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Bakgrund och syfte

P& grund av potentiella arbetsmiljorisker for vissa lakemedel har
Arbetsmiljoverket utfardat Foreskrifter om cytostatika och andra lakemedel
med be-stdende toxisk effekt; AFS 2005:5 [1]. Foreskrifterna finns pa

Arbetsmiljoverkets webbplats (www.av.se).
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Likemedlen delas in i:

1. Sarskilt farliga lakemedel. Framfor allt cytostatika/cytotoxiska
medel, ATC-grupp Lo1, men exempel pa cytotoxiska lakemedel
kan ocksé finnas i Lo2, 03, 04 samt Jo5. Se www.fass.se.

2. Lakemedel som medfor risk for uppkomst av 6verkanslighet
och som, genom sina toxikologiska egenskaper, kan orsaka
bestdende skada (t.ex. penicilliner och cefalosporiner).

3. Liakemedel, utom anestesigaser, som anviands som
inhalationsmedel och, som genom sina toxikologiska

egenskaper, kan orsaka bestidende skada.

I denna riktlinje behandlas endast grupp Lo1 som fortsiattningsvis kommer att
bendmnas cytostatika. Ovriga grupper finns beskrivna i lokal riktlinje

Liakemedel med bestaende toxisk effekt (utom cytostatika) samt likemedel med

allergena egenskaper [2].

Denna riktlinje ar saledes ett komplement till AFS 2005:5, Arbetsmiljo-verkets

foreskrift om Cytostatika och andra lakemedel med bestdende toxisk effekt.

Denna riktlinje dr utformad for att skydda personal vid SAS och inom
primirvirden Sodra Alvsborg mot hilsorisker som kan uppsta vid regelbunden,
laggradig exponering, t.ex. genetiska skador, reproduktionsstorningar och

overkanslighet.

Dessutom ir syftet att ge hog sakerhet och kvalitet for patienter som behandlas
med cytostatika.

Halsoeffekter
Cytostatika anviands vid behandling av tumorsjukdomar, men ocksé for att

dampa immunreaktioner vid t.ex. transplantationer och olika former av
autoimmuna sjukdomar. Cytostatika har en generellt haimmande effekt pa
cellernas tillvaxt. Ménga cytostatika ar starkt kemiskt reaktiva &mnen. De kan
darfor ha en lokalt irriterande effekt pa hud och slemhinnor. Cytostatika kan

ocksa framkalla allergiska reaktioner.

Det ar av yttersta vikt att all personal som hanterar cytostatika foljer gil-lande

foreskrifter for att minimera exponeringsrisken bade for egen del och for sin

omgivning. Enligt nuvarande kunskaper medfor inte arbete med cy-tostatika,
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om gillande foreskrifter och riktlinjer foljs, ndgra bevisade skade-effekter pa

halsan.

Arbetstagare som planerar graviditet eller ar gravida ska upplysas om eventuella
halsorisker, och om de s& 6nskar ocksa beredas mgjlighet till andra

arbetsuppgifter [3].

Samtidigt arbete med cytostatika och joniserande stralning kan 6ka risken
for en forstarkt toxisk effekt. Det ar darfor olampligt att dessa bada
arbetsmoment utfors samtidigt. For narvarande galler i praktiken en grans pa 5

dagar mellan dessa bada arbetsuppgifter [1].

FOrutsattningar

Ansvar

Arbetsgivarens ansvar

Arbetsgivaren ar ytterst ansvarig for arbetsmiljon enligt arbetsmiljolagen och
ska se till att arbetsmiljoarbetet ingar som en naturlig del av verksamheten.
Arbetsmiljon regleras av lagstiftning. Ett viktigt redskap i denna reglering ar de
lagar och foreskrifter som Arbetsmiljoverket ger ut. Exempel pa dessa ar
Arbetsmiljolagen [4], Systematiskt arbetsmiljoarbete [5], Cytostatika och andra
lakemedel med bestéende toxisk effekt [1].

I arbetsmiljolagen stills krav pa att arbetsgivaren ska forvissa sig om att
arbetstagaren har den kunskap som behovs for att kunna utfora sitt arbete pa
ett sakert sitt samt att uppfoljning av kompetens sker [4]. Ansvaret {for
arbetsmiljouppgifter kan delegeras till medarbetare pa olika chefsnivaer i

verksamheten.

Arbetsgivaren ar skyldig att se till att forebyggande skyddsatgarder vidtas och
att instruktioner utformas sa att inte arbetstagaren utsatts for halsorisker.
Instruktionerna ska finnas pa svenska. For den medarbetare som inte forstar

svenska ska instruktionerna finnas péa ett sprak medarbetaren forstar.

Arbetsgivaren har ansvar for att eventuella tillbud eller arbetsskador med

cytostatika anmils enligt lokal riktlinje ”Avvikelsehantering SAS” samt att

arbetsskadeanmalan skrivs enligt gillande riktlinjer [1, 5, 6].
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Arbetstagarens ansvar

Arbetstagaren har ett eget ansvar att f6lja de foreskrifter och anvisningar som
finns. Kravet omfattar samtliga arbetstagare och giller 4ven de som stadar i
utrymmen dar cytostatika eller cytotoxiska likemedel hanteras, ren-gor

utrustning eller tar hand om avfall.

Utbildning

Cytostatika ska endast hanteras av personer som har kompetens for detta samt
har kunskap om riskerna vid hantering och hur dessa kan forebyggas. I AFS

2005:5 star att:

§9
Lakemedel far tillredas och administreras endast av den som har kompetens for

detta och kunskap om de skyddsatgiarder som behover vidtas.

