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Revideringar i denna version
Forlangd giltighet.

Bakgrund, syfte och mal
Tillampas i Skovde.

En standardvardplan (SVP) foreslar omvardnadsdiagnoser, formulerar rimliga mal och beskriver
omvardnadsatgarder som tillgodoser basala vardbehov. Syftet med SVP &r att skapa hogkvalitativ
vard, underlatta dokumentation och effektivisera varden. Den ar utformad sa att 75 % av vuxna
invasivt ventilatorbehandlade patienter ska kunna félja vardplanen och ar utformad pa basen av
intensivvardssjukskoterskans kunskaper om vilka de vanligaste omvardnadsproblemen, mal och
atgarder &r for dessa patienter.

Vardplanen startas genom att 6ppna och aktivera Meliormallen (IVA SVP invasiv ventilation) nar
invasiv ventilatorbehandling pabdrjas. Den dokumenteras och signeras i Melior och i
overvakningsjournal pa IVA. Nar patientens tillstand eller behov avviker fran det forvantade, startas
en individuell vardplan, t.ex. vid urtraning eller infor éverflyttning till vardavdelning.

Arbetsbeskrivning

Sokord Omvérdnadsdiagnos (OVD) — Mél- Atgérder — Utvardering
Kommunikation

Diagnos OVD: Upphéavd autonomi r.t. sedering |.t. minskad delaktighet i beslut
kring vard och behandling, bristande integritet.
OVD: Upphavd formaga till verbal kommunikation r.t. ventilatorvard och
sedering |.t. minskad delaktighet i beslut kring vard och behandling och
bristande integritet.
OVD: Férandrade sinnesintryck r.t. sedering, ventilatorvard, medicinsk
diagnos, lakemedel och aktuell miljo I.t. stérd dygnsrytm och

desorientering.

Mal - Foljsamhet enligt basvard pa IVA
- En skyddad personlig sfar
- Nonverbal kommunikation anpassad till situationen
- Vaken pa dagen och sova pa natten
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Atgarder

Utvardering

Andning/Cirkulation

- Att patienten och/eller minst en narstdende ar informerad/delaktig
i beslut och planerade/utforda atgarder avseende vard och
behandling dar s& ar mojligt.

Medverkan:
- Patienten och narstdendes medverkan i atgarder/beslut
- Genomgang av dagsschema.

Information:
- En gang per pass informera patienten om att talférmégan
aterkommer nar tub/kanyl ar borttagen
- Informera infor varje omvardnadsatgard
- Tala om for patienten vilken dag, tid och rum det &r vid starten av
varje arbetspass.

Stod:
- Utprovade kommunikationshjalpmedel
- Uppmuntra narstaende att vara delaktig vid skotsel
- Standig narvaro hos patienten.

Miljo:

- Dygnsplanering enligt IVP

- Individuellt utprovad forstréelse och aktivitet

- Placera foton eller bilder som patienten uppskattar inom synhall
- Patienten ska ha tillgang till ringklocka.

Observation:
- Kontroll av sederingsgrad enligt Sedering och delirium -
intesivvard - Bilaga 2 RASS
- Deliriumscreening enligt Sedering och delirium - intensivvard
Bilaga 4 Delirium skattning - Nu-DESC

Lakemedelshantering:
- Initiera vid behov sedering enligt ordination.

Samordning:
- Erbjuda kontakt med tolk.

Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.

Diagnos OVD: Oformaga till fullgod egenandning r.t. medicinsk diagnos.
OVD: Risk for aspiration r.t. otillrackligt kufftryck, avsaknad av/nedsatt
hostreflex, tarmparalys och ev. sondmatning.
OVD: Risk for atelektaser och nedre luftvagsinfektion r.t. ventilatorvard
och medicinska komplikationer.
OVD: Risk for sekretstagnation r.t. ventilatorvard, ev. sedering
upphavd/nedsatt hostférmaga, immobilisering och muskelsvaghet.
OVD: Risk for skada och lokal smérta r.t. endotrakealtub, kufftryck och
mobilisering.

Mal - Friluftvag

- Att klara sin andning sjalv
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Effektivt kunna frigora sekret

Smartfrihet och oskadade slemhinnor i mun, svalg och nedre
luftvagar

Avsaknad av andningsrelaterad radsla, oro och angest.

Atgarder Observation:
Cirkulation:

Kontrollera och dokumentera blodtryck, hjartfrekvens och
hjartrytm. Eventuell cyanos, perifer cirkulation osv.

Respiration:

Miljo:

Kontrollera och dokumentera ventilatorinstallningen en gang per
pass eller efter &ndring

Dokumentera avlasta ventilatorparametrar varje timma eller oftare
vid behov

Utvardera alla larm kontinuerligt och faststall orsak + kontrollera
larmgranser

Overvaka och auskultera att endotrakealtub/trakealkanyl inte
forflyttats ur lage, forhindra ofrivillig extubation

Kontinuerlig kufftrycksmétning

Observera och dokumentera symtom som indikerar infektion, det
vill sdga inspektera sekretets farg, konsistens och mangd
Intubation, endotrakealtub; storlek, lage cm mungipa,
dokumentera &ven i mallen!

