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MIG - Riktlinje fér Mobil
IntensivvardsGrupp

Revidering i denna version
e Storre forandringar i sprak och struktur i denna revidering
e Tydligare information om ansvarsforhallande och rollférdelning
for personal
e Fortydligande vad galler behandlingsbegréansningar/vardniva

Bakgrund

Patienter som vardas inneliggande pa sjukhus kan nar som helst drabbas
av en akut forsdmring. Tre faktorer har visat sig vara viktiga for att
forbattra prognosen i sadana fall:

e Tidig upptéckt av sviktande vitala funktioner
e Tidigt insatta atgarder
e Adekvat klinisk kompetens

For att kunna séatta in atgarder tidigt och tillse adekvat klinisk kompetens
finns MIG-teamet (Mobil IntensivvardsGrupp). Teamet bestar av
intensivvardskompetent personal och har en stédjande funktion i
omhéandertagandet av kritiskt sjuka patienter pa vardavdelningar.
Intensivvardslakaren tillsammans med intensivvardsskoterskan bedémer
patienten tillsammans med patientansvarig ldkare [PAL] och
sjukskoterska [PAS] pa avdelningen. Teamet kan foresla stabiliserande
atgarder som utfors pa vardavdelningen i syfte att férebygga intensivvard
eller omedelbart ta patienten till intensivvardsavdelning om vardbehovet
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beddms vara sadant. MIG-teamet kan ocksa i samrad med PAL/PAS och
patient/anhdriga diskutera vilken vardniva som ar lamplig da inte alla
patienter gagnas av intensivvard.

Utfall i enstaka vitalparametrar utan tecken till eller misstanke om
bakomliggande svikt i vitalfunktioner hanteras inte priméart av MIG utan
I forsta hand av medicinskt ansvarig specialitet.

Syfte

e Forbéttra patientsdkerheten genom att stotta personal i akut
omhandertagande pa vardavdelning nér riskpatienter identifierats.

e Beddma patienten tillsammans med PAL/PAS och besluta om
fortsatt handlaggning.

e Tidigt dverta patienter till IVA vid intensivvardskravande
tillstand.

e Vid behov initiera diskussion om lamplig vardniva och
behandlingsbegrénsningar.

e Utbildning av vardpersonal pa vardavdelningar — skapa en hog
kompetensniva i identifiering av svikt i vitala funktioner.

Vilka berors
Lakare, sjukskoterskor och underskaterskor pa vardavdelningar pa
NAL och Uddevalla sjukhus.

MIG-team

Bestar av en narkoslakare och en IVA-sjukskoterska. MIG-lakare utgors
av narkosjouren pd NAL/Uddevalla. MIG-sjukskdterska utses varje pass
p& IVA NAL respektive UVA Uddevalla och forses med MIG-telefon.

Forutsattningar

NEWS2 é&r ett hjdlpmedel i bedémningen av vitala parametrar hos vuxna
patienter. Om tecken till forsamring upptacks tidigt 6kar mojligheterna
att kunna vanda sjukdomsforloppet innan tillstandet blivit kritiskt.
NEWS2-beddmningen ger en poang mellan 0-20 dar en hogre siffra
representerar ett allvarligt tillstand hos patienten.
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Observera att det dven vid ett lagt varde kan finnas skal till allvarlig oro
over patientens tillstand och likasa att ett hogt varde inte alltid betyder
akuta problem.

For mer information om NEWS2 las: NEWS2 (varegion.se)

Rutiner vid MIG-kontakt

Vid samtliga kliniska situationer ar det primara att fa en dverblick dver
patientens tillstand samt satta in adekvata atgarder enligt A-E-principen.
Med hjalp av NEWS2 beddms vilken risk for kritisk sjukdom patienten
har.

e MIG-kontakt kan dvervégas vid NEWS2-poédng > 5 alternativt 3
podng i en enskild parameter.

e MIG-teamet SKA kontaktas vid nytillkommen NEWS2-poéng >
7 poang. En patient kan ligga pd vardavdelning med NEWS2 > 7
p utan att MIG kontaktas om det finns en vardplan eller om beslut
om behandlingsbegransningar finns.

e MIG-teamet kan kontaktas aven vid laga NEWS2-poang men dar
du som ansvarar for patienten ar allvarligt oroad 6ver tillstandet.

Forutom NEWS2 kan aven andra faktorer paverka riskbedomningen.
Exempel pa detta kan vara hur stor syrgastillforseln ar, smartpaverkan,
urinproduktion eller forsamrat neurologiskt status.

MIG-teamet kan kontaktas av alla personalkategorier. Innan en MIG-
begaran upprattas SKA ALLTID PAL kontaktas! Malet ar att PAL/PAS
skall medverka vid beddmningen av patienten men i undantagsfall och
om PAL eller PAS ar upptagna kan MIG-teamet utfora en MIG-
beddmning och stdimma av med personal i efterhand for att undvika att
patienten blir lidande.