§ 22
Tillredning och administrering av sarskilt farliga 1akemedel far endast utfo-ras
av personer som genomgatt sarskild utbildning och har kunskap om mgj-liga

halsorisker och de skyddsatgarder som ska vidtas vid arbete med 1ake-medlen.

All personal ska genomga utbildning om cytostatika, hilsorisker och hur dessa
forebyggs innan han/hon sjalvstandigt far hantera cytostatika. Upp-f6ljning bor
ske regelbundet.

Utbildningar erbjuds idag vid:

e Cytostatikakorkort, Regionalt Cancercentrum Vist,

(www.cancercentrum.se), valj region "Vast”

Riskbeddmning av cytostatika/cytotoxiska
lakemedel
Riskbedomning gors med utgangspunkt fran de toxiska amnenas egenskaper for

att hanteringen ska ge arbetstagaren basta mojliga skydd och siakerhet. Den
storsta risken for exponering ar vid tillredning och administrering av
cytostatika, vid patientvard och hantering av patientutsondringar. Andra
tillfallen dar arbetstagare kan utsattas for exponering ar vid stadning, rengoring

av utrustning eller hantering av avfall.

Innan hantering av cytostatika paborjas ska en bedomning goras av de risker
som kan uppkomma. Vid riskbedomning av befintlig verksamhet ar det ofta
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lampligt att dela in verksamheten i mindre delar, som riskbedoms var for sig,
t.ex. administrering av cytostatika, avfallshantering och patientvard. En grupp
med representanter fran arbetsledare, arbetstagare och skyddsombud samt

annan sakkunnig person bor utses for detta arbete.

Exempel pa mall for dokumentation finns att himta pd www.av.se under rubrik

Blanketter/Systematiskt arbetsmiljoarbete (Exempel pa blankett for

riskbedomning), se aven bilaga 1 "Cytostatikahantering - Riskbedomning och

handlingsplan”.

Riskbedomning av hur cytostatikahantering paverkar personalens hilsa bor

omfatta exponeringsrisker vid:

e forvaring

e iordningstillande

e beredning

e administrering

e vard av patient

e stidning

e transport

e kontaminerad utrustning/textilier
e omhindertagande av utsondringar
e avfallshantering

e destruktion

Riskbedomningen ska vara skriftlig och berorda arbetstagare ska kontinuerligt
informeras om denna. Med utgingspunkt fran ovanstaende ar det ocksa viktigt
att gora en utviardering av personalens kompetens. Varje gang nagot forandras
ska en ny riskbedomning goras och dokumenteras. Arbetsrutinerna ska arligen

kontrolleras och f6ljas upp.

Utforande
Bestallning fran sjukvardapoteket VGR

Iordningstallda doser av cytostatika bestalls enligt sarskilda rutiner utarbetade

mellan sjukvardsapoteket och verksamheten. Enligt enhetens rutiner
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kontrolleras aktuella blodprovssvar, langd, vikt, dosens rimlighet samt

lakarsignatur innan bestallning av lakemedlet.

Tillredning
Cytostatika ska tillredas av sjukvirdsapoteket enligt gillande instruktioner; SAS

tillhor beredningsenhet SU/Ostra sjukhuset.

Transporter
Den iordningstillda dosen ar markt med patientdata och forsluten i en

minigrippase. Transport fran sjukvardsapoteket ska goras i sluten och saker
behéllare sa att inte nagon kommer till skada vid ett eventuellt tillbud.
Regionservice/Nirservice SAS ansvarar for transporten. For enheter utanfor

sjukhuset kan andra rutiner galla.

Hantering av fardigberedd cytostatika

Forvara den iordningstillda dosen i minigrippésen tills administrering sker.

Minigrippasen kan sedan anvandas till att lagga anvant material i.

Om cytostatikan inte ska administreras direkt efter transport/avhamtning,
maste hallbarhet och forvaring kontrolleras. Dessa uppgifter finns angivna pa

etiketten.

Om cytostatika forvarats i kyl bor det tas ut 30 min - 2 timmar innan

administrering beroende pa pasens storlek.

Iordningstallande av peroral cytostatika
e Handskar godkanda for cytostatikahantering (t.ex.

Nitrilhandskar) ska alltid anvandas vid kontakt med peroral
cytostatika.

e Kapslar eller tabletter far aldrig delas eller krossas.

¢ Om patienten inte kan svalja hela kapslar eller tabletter
kontaktas RGL (Regiongemensamt lager, Apoteket Farmaci) for
diskussion om lamplig atgard.

e Kapslar eller tabletter far inte forvaras i ladkemedelsvagn. De ska
forvaras i lakemedelsrum/1ast utrymme.

¢ Finns synligt pulverdamm bland kapslar eller tabletter i en

forpackning, kontakta RGL for beslut om vidare atgard.

Rubrik: Cytostatikahantering, SAS 7 (28)
Dokument-ID: SAS9642-738863596-71
Version: 9.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

e Anviand plastat underlagg, engdngssked/pincett vid uttag ur
tablettburk.

e Mairk medicinmuggens lock med patientens identitet samt
lakemedlets namn och dos Anvand rod medicinmugg [7, 8, 9].

e Efter iordningstiallande av patientdos laggs plastat underlagg,
handskar samt engdngssked/pincett i
riskavfallsbehallare/pactosafe.

e Rengor banken vid spill.

e Medicinmugg med lock laggs efter dosgivning i

riskavfallsbehéllare.
e Noggrann handtvatt.

