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[bookmark: _Toc100327184][bookmark: _Toc106874287]Förändringar sedan föregående version
Beskrivning av bakgrund och syfte har tillkommit.
Ordination av kontroller har ändrats till kontroller enligt NEWS.
Inläggningsrutiner beskrivs mer omfattande vad gäller läkarens arbetsuppgifter.
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Bakgrund och syfte 
På MÄVA tas patienter emot direkt till avdelningen dygnet runt, efter initial telefonkontakt med inskrivningssköterska från patient, anhöriga, vårdcentral, ambulans, hemsjukvård. Dokumentets syfte är att vara en rutin för att tillse att patienter som blir direktinlagda på MÄVA omhändertas på ett säkert och strukturerat sätt.  

Blodprover
Hb, LPK, TPK
CRP
Natrium, Kalium, Albumin, Kreatinin
Bilirubin, ALP, ALAT
P-glukos
TNI (om bröstsmärta eller dyspné)
PCR covid/influensa/RS-virus tas vid misstanke om luftvägsinfektion.
NTproBNP vid misstänkt hjärtsvikt.
PK på patienter som står på Waran.
Proverna är samlade i ett ”MÄVA-paket” i Melior/labordination.

Basala data
Längd - Kan finns under tidigare vårdtillfälle och ska i så fall föras över
Vikt
Andningsfrekvens
POX
Blodtryck
Puls
Temp
EKG
Bladderscan (obligatoriskt på män, vid behov på kvinnor)

Kontroller första dygnet (därefter enligt avdelningsrutin)
NEWS minst x2 eller enligt NEWS bedömningsskala
P-glukos x 4 (på diabetiker)
Vätskeintag/dygn
Näringsintag/dygn
Kontrollerna kan ändras på läkar- eller SSK-ordination

Rutiner för inläggning 
Applicera ID-band
Anamnes
Status
PVK sätts vid behov
SAMSA
Sjuksköterska registrerar patient i Elvis.
Inskrivning i Melior dokumenteras i realtid av läkare och sjuksköterska. (Finns ej tillgång till sekreterare jourtid och på helger). Läkaren kan avstå från Inskrivningsrapport om det skrivs en fullödig Inskrivningsanteckning med tydlig planering.
Bedömning om patienten ska bedömas med NEWS2-undantag, framför allt vad gäller ”syremättnad 2” till patient med habituellt låg POX. Ska föras in under ”Planering” i Melior.
För in preliminärt utskrivningsdatum under ”Planering” (ssk eller läkare).
Läkaren för in aktuella läkemedel och dokumenterar om det gjorts en läkemedelsgenomgång. Antingen genom att använda mallen för läkemedelsgenomgång i Melior, eller genom att fylla i att det gjorts i ”Inskrivningsrapport”.
Vid misstänkt pneumoni, använd Verktyget CRB65 som finns i anteckningen ”Plan samhällsförvärvad pneumoni” som får öppnas upp.
Läkaren tar ställning till eventuella vårdbegränsningar och för in i journalen.
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