OBS! MIG-teamet har en installelsetid pa 30
minuter

Vid livshotande tillstand eller behov av
omedelbar bedémning ska hjartlarm
ALLTID ske via véaxeln pa 2222!
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Observera att MIG-teamet endast finns fysiskt pa Uddevalla sjukhus fran
mandag 06.45 till och med fredag 19.00. Ovrig tid kan personal i
Uddevalla konsultera MIG-teamet NAL via telefonkontakt om behov av
stod/radgivning foreligger.

Kontakt NAL
MIG SSK 507 67
MIG LAK 507 60

Kontakt US
MIG SSK 513 77
MIG LAK 507 70

Ansvarsforhallande

MIG-sjukskoterska

e Tar emot samtalet och forsakrar sig om att PAL blivit kontaktad
och i mojligaste man maéter upp hos patienten.

o Rapporterar till ansvarig MI1G-lékare enligt SBAR.

e Medverkar vid beddmning av patienten.

e Medverkar vid optimering av patienten och haller fortsatt kontakt
med avdelningen for att bevaka att planerad uppféljning av
patienten utfors.

e Kan vid behov stanna en stund pa avdelningen for att stotta
patientansvarig personal och medverka vid utférande av
ordinationer/atgarder.

e Ansvarar for att ta kontakt med IVA-koordinator om 6vertag till
IVA beslutas. Medverkar i sa fall vid forflyttningen av patienten
till IVA.

e Dokumenterar aktuell bedémning, atgard och fortsatt plan for
patienten i MIG-aktiviteten i Melior. Detta géaller dven vid
kontakter med enbart telefonkonsultation.
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MIG-lakare

Tar emot rapport fran MIG-sjukskoterska.

Stammer av att ansvarig lékare blivit kontaktad och moter upp
hos patienten.

Bedomer patientens vardbehov utifran tillganglig journal,
provsvar och undersokningar tillsammans med PAL och
upprattar en plan for fortsatt omhandertagande och uppféljning
om patienten kvarstannar pa vardavdelning.

Faststaller pa vilken vardniva patienten ska behandlas och kan
initiera diskussion om behandlingsbegransningar om patientens
tillstand ej bedéms gagnas av intensivvard.

Patientansvarig sjukskoterska

Kontaktar, efter samrad med ansvarig lakare, MIG-sjukskoterska
om indikation for MIG finns och rapporterar enligt SBAR.
Tillser att ansvarig lakare moter upp hos patienten

Medverkar vid beddmning av patienten

Ansvarar for att eventuella ordinationer och atgarder blir utférda i
de fall patienten kvarstannar pa vardavdelning

Vid forflyttning av patient till IVA foljer patientansvarig
sjukskoterska med for att rapportera till mottagande IVA-
sjukskoterska.

Patientansvarig lakare

Kontaktas av patientansvarig sjukskoterska och maéter upp hos
patienten i mojligaste man. I undantagsfall om PAL &r upptagen
kan MIG-teamet tillsammans med PAS utféra bedémningen och
stdmma av med PAL i efterhand.

Bedomer patientens vardbehov tillsammans med MIG-lakare
och medverkar vid uppréttande av en plan for fortsatt
omhandertagande om patienten kvarstannar pa vardavdelning.
Ansvarar for behandling och ordinationer i de fall patienten
stannar kvar pa vardavdelning.

Ansvarar for att utfarda remisser eller konsulter vid behov.
Ansvarar for dokumentation av beslut om
behandlingsbegransningar om sadan beslutas.

Dokumenterar aktuell bedomning, atgard och fortsatt plan for
patienten i Melior.

Informerar anhdriga.
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Alla foreslagna atgarder pa avdelningen skall betraktas som radgivande
och inte som en ordination. MIG-teamet verkar konsultativt,
huvudansvaret for patienten ligger pa PAL eller dennes stallforetradare
och skaterskor tills dess att MIG-teamets bedomning leder till ett Gvertag
till IVA.

Behandlingsbegransningar

Okade medicinska resurser i form av kompetens och teknik leder till att
allt sjukare och allt aldre patienter blir foremal for saval elektiva som
akuta vardinsatser och manga patienter som vardas inom NU-sjukvarden
far/har behandlingsbegransningar av olika slag. Oavsett vilka
behandlingsbegransningar en patient har, kan MIG-teamet kontaktas for
exempelvis stottning i behandling vid vard i livets slutskede eller hjalp
med rensugning av luftvagar.

Dokumentation

All dokumentation av vardbegaran/MIG sker i patientens Meliorjournal
under aktiviteten MIG. Vid varje bedémning av patientens vardbehov
skall fysiologiska parametrar enligt NEWS2 registreras. Ny registrering
gors vid varje upprepad bedémning av patientens vardbehov.
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