Administrering av cytostatika

Patientsakerhet

Kontrollera:

e Aktuella laboratorieviarden, langd, vikt, (m2) for bedomning av
rimlig dos, lakarsignatur samt att eventuell premedicinering ar
ordinerad.

e Patientens identitet genom att patienten uppger sitt namn och
person-nummer eller genom kontroll av uppgifter pa
identitetsband. Dessa uppgifter ska 6verensstaimma med
ordinationshandling och markning pa injektionsspruta
och/eller infusionspase [7, 8, 9]. Se aven riktlinje Identi-

tetskontroll av patienter.

e Att ordinationsuppgifter pa iordningstalld dos stimmer Gverens
med ordinationshandling.

e Att patienten fatt information om aktuell behandling och
eventuella biverkningar samt att patienten uppmanats att
omedelbart sdga till om smarta eller obehag uppstar vid
administrering.

e Att information lamnats till patient om varfor personlig

skyddsutrustning anvands.
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Personlig skyddsutrustning

Personlig skyddsutrustning som anvands vid arbete med cytostatika ska

inte anvindas vid andra arbetsuppgifter. Det ar viktigt att kraven pa
skyddsutrustningen ar uppfyllda. Dom ska ge ett skydd mot den/de kemikalier
(cytostatika) som anvands. Vilka amnen skyddskladseln skyddar mot ska
framga av den bruksanvisning som foljer med. Skyddsklddseln ska vara CE-
markt, det ska finnas bruksanvisning pa svenska och se ska vara markta med

piktogram for skydd mot kemikalier (AFS 2001:3).

Skyddsrock godkand for cytostatikahantering med hel front, lang arm och mudd
anvands. Ska vara patient-/rumsbunden och bytas dagligen eller enligt enhetens
rutiner. En rock kan dock anviandas av flera olika personal. Vid kontaminering

byts rocken omedelbart och hanteras da som riskavfall.

e Handskar av Nitril godkidnda for cytostatikahantering anvands.
Handskar ska omedelbart bytas vid punktering eller spill samt
mellan varje patient. Vid vissa moment kan det vara av viarde
att anvianda dubbla handskar t.ex. vid omhéindertagande av
utsondringar. Handskarna bor bytas efter 30 minuter for att ge
fullgott skydd. Ateranvind aldrig avtagen handske.

e Skyddsglasogon eller visir ska anvandas vid risk for stank.

e Ogonskoljvitska ska finnas tillginglig. Med fordel anvinds
ogonskolj-vatska av engangstyp. Kontrollera hallbarhetsdatum
regelbundet.

e Vid arbete dar risk finns for kontakt med cytostatikarester och
vid stora spill (>5 ml) ska andningsskydd FFP, klass 3

anvandas.

Infarter
Undvik att administrera cytostatika i samma arm dar prover tagits samma dag.

Cytostatika kan lacka ut fran karlet dar provtagningen gjorts och vavnadsskada

kan uppstd om administrering sker i ett karl perifert om provtagningsstallet.

Perifer venkateter (PVK)
e Anviand kanyl med storlek 0,9 x 25 mm (bla) for att undvika

slitage pa karlen.
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e Kanylen bor i forsta hand sittas i underarmen. Borja perifert pa
armen. Om karlet blir perforerat finns mojlighet att hitta ett
insticksstalle hogre upp.

e Undpvik att sitta kanylen nira leder och senor eftersom
extravasering kan ge irreversibel skada pa leden.

e Undpvik att sitta kanylen i arm med lymfsvullnad eller pa
stralskadat omrade.

¢ Kontrollera att karlet inte skadats och att backflode finns.

e Fixera noga med forband.

Central venkateter (CVK)/subkutan venport

CVK och subkutan venport laggs in via anestesikliniken. Cytostatika

kan ges direkt efter inliggning under forutsattning att ingreppet utforts
komplikationsfritt och att rontgenkontroll ar godkand. Den subkutana
venportsnilen maste vara satt pa operation om porten ska anvandas i samband

med inlaggning. I ovriga fall maste 3 dygn ha gatt innan venporten anvands.

Kontrollera alltid backflode fore administrering. Vid uteblivet backflode
kontaktas ldkare for eventuell rontgenkontroll och eventuell Actilysebehandling,

enligt riktlinje “Central venos infart (CVI) - inliggning och skotsel vid SAS”

[10].

PICC-line

PICC-line laggs in av behorig sjukskoterska. Laget pa picclinekatetern verifieras
via intavasalt EKG (Sherlock) i samband med inldggning. Kontrollera alltid
backflode fore administrering. Vid uteblivet backflode kontaktas lakare for

eventuell rontgenkontroll och eventuell Actilyse-behandling.

For ytterligare information samt hantering av dessa infarter se Vardhandbokens

avsnitt Central venkateter, Perifer venkateter, PICC-line och Subkutan venport

[11].

Administrering via intravenos infusion eller injektion
Administrering av cytostatika via central infart ar det sakraste
administreringssattet for patient och personal. For att undvika exponering av

cytostatika genom aerosol och spill ska ett slutet system anviandas.
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e Kontrollera identitet samt ordinationens rimlighet
(dubbelkontrollera/signera) [7, 8, 9].

e Forbered infart enligt rutiner; trevagskran kan med fordel
anvandas av praktiska skal.

¢ Koppla eventuellt spoldropp och kontrollera backflode.

