar hyperhidros i axiller och/eller hander
bedomda av lakare som lampliga for denna behandling.
Rutin:
Lakare kvalificerar patienten for behandling och lamnar skriftlig
ordination i patientens journal i Melior. Ordinationen géller 3 ar.
Ordinationen ska innehalla:
e Lokal/lokaler aktuella for behandling
e Likemedelsnamn, styrka, dos per lokal, spidning
e Antal behandlingar per ar
e Vid behov justera dosen med 50E preparerat Botulinumtoxin
(minska eller hoja)
Ansvarig sjukskoterska ska vid varje aterbesok for behandlingen med
Botulinumtoxin utvardera behov av fortsatt behandling i enlighet med
RMR hyperhidros.
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Innan behandling ges ska sjukskoterska forsakra sig att inget nytt
tillkommit i anamnesen (till exempel graviditet eller annan
botulinumtoxinbehandling) och vid behov rddgora med ansvarig

lakare.

Sjukskoterska ar ansvarig att ordinationen f6ljs upp och for
fortsatt uppfoljning av behandlingen enligt separat rutin.
Sjukskoterska dokumenterar utford behandling i patientens
journal i Melior. Sjukskoterskan kan i samrad med ansvarig lakare
avsluta behandlingen nar patientens svettningar forbattrats och
inte langre klassas som grad III-IV enligt HDSS. Delegering till
sjukskoterska ar personlig och forutsatter genomgangen

utbildning for ovanstdende behandling.

Datum.........ccoooeiiiiiieeee Datum.......ccccoeemeneennnnees
Kirsten Kiissner Namnunderskrift
Verksamhetsoverlakare Sjukskoterska

Delegationen galler pA Hudmottagningen, NU-sjukvéarden for

max 1 ar i taget och ska darefter fornyas.

Detta beslut skrivs i tva exemplar. Ett exemplar till diariet
(forvaras hos narmaste chef) och ett exemplar till den som

mottagit arbetsuppgiften.

Godkant av Godkant av

Marie Boéthius Erika Axelsson

Vardenhetschef Verksamhetschef
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