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	FDV patienter handhavande på uppvakningsavdelning, Uddevalla sjukhus



[bookmark: _Toc501440350]Revidering i denna version
Revidering under rubriker: Syfte, Rutin (sluten och öppenvårdspatienter samt sammansatt status). Dokumentation är borttagen
[bookmark: _Toc501440351]Syfte 
FDV (förlängd dagvård) är en effektiviserad form av slutenvård. Patienter som vårdas kortare än 24 timmar kan vårdas på uppvakningsenheten, plan 3, Uddevalla sjukhus – som förlängd dagvårdspatienter.   
För att kunna bli en FDV patient ska följande kriterier vara uppfyllda:
ASA 1-3.
Ingen hjälp med ADL (sköter sig själv)
Full kognitiv förmåga (klar och adekvat, tvåvägskommunikation)
Ej SAMSA patient
Rutin
· Administrativt ska FDV patienter ÖNH och ORT skrivas in som slutenvårdspatienter, FDV patienter KIR och URO ska skrivas in som öppenvårdspatienter. 
· [bookmark: _Hlk31619457]Alla FDV-patienter ska vara inskrivna i Orbit. Slutenvårdspatienter (FDV ÖNH och ORT) ska ytterligare skrivas i Melior och Elvis av respektive avdelnings sekreterare på operationsdagen. Patienterna skrivs in på avdelning 65 eller 4. Det är där ni hittar patienterna under FDV-platserna. Öppenvårdspatienter (FDV KIR och URO) hittar ni i Melior under respektive enhet (år-01-01-KIR och år-01-01-URO). 
· När patienten går hem från FDV-enheten skriv ut i Orbit. Slutenvårdspatienter ska även skrivas ut i Melior och Elvis.
· Dokumentationen sker i Melior under Sammansatt status.
· Om patienten stryks från programmet kontakta sekreterare på respektive avdelning. AVD 65 telnr. 53755 och Avd 4 telnr. 53858. Sekreterarna skriver ut patienten.
· Går patienten hem på operationsdagen skall den skrivas ut i Orbit. Slutenvårdspatienter ska även skrivas ut i Elvis och Melior. 
· FDV-patient som har sömnapné/CPAP ligger som UVA-patient över natten.
· Läggs patienten in över natten som FDV ÖNH eller ORT skall den skrivas in. Dagtid ring sekreterare på respektive avdelning. Obekväm arbetstid ring avdelningen och be om hjälp. Ok att skriva in om ni kan.
· Gynpatienter kan läggas som FDV om behov finnes. Orsak kan vara att patienten inte kan kissa, smärta eller långt att åka. Det är läkaren som avgör. Se till att gynjouren vet att patienten är här över natt. Vid blödning eller cirkulatorisk, respiratorisk påverkan ska patienten skickas till NÄL- Gynläkare avgör i samråd med anestesiläkare. De behöver ingen bakavdelning.
· På jourtid om läkare behöver kontaktas för bröstpatienter är det Kirurgjouren på NÄL som gäller. 
· Om någon FDV patient tas över till torget för mer övervakning kan parametrarna skrivas i Orbit men Sammansatt status ska fyllas i (=omvårdnadsepikris) när patienten går från Uppvakningen.
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