¢ Ge eventuell premedicinering enligt ordination.

e Anvind personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning.

e Kontrollera att slangklamma pa cytostatikainfusionen ar stangd
innan den tas ur minigrippase.

e Se till att kopplingar pa infusionsaggregat ar ordentligt
atdragna innan administrering.

e Innan instillning av dropptakt tas handskarna av och slangs i
minigrip-pasen. (alternativt sa jobbas med dubbla handskar. Da
tas den yttre handsken av innan dropptakten justeras).

e Starta cytostatikainfusion/injektion enligt ordination.

e Ta av skyddsrock.

e Informera patienten om vikten av att saga till direkt vid
symtom sasom smarta, brannande kinsla eller svullnad vid
insticksstillet.

e Forvissa dig om att patienten har tillgang till larm.

e Anvand personlig skyddsutrustning se rubrik Personlig
skyddsutrustning, infor avslutandet av cytostatikainfusion.

e Avsluta cytostatikainfusion/injektion och spola igenom
systemet enligt gillande rutin.

e Ligg cytostatikaavfall samt handskar i minigrippase. Forslut
pasen. Detta gors inne hos patienten.

1. Ta av skyddsrock.
2. Liagg minigrippase i riskavfallsbehéllare (pactosafe) markt
med “Cytostatika-avfall, Skarande/stickande”.

e Noggrann handhygien.
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Administrering via subkutan eller intramuskular

injektion

Kontrollera identitet samt ordinationens rimlighet
(dubbelkontrollera/

signera) [7, 8, 9].

Anvand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning.

Koppla sprutan med luerlock-koppling till kanyl.

Ge cytostatikados enligt ordination.

Dra sakta ut kanylen till hilften, vanta nagra sekunder och dra
darefter ut kanylen helt. Genom detta kan lackage av
cytostatika till huden minskas.

3. Lagg tom spruta med stickskyddad kanyl samt handskar i
minigrippase som slangs direkt i riskavfallsbehéllare markt
med "Cytostatika-avfall, Skarande/stickande”.

Ta av skyddsrock.
Noggrann handhygien.

Administrering via intratekal injektion

Utfors av lakare med assistans av sjukskoterska eller underskoterska. Intratekal

administrering av cytostatika ar att betrakta som ett hogriskmoment for den

enskilde patienten. Det ar nodvandigt med klinikbundna, dokumenterade

rutiner sa att siakerheten uppratthalls.

Endast lakemedel avsedda for intratekalt bruk far

anvandas.

Lakare och sjukskoterska kontrollerar identitet samt
ordinationens rimlighet (dubbelkontrollera/signera) [7, 8, 9].
Om provtagning av likvor ska goras iordningstalls
provtagningsror for detta.

Anvand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig

skyddsutrustning.

Liakaren ska anvanda sterila handskar.

Steril duk placeras 6ver punktionsstillet.
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e Anviand 70 % sprit (utspadd). Lat omradet torka 2 minuter.

e Insticksstillet bedovas med lokalanestetikum for injektion eller
utvartes bruk.

e Lumbalpunktion utfors.

e Vid provtagning ska likvor droppa i provtagningsroren.

e Efter provtagningen ansluts spruta med cytostatikados till
spinalnal och injektion ges av ldkare enligt ordination.

e Dra ut spinalnal tillsammans med spruta.

e Ligg spruta med spinalnal direkt i riskavfallsbehallare markt
med "Smittforande skiarande stickande avfall”.

e Sterilt forband laggs over insticksstallet.

e Plastat underlagg samt handskar laggs i minigrippase. Forslut
pasen. Detta gors hos patienten.

e Ta av skyddsrock.

e Kassera minigrippase i riskavfallsbehallare markt med
“Cytostatika-avfall, Skarande/stickande”.

e Noggrann handhygien.

e Patienten instrueras att ligga i planlage eller 1itt tippad enligt
lakarens ordination (oftast en timme). Kontakta lakare om
komplikationer i form av t.ex. huvudvark, yrsel, nackstelhet

eller horselsensationer uppstar.

Administrering via intraperitoneal instillation
Intraperitoneal instillation gors via en subkutan intraperitoneal port eller en

intraperitoneal kateter (cytofix).

e Kontrollera identitet samt ordinationens rimlighet
(dubbelkontrollera/ signera) [7, 8, 9].

e Anviand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning.

e Om intraperitoneal port anviands sitts portnal enligt rutin.
Backflode ska inte kontrolleras.
e Placera ett plastat underlagg mellan patient och infart, lang

trevagskran ska alltid anvandas.
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e Kontrollera att inget lackage finns genom att administrera
Natriumklorid 9 mg/ml med en 20 ml spruta eller via en 100
ml infusionspase.

e Kontrollera att slangklamman pa cytostatikapasen ar stangd
innan den tas ur minigrippase.

e Se till att kopplingarna pa infusionsaggregatet ar ordentligt
atdragna innan administrering.

e Starta cytostatikainfusion enligt ordination.

e Lagg handskar i minigrippase samt ta av skyddsrock.

e Informera patienten om vikten av att saga till direkt vid pa
symtom som smarta, brannande kinsla eller svullnad.

e Forvissa dig om att patienten har tillgang till larm.

e Anvand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning, infor avslutandet av cytostatikainfusion.

e Avsluta cytostatikainfusion och spola igenom systemet enligt
gallande rutin.

e Stiang treviagskran och klamma.

e Ta bort infusionspase med aggregat och trevigskran utan att ta
isdr materialet.

e Sitt en kateterpropp i katetern.

e Om intraperitonealport anviands, dra ut portnal utan att
avlagsna aggregat. Nal kasseras med fordel i
riskavfallsbehallare markt med “Smittforande skiarande
stickande avfall”.

e Liagg cytostatika-avfall, plastat underlagg samt handskar i
minigrippase. Forslut pasen. Detta gors inne hos patienten.

e Ta av skyddsrock.

e Kassera minigrippase i riskavfallsbehallare markt med
“Cytostatika-avfall, Skarande/stickande”.

e Noggrann handtvatt.

