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[bookmark: _Toc321146591]Hjärnvägen – snabbspår till strokeenhet för patienter med misstänkt TIA och stroke
Rutinen ingår i Stroke/TIA-processen SÄS
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Riktlinjen reglerar flödet för direktinläggning av akuta TIA- och strokepatienter som inte omfattas av Rädda hjärnan, det vill säga har TIA eller strokesymtom som är mycket lindriga eller som varat längre än 24 timmar. Riktlinjen beskriver dessutom flödet och innehåller detaljer kring de olika personalkategoriernas ansvarsfördelning.
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Redaktionella ändringar med aktualisering av innehåll samt uppdatering av hänvisningar/länkar.
Innehållsförteckning
Sammanfattning	1
Förändringar sedan föregående version	1
Förutsättningar	2
Genomförande	2
Ambulansen/akutmottagningen	2
Radiolog	3
Strokeenheten	3
Dokumentinformation	3
Länkförteckning	4
Bilagor
Bilaga 1 - Hjärnvägen - checklista ambulans och akutmottagning 
Bilaga 2 - Hjärnvägen - checklista strokeavdelning
[bookmark: _Toc423438952][bookmark: _Toc468956033][bookmark: _Toc256000001][bookmark: _Toc256000011][bookmark: _Toc256000021][bookmark: _Toc256000031][bookmark: _Toc256000041][bookmark: _Toc73941156][bookmark: _Toc256000018][bookmark: _Toc166666636]Förutsättningar
Med Hjärnvägen menas ett snabbspår från ambulansen eller akutmottagningen via röntgen direkt till strokeavdelningen och som omfattar följande patientgrupper:
misstänkt TIA
misstänkt stroke med 
mycket lindriga symptom (mNIHSS ≤2)
eller
symtom som varat längre än 24 timmar
För mer information om gränsdragning mellan Hjärnvägen och Rädda hjärnan se rutin Rädda hjärnan - flödesschema läkare.
Hjärnvägen gäller dygnet runt, alla dagar, och syftet är att slussa patienter förbi akutmottagningen för att kunna genomföra diagnostik och initiera terapeutiska och sekundärprofylaktiska åtgärder så tidigt som möjligt. Tidig insatt behandling och sekundärprevention minskar risken för en handikappande stroke från cirka 10 % till cirka 2 % efter 3 månader [1].
Patienter med typiska symtom tydande på färsk stroke ska, om inte handläggning enligt Rädda Hjärnan är aktuell, handläggas enligt Hjärnvägen.
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Patienten ska handläggas enligt bilaga 1, Hjärnvägen - checklista ambulans och akutmottagning, vilket i korthet betyder:
Sätt PVK och ID-märk patienten
Ta EKG, vitala parametrar/WEST, P-glukos
Bedöm inklusions- och exklusionskriterier. Exkluderade patienter ska handläggas av akutmottagningen.
Kontakta strokeavdelningen, tfn 033-616 28 65. 
Om patienten accepteras ska strokeavdelningen meddela CT-lab på tfn 033-616 12 10 att Hjärnvägen-patient är på väg och beräknad ankomsttid. Alternativa telefonnummer nattetid är 033-616 13 15 eller 033-616 13 16.
Kör patienten till radiologi för CT-hjärna
Överlämna patienten till strokepersonalen, som transporterar patienten till strokeavdelningen.
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Kontrollera att remiss för undersökning med ansvarig läkare finns, se nedan. Patienten undersöks med CT-hjärna vid första möjlighet.
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Strokeenheten har dialog med ambulansen/akutmottagningen enligt bilaga 2, Hjärnvägen - checklista strokeavdelning.
Vid osäkerhet kontakta trombolysjour!
Strokesjuksköterska skriver remiss till CT-lab, meddelar att patienten är på väg och anger beräknad ankomstid.
När Hjärnvägen är aktuell, registreras patienten i journalsystemet. Strokesjuksköterska kontaktar omedelbart:
kontorstid strokeläkare
jourtid medicinjouren, tfn 033-616 10 06. 
Strokesjuksköterska plus en personal går till CT-lab med säng och möter upp. Efter genomförd undersökning transporteras patienten till strokeenheten.
Trombolysjour granskar aktuellt EKG via EC-Store.
Strokeläkare, neurologjour eller medicinjour beroende av tid på dygnet skriver in patienten och vidtar medicinska åtgärder enligt standardvårdplan för stroke inom 30 minuter.
[bookmark: _Toc182366122][bookmark: _Toc423438959][bookmark: _Toc468956039][bookmark: _Toc256000007][bookmark: _Toc256000017][bookmark: _Toc256000027][bookmark: _Toc256000037][bookmark: _Toc256000047][bookmark: _Toc73941162][bookmark: _Toc256000053][bookmark: _Toc166666641]Dokumentinformation
För innehållet svarar
Måns Thörnqvist, överläkare, VO Neurologi, rehabilitering och nära vård, SÄS
[bookmark: _Toc149035757][bookmark: _Toc149978547]Remissinstanser
-
Fastställt av
Jerker Nilson, chefläkare, SÄS
Nyckelord
Minor stroke, strokeprocessen, stroke, rädda hjärnan, hjärnvägen
[bookmark: _Toc423438961][bookmark: _Toc468956041][bookmark: _Toc256000009][bookmark: _Toc256000019][bookmark: _Toc256000029][bookmark: _Toc256000039][bookmark: _Toc256000049][bookmark: _Toc73941163][bookmark: _Toc256000054][bookmark: _Toc166666642]Länkförteckning
Rädda hjärnan flödesschema läkare
Hjärnvägen - checklista ambulans och akutmottagning
Hjärnvägen - checklista strokeavdelning
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