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Interventionella procedurer inom 

radiologi – reservrutin på SÄS 

Sammanfattning 
Rutinen beskriver reservrutiner vid begränsad tillgång till utrustning och vid 

resursbrist inom interventionella procedurer på radiologi SÄS. 

Förändringar sedan föregående version 
Lagt till labb 3 som alternativ under rubrik Lokal. 

Bakgrund 
Med viss regelbundenhet återkommer behovet av reservrutiner för 

interventionella procedurer som i normalfallet utförs inom radiologi 

SÄS. Skälen kan vara flera men i huvudsak beror det på att 

utrustningen är ur funktion eller att det saknas adekvat bemanning. 

Syfte 
Rutinen syftar till att upprätthålla patientsäkerheten samt tydliggöra 

ansvarsområden vid begränsad tillgång till apparat eller vid 

resursbrist inom interventionella procedurer på radiologi SÄS. 

Förutsättningar 

Ansvar 
Möjligheten att skicka patienten till annan utförare inom Västra 

Götalandsregionen är minimal. Därav är det viktigt att dialog förs i 

varje enskilt fall mellan radiolog, patientansvarig läkare och operation 

för bedömning av medicinsk prioritering, resursfördelning samt 

lämplig lokal för att ingreppet ska kunna utföras på SÄS. 

Beslut om att ingrepp inte kan utföras på radiologi, och aktivering av 

reservrutinen för interventionella procedurer, beslutas under 

kontorstid av dagjour radiologi, ankn 1194, och jourtid av bakjour 

radiologi, ankn 1229. Om resursbristen väntas bli långvarig ska 

dagjour/bakjour på radiologi förmedla denna information till 

kärlbakjour, urologbakjour, kirurgens bakjour och operation för 

planering av subakuta ingrepp. 
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Ansvaret för den medicinska prioriteringen görs av patientansvarig 

bakjour. 

För att ett ingrepp ska kunna utföras ska ställningstagande göras till 

varje punkt nedan: 

Medicinsk prioritering  

• Patientansvarig bakjour tar ställning till när ingreppet bör utföras. 

Interventionist 

1. I första hand radiolog med kompetens som är i tjänst. 

2. I andra hand rings radiolog med kompetens in från speciell 

jourtelefonlista för interventionister. 

3. Finns det ingen interventionist att tillgå får radiologisk bakjour 

diskutera med patientansvarig bakjour om att flytta patienten till 

annat sjukhus inom regionen. 

­ Patientansvarig bakjour ansvarar för att ta kontakt med bakjour 

på annat sjukhus för att ordna bakavdelning 

­ Radiologisk bakjour ansvarar för att informera radiologbakjour 

på annat sjukhus, i första hand SU. 

Lokal 

1. I första hand utförs ingreppet på interventionslabb på radiologin. 

2. I andra hand utförs ingreppet på labb 3 på radiologin. 

3. I tredje hand utförs ingreppet på operation; patienten planeras då 

in i det dagliga akutflödet på operationsavdelningen. 

­ patientansvarig läkare gör operationsanmälan. 

­ interventionist tar kontakt med operation, ankn 3072, för 

planering. 

Assisterande sjuksköterska/undersköterska 

1. I första hand röntgensjuksköterska eller undersköterska från 

radiologin. 

2. I andra hand operationssköterska. Vid behov av 

operationssköterska får detta meddelas av interventionisten till 

operation, ankn 3072, i samband med operationsplanering enligt 

ovan. 

Utförande 
Information om patientförberedelse, material, ingrepp och eftervård 

finns beskrivet i metodbok Angiografi/bukinterventioner. 
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sjukhus/styrdokument/medicinska-styrdokument-per-amne/Bild-
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