Administrering via Selkerreservoar/O’Mayareservoar

Utfors av lakare med assistans av sjukskoterska. Anvands for cytostatika-

behandling i ventrikelsystemet vid CNS-engagemang. Administrering av
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cytostatika via Selkerreservoar/O’Mayareservoar ar att betrakta som ett
hogriskmoment for den enskilde patienten Det ar nodvandigt med klinik-

bundna, dokumenterade rutiner sa att sikerheten uppratthalls.

Endast ldkemedel avsedda for intratekalt bruk far
anvandas.
e Likare och sjukskoterska kontrollerar identitet samt
ordinationens rimlighet (dubbelkontrollera/signera) [7, 8, 9].
e Anvand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning.

e Klipp eventuellt haret, som vaxer over reservoaren, kort med
osteril sax.

e Lakaren ska anvianda sterila handskar.

¢ Omradet runt reservoaren tvittas med Klorhexidinsprit 5
mg/ml eller 70 % sprit (utspadd). Lat omradet torka 2 minuter
eftersom Klorhexidinsprit 5 mg/ml ar neurotoxiskt.

e Langa har som vill ligga over reservoaren, fuktas med sprit och
“friseras” fran insticksstallet.

e Insticksstéllet kan bed6vas med lokalanestetikum for injektion
eller utvirtes bruk, om inte ingreppet utférs under narkos
(barn).

e Steril hdlduk placeras 6ver punktionsstallet.

e En subkutan kanyl (0,4 x 20 mm) kopplas till reservoaren.
Cirka 2 ml likvor aspireras i spruta.

e Lagg spruta med likvor sterilt t.ex. pad halduken.

e Lakare ger cytostatikados enligt ordination.

e Efter given dos aterinjiceras aspirerad likvor for att skolja
igenom systemet.

e Ligg tom spruta med kanyl direkt i riskavfallsbehéllare markt
med “Smittforande skiarande stickande avfall”.

e Sterilt forband laggs over insticksstallet.

e Liagg handskar och eventuell engangshalduk i minigrippase.
Forslut pasen. Detta gors inne hos patienten.

e Flergangshalduk laggs i vanlig tvattsack.
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e Ta av skyddsrock.

e Kassera minigrippase i riskavfallsbehéllare méarkt med
“Cytostatika-avfall, Skarande/stickande”.

¢ Noggrann handhygien.

Administrering pad/i 6gat
Utfors av lakare enligt intern medicinsk riktlinje "Cytostatika” inom

ogonverksamheten [12].

Administrering via intravesikal instillation

Utfors inte pa SAS i dagsliget.

Administrering via barbar patientbunden pump

Det finns ett antal barbara pumpar pa marknaden som kan baras av patient och
anvandas for administrering av cytostatika. For varje pumpsystem ska finnas en
skriftlig instruktion att tillgad for handhavande och skotsel. Viktigt att totalvolym
och flodeshastighet finns med vid ordination. Vid fragor, kontakta
sjukvérdsapoteket i VGR.

e Patienten ska ha en central infart, se lokal riktlinje Central
vends infart (CVI) - inldggning och skotsel vid SAS [10].

e Kontrollera identitet samt ordinationens rimlighet
(dubbelkontrollera/ signera) [7, 8, 9].

e Anviand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning.

e Anslut pumpen till befintlig central infart.

o Fixera extra noggrant.

e Liagg handskar i minigrippase. Forslut pasen. Detta gors inne
hos patienten.

e Ta av skyddsrock.

e Kassera minigrippase i riskavfallsbehallare markt med
“Cytostatika-avfall, Skarande/stickande”.

e Noggrann handhygien.
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e Informera patienten om pumpens funktion samt kontrollera att
patienten vet vart hen ska vinda sig vid eventuella
komplikationer.

e Bortkoppling av patientbunden pump.

e Anvand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning.

e Avsluta cytostatikainfusion och spola igenom systemet enligt
gallande rutin.

e Iaktta extra forsiktighet da cytostatika finns kvar i pumpens
slang. Anvand sprutpropp for att forhindra cytostatikalackage
fran slangen.

e Lagg cytostatika-avfall, samt handskar i avfallspase. Forslut
pasen. Detta gors inne hos patienten.

e Ta av skyddsrock.

e Kassera avfallspase i riskavfallsbehéallare markt med
“Cytostatika-avfall, Skarande/stickande”.

e Noggrann handhygien.

e Patient och anhorig kan fa mojlighet att lara sig att avsluta
pagaende pumpbehandling i hemmet. D4 skickas adekvat
skyddsutrustning samt skriftliga instruktioner med patienten
hem. Detta giller givetvis &ven om infusionen avslutas av

hemsjukvarden.

Extravasering
Med extravasering menas att intravenosa ladkemedel oavsiktligt administrerats

utanfor karlet. Flertalet cytostatika skadar inte omgivande vavnad. Vissa
cytostatika ar dock vavnadsretande och kan leda till en 6vergdende
inflammatorisk reaktion medan en del hogriskcytostatika ar sa toxiska att
vavnaden gar i nekros vid en extravasering. En 6kad risk for ulcererande skada
ses i tidigare bestralat omrade, vid lymfodem samt i omraden med nedsatt

perifer cirkulation.

Vavnadsskador efter extravasering kan utvecklas langsamt varfor
aterkommande kontroll av patient som drabbats bor ske. Skada orsakad av

extravasering kan ge ersiattning fran patientforsakring efter anmailan av patient.
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Det ar viktigt att, innan en behandling paborjas, kontrollera i FASS eller sarskild
bipacksedel, vilka atgiarder som ska vidtas om injektion/infusion gar

extravasalt.

For att undvika extravasering
e Kontrollera alltid backflode ur intravenos infart fore
administrering.
e Regelbunden observation under administrering.
e Uppmana patienten att genast sédga till vid tecken pa

extravasering.

Tecken pa extravasering
e Smiarta, brannande kénsla.
e Svullnad.
¢ Rodnad, missfargning.

e Uteblivet backflode.

Atgirder vid extravasering

e Avbryt omedelbart infusion, lat perifer venkateter sitta kvar.

e Tillkalla ansvarig lakare for vidare instruktioner.

e Forsok aspirera ur kanyl. Spola inte in ndgon vitska. Lagg inte
pa nagot tryck.

e Behandling med kyla eller virme? Las i FASS eller medfoljande
bipack-sedel vad som giller for specifikt preparat.

e Markera omradet diar man kan misstidnka att den extravasala
vatskan har spridit sig (med tuschpenna). Fotografera garna.

e Uppskatta mangd lakemedel som gétt extravasalt.

e Liggarmen i hoglage.

e Ta bort aktuell infart efter ordination.

e Konsultera eventuellt plastikkirurgen, SU, for rdd om
hogriskpreparat extravaserat.

e Béade lakare och sjukskoterska ska dokumentera handelse i
journal. Lakare kodar med T80.8 + Y43.3 + ATC-kod i epikris.

e Skriv avvikelserapport.
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¢ Rekommendera vila och hoglage av drabbat omrade i ett par
dygn. Se till att patient har analgetika.
e Noggrann uppfoljning.

Se ytterligare information och aktuella riktlinjer avseende extravasering i EON

Guidelines.

Savene™

Om antracyklinpreparat extravaserat administreras Savene™ i.v. enligt
ordination. Ska ges senast 6 timmar efter att extravasering skett.

OBS! Avsluta kylning 15 min foére Savene™-infusion. Patientinformation

avseende Savene finns att hitta via regimbiblioteket.

For inkop och hantering, se bilaga 2, ”Cytostatikahantering - Inkop och

hantering av Savene™”.

Atgarder vid spill >5ml

Omhindertagande av spill ska ske pa ett sidant satt att patient, personal och
omgivning skyddas fran onodig exponering. Kalla direkt pa hjalp. Vid
omhindertagande av spill anvands skyddsrock med hel front, ldng 4rm och
mudd (godkand som skydd vid risk for kontakt med cytostatika, t.ex. Codan
skyddsrock), handskar (dubbla) och andningsskydd (FFP klass 3). Spillbox ska
finnas pa varje enhet. Vad denna ska innehalla finns att 1asa i Virdhand-boken,

avsnitt Cytostatika, cytotoxiska lakemedel. Vid risk for stank, anvand

skyddsglasogon. Allt kontaminerat material ska hanteras som risk-/ cytostatika-
avfall.

Spill pa ytor
e Ta pa skyddsutrustning enligt ovan.
e Anvand torkduk vid mindre spill.
e Vid storre spill (>5 ml) anvands spillbox. Lat den utspillda
losningen sugas upp. Undvik svepande rorelser.
e Torka upprepade ganger med vatten, rengor darefter enligt
normal rutin.

e Allt anvant material forsluts i avfallspase som sedan laggs i
riskavfallsbehallare.
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e Ta av personlig skyddsutrustning. Textilier 1aggs i
vattenupplosbar plast-sick, sedan i en gul ytterpase, som marks
med sjukhus och avdelning. Om skyddsglasogon anvints, skolj
dem i vatten och sprita darefter.

e Noggrann handtvitt.

Spill pa textilier

Textilier (skyddsklader, sangklader m.m.) som fororenats betraktas som
riskavfall. Lagg textilierna i en vattenupplosbar plastsack, sedan i en gul
ytterpase som marks med sjukhus och avdelning. Se anvisning fran Tvitteriet i
Alingsas,

https://regionservice.vgregion.se/RNS/prodnarservice/tvatt/instruktioner

under rubrik Kraftigt fororenad/smittforande tuditt.

Spill pa hud
e Skolj genast med riklig mangd vatten, minst 5 minuter.
Darefter noggrann tvaltvatt.
e Skriv avvikelserapport.

e Bor anmalas som arbetsskada.

Stank i ogonen
e Om kontaktlinser anvinds ska dessa tas ut direkt.
e Skolj genast med riklig mangd 6gonskoljvatska eller kranvatten
1 minst 15 minuter [13].
e Kontakta alltid 6gonlakare.
e Skriv avvikelserapport.

e Ska anmalas som arbetsskada.

Markning av vardplats/patientrum
Patientrum méarks med rod prick sa att all berérd personal ser nar rutiner

gallande cytostatikabehandlad patient ska foljas. Pricken ska markas med
sangplats och dateras sa att personalen vet nar rutin upphor (vilket innebar 7

dygn efter avslutad cytostatikabehandling).
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Stadning

For arbetstagare, som stadar lokaler dar lakemedel tillreds eller administreras,
ska det finnas skriftliga instruktioner som anger vilka skyddséatgarder som kravs
for arbetsmoment som medfor sarskilda risker. For den som inte forstar
svenska ska instruktion finnas pa ett sprak som han/hon forstar. Om enheter
bereder cytostatika ska separat rutin for stidning i lakemedelsrum finnas.

Respektive enhet ansvarar for detta.

Vardplats/patientrum

e Anvand handskar samt godkand skyddsrock med hel front, lang
arm och mudd.

e Torka ytor med engangstrasor fuktade med vatten och godkant
rengoringsmedel (pH >7).

e Torka dorrhandtag pa ut- och insida.

e Rengor tvittstill pa ut- och insida.

e Anvand engangsmopp, vatten och godkant rengoringsmedel till
golven. Mopp byts efter varje rum.

e Vid baddning av sdng, tank pa att inte skaka sangkldderna samt
att sangklader inte far laggas pa golvet. Ta in tvattsack pa
rummet.

e Vid hemgang torkas sing och droppstallning forst med vatten
och rengoringsmedel och sedan med ytdesinfektion med
rengorande verkan.

e Anvant engdngsmaterial samt handskar forsluts i plastpase som
sedan laggs i riskavfallsbehallare.

e Anvand skyddsrock byts dagligen eller enligt enhetens rutin vid

miss-tanke pa kontaminering.

Patienttoalett
e Anvand godkind skyddsutrustning.
e Anviand engangstrasor, vatten och godkant rengoringsmedel
(pH >7).
e Torka dorrhandtag pa ut- och insida.

e Rengor tvattstall pa ut- och insida.
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e Rengor toalettstol pa ut- och insida.

e Anviand engadngsmopp, vatten och godkant rengoringsmedel till
golvet.

e Anvint engdngsmaterial samt handskar forsluts i avfallspase
som sedan laggs i riskavfallsbehéllare.

e Anvand skyddsrock byts dagligen eller enligt enhetens rutin
eller vid misstanke pa kontaminering.

e Noggrann handhygien.

Avfallshantering
For att minimera personalens exponering i ett langre tidsperspektiv bor man,

dar personalen utsitts for 5 arbetsmoment per dag eller mer (en praxis vid
riskbedomningar), anvianda en godkand riskavfallsbehallare, se region-

gemensam instruktion Hur man hanterar Smittférande- och Likemedelsav-fall i

Vastra Gotalandsregionen.

Avfall som uppstar vid hantering eller vid kontakt med cytostatikabehandlad
patient ar riskavfall. Omhéndertagande av cytostatikakontaminerat avfall ska
ske pa sadant sitt, att personal och omgivning i alla hanteringsled skyddas fran
exponering. Vid all hantering av cytostatikakontaminerat avfall/riskavfall ska
utrustning som innesluter/svetsar in riskavfallet i en plastpdse anvandas
(pactosafe). Exempel pa godkand behallare som innesluter cytostatikaavfall pa

ett siakert satt ar “pactosafe”.

Skyddsklader (textilier, sangklader m.m.)
Se rubrik Spill pa textilier.

Kontaminerat material
Allt cytostatikakontaminerat material (Aven skarande/stickande) som anvants,
kasseras i plastpase alternativt minigripppase i riskavfallsbehallare, som marks

med etikett
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Behallare ska hallas forslutna sa att avdunstning och damm inte kommer ut i

rumsluften [1]. Se definition riskavfallsbehallare.

Ej forbrukade lakemedel
Cytostatika klassas som riskavfall. Ej forbrukade lakemedel laggs darfor

tillsammans med ovrigt cytostatika-avfall i riskavfallsbehallare/Pactosafe.
Utsondringar

Urin, avforing, svett, krakning och blod betraktas som riskavfall upp till 7 dygn

efter administrering av cytostatika.

Omhdndertagande av utsondringar
e Patient instrueras att spola tva ganger efter sig med toalettlock
nedfallt, darefter noggrann handtvatt.
e Inkontinenta patienter kan behova kateteriseras. Ska bedomas
av lakare.
e Anvand personlig skyddsutrustning, se rubrik Personlig
skyddsutrustning.

e Setill att backen eller flaska for urin har lock pasatt. Lat sta tills
det svalnat. Tom ut i kall spoldesinfektor, vand bort ansiktet
medan du gor detta eller anvand andningsskydd v.b. Lagg ner
karlet i spoldesinfektor och starta den omedelbart.

4. Blojor/inkontinensskydd forsluts i plastpase och laggs i
riskavfallsbehéllare. KAD-pasar med péasatt kork laggs i
plastpase och slangs sedan direkt i riskavfallsbehallare. Vid
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urinmatning, anvind méatmarkering pa pasen. Anvand ej
tombara KAD-pésar.

e Urin/avforing som kommit pa golvet torkas upp med
hygienbloja, vatten, godkant rengoringsmedel och
engangstrasor.

e Kriakningar som kommit pa golvet torkas upp med hygienbldja,
vatten, godkant rengoringsmedel och engéngstrasor.

e Anviant material forsluts i avfallspase och laggs i
riskavfallsbehallare.

e Siangklader som blivit kontaminerade laggs i en
vattenupplosbar plast-sack, sedan i en gul ytterpéase, som marks
med sjukhus och avdelning.

e Ta av handskar och lagg dem i riskavfallsbehallare.

e Ta av skyddsrock, byts vid kontaminering.

e Noggrann handhygien.

Omhdndertagande av blodprover

e Blodprover hanteras enligt vanliga rutiner.

Omhandertagande av patient som erhallit
cytostatikabehandling

I samband med vard hos andra vardgivare, exempelvis operation, rontgen,
laboratorier och transport, ska dessa informeras om att patienten erhallit

cytostatika inom de senaste sju dygnen. Pa remiss till obduktion ska anges att

patienten erhallit cytostatika de senaste 24 timmarna, se dven Vardhandboken

[11], avsnitt "Cytostatika, cytotoxiska lakemedel”.

Rutiner for kommunal hdlso- och sjukvard

I samband med att patienten erhallit cytostatika ska information ges till
mottagande vardgivare angdende administrerat lakemedel samt darmed
forenade risker [1], se bilaga 3, information/omvardnadsrutin "Cytostatika -

Omvardnad av patient under pagidende behandling”.

Denna riktlinje kan i tillampliga delar anvandas inom kommunal hilso- och

sjukvard.
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Uppféljning

Alla eventuella tillbud eller arbetsskador i samband med hantering av

cytostatika ska anmalas.
Avvikelserapportering [6] inom:

e Sodra Alvsborgs Sjukhus: http://medcontrol.vgregion.se

e Arbetsskadeanmalan, blankett arbetsskada (FK9210),

Forsakringskassan.

Arbetsgrupp

For innehallet svarar

e Elisabeth Bertsche, sjukskoterska, onkologi dagvard, SAS Borss,
sammankallande

e Jan Hjalmarsson, arbetsmiljoingenjor, Halsan & arbetslivet, Boras

e Camilla Higer, sjukskoterska, barn- och ungdomskliniken, SAS Boris

e Annica Johansson, sjukskéterska, hematologi dagvard, SAS Boras

e Lisbeth Therning, sjukskéterska, forskningsenheten, SAS Boras

o Kajsa Brostedt, virdenhetschef, hematolog-onkologavdelningen, SAS

Boras

Uppdatering februari 2024 utford av
Joakim Wallin, sjukskoéterska, VO medicin/hematolog onkologenheten, SAS

Remissinstanser utgava 1 (1996)

Vardhygien
Likemedelskommittén Sodra Alvsborg
Miljéenheten, SAS Boris

Kallforteckning
1. AFS 2005:5, Cytostatika och andra likemedel med bestaende toxisk effekt

2. Liakemedel med bestdende toxisk effekt (utom cytostatika) samt lakemedel

med allergena egenskaper. Sjukhusévergripande riktlinje, SAS.
3. AFS 2007:05, Gravida och ammande arbetstagare

4. Arbetsmiljolag (SFS 1977:1160) kapitel 3, 3 §. Svensk forfattningssamling.
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5. AFS 2001:1, Systematiskt arbetsmiljoarbete. Arbetsmiljoverkets for-

fattningssamling.
6. Avvikelsehantering SAS. Sjukhusévergripande riktlinje, SAS

7. SOSFS 2000:1, Socialstyrelsens foreskrifter och allmianna rad om
lakemedelshantering i hilso- och sjukvarden. Socialstyrelsens

forfattningssamling.
8. Identitetskontroll av patienter. Sjukhusévergripande riktlinje, SAS.

9. Likemedelshantering, Regiongemensam likemedelsrutin, Vistra

Gotalandsregionen

10. Central vends infart (CVI) - inlidggning och skotsel vid SAS.
Sjukhusovergripande riktlinje, SAS.

11. Vardhandboken.se (www.vardhandboken.se), avsnitt Central venkateter,

Perifer venkateter, PICC-line och Subkutan venport

12. Cytostatikahantering for dgonkliniken. Intern riktlinje fér 6gonkliniken, SAS”,

internt tillagg till sjukhusovergripande riktlinje.

13. AFS 1999:7, Forsta hjalpen och krisstod, 9 §. Arbetsmiljoverkets for-

fattningssamling.

Lankférteckning
e Arbets- och miljomedicin, Sahlgrenska

Universitetssjukhuset/Sahlgrenska akademin (Exponering och
risker for vardpersonal - en litteraturgenomgang. Rapport nr
115)
WWww.amm.se

e Arbetsmiljoverkets foreskrifter
www.av.se under rubrik Lag och ratt

e Avvikelsehantering, Sodra Alvsborgs Sjukhus

http://medcontrol.vgregion.se

e EON (European Oncology Nursing Society) Guidelines
https://cancernurse.eu/?s=guidelines
e FASS

www.fass.se
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Forsakringskassan, blankett Arbetsskadeanmailan (blankett
9210)

www.forsakringskassan.se

Regiongemensam rutin "Instruktion — Hur man hanterar
smittforande- och lakemedelsavfall i Vastra Gotalandsregionen.
Godkiand av sakerhetsradgivare farligt gods, Vastra
Gotalandsregionen

https://mellanarkiv-offent-

lig.veregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/vi/source/av

ailable/sofia/sn9921-744918979-

19/surrogate/Instruktioner%20o0m%20hur%2oman%20hanter
ar%20smittf%c3%bb6rande-
%200ch%201%c3%agkemedelsaviall%20i1%20VGR.pdf

Lakemedelshantering. Regiongemensam lakemedelsrutin,
Vistra Gota-landsregionen

www.veregion.se/halsa-och-

vard/vardgivarwebben /vardriktlinjer/lakemedel /lakemedelsha

ntering
Lakemedelsverket

www.lakemedelsverket.se

Sjukhusovergripande styrdokument, SAS

https://insidan.vgregion.se/forvaltningar/sodra-alvsborgs-

sjukhus/styrdokument samt www.sas.vgregion.se

Sahlgrenska Universitetssjukhuset

www.sahlgrenska.se

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad

www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-

riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad

Svensk forfattningssamling. Sveriges riksdag

www.riksdagen.se under rubrik Dokument & Lagar

Tvitteriet 1 Alingsas

https://regionservice.vgregion.se/RNS/prodnarservice/tvatt/in

struktioner’
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e Viardhandboken

www.vardhandboken.se

e Visternorrlands lans landsting
www.vll.se under rubrik Hdlsa och vard, sok pa Lokala

anvisningar
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