Trakeotomi, trakealkanyl; storlek, omlaggning och suturer
(dokumenteras aven i trakealkanylmallen i Melior).

Basala hygienrutiner enligt vardhandboken och lokala anvisningar
fran Vardhygien SkaS

Skotsel:

Ho6jd huvudéanda 30 grader

Byt tubtejp dagligen och vid behov, inspektera alltid mungiporna i
samband med detta samt 6vervag sidobyte av tuben vid tecken
pa tryckskador

Lyssna sa att bilaterala andningsljud finns en gang per pass, vid
lagesandringar av tub och vid behov

Byte enligt separat dokument

Kontroll av trakealkanylband en gang per pass
Rengoring/omlaggning av trakeostoma en gang per dag

Byte av filter och slangar/kopplingar enligt rutin bytesintervall

(finns under MTU/Andning)
Buklage enligt styrdokument Buklagesbehandling vid intensivvard.

Speciell omvéardnad:
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Rensugning av luftvagar och svalg enligt vardhandboken
Rensugning med slutet sugsystem

Utvardera ifall patientens lage orsakar minskad saturation eller om
andningsbesvar uppstar efter vandning

Initiera aktiv befuktning
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Utvardering

Nutrition

Diagnos

Atgéarder

Utvardering

- Urtraning ur ventilatorn enligt ordination eller enligt
Respiratorvard — standardiserat urtraningsprotokoll.

Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.

OVD: Oférmaga att ata och dricka per os r.t. sedering och ventilatorvard
I.t. muntorrhet och stdrningar i tarmmotilitet.

OVD: Risk for illamaende och krakning r.t. medicinsk behandling och
sjukdom.

- Frisk munslemhinna
- Tillrackligt naringsintag
- Inget illamaende eller krakning.

Observationer:
- Vikt enligt ordination/enligt styrdokument Nutrition vid
intensivvard
- Vatskebalans dagligen
- Kostregistrering (enligt mat- och vatskelista)
- lllamé&ende eller krakningar
- Inspektera munhala en gang per dag.

Skotsel:
- Hjalp med mun- och tandvard enligt arbetsinstruktion fér munvard.

Speciell omvéardnad:
- TPN och/eller enteral nutrition enligt ordination/enligt
styrdokument Nutrition intensivvard
- Trakealkanyl kuffad eller okuffad vid dryck enligt ordination.

Léakemedelshantering:
- Initiera eventuell antiemetika.

Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.

Elimination
Diagnos OVD: Risk for forstoppning r.t. immobilisering och aktuella lakemedel
OVD: Risk for 6vertanjd urinblasa r.t. aktuell Iakemedelsbehandling
OVD: Diarré r.t. antibiotika och/eller enteral nutrition I.t. skadad hud kring
rektum
Mal - Adekvat miktion enligt ordination
- Skota magen utifran individuella forutsattningar.
Atgéarder Observationer:
- Urinmétning eventuell timdiures, inspektion av utseende
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- Auskultera om tarmljud finns, gaser och avféring; volym,
konsistens, form och farg
- Krékningar; volym och utseende.

Skotsel:
- KAD storlek, in, ut och byte
- Bl6ja, inkontinensskydd.

Speciell omvéardnad
- Initiera byte av enteral nutrition
- Initiera justering av nutritionshastigheten (ml/timme)
- Initiera fekalpase eller tarmsond vid behov

Lékemedelshantering:
Initiera eventuell laxantia.

Utvardering Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.

Hud/Vavnad

Diagnos OVD: Hogrisk for trycksar r.t. immobilisering sekundart till sedering och
ventilatorvard
OVD: Risk for hornhinneskada r.t. oférmaga att aktivt stanga tégonlocken

Mal - Hel hudkostym
- Oskadade hornhinnor.

Atgarder Observation:
- Enligt Modifierad Nortonskala
- Inspektion av hudkostym minst en gang per pass
- Inspektion av 6gonslemhinnor minst en gang per dygn
- Kallsvettig, hudfarg osv.
Miljo:
- Torra och rena sangklader, renbaddning minst en gang per dygn.

Skotsel:

Trycksarsprevention;
- Lagesforandringar med individuellt utformat intervall
- Avlasta utsatta hudomraden
- Stanga 6gonlock vid behov.

Speciell omvardnad:
- Initiera 6gonsalva eller tarsubstitut vid behov
- Sarvardsjournal vid behov.

Utvardering Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.

Aktivitet
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Diagnos

Mal

Atgarder

Utvardering

SOmn

Diagnos

Mal

Atgéarder

OVD: Upphavd formaga att sjalv klara dagliga aktiviteter r.t. sedering och
ventilatorvard |.t. immobilisering och muskelsvaghet.

Rorelseférmaga enligt habitualtillstand
Fri fran kontrakturer.

Medverkan:

Patientens egna resurser. Tar sjalv ansvar: t.ex. tandborstning,
kamma sig, Ovre toalett, ata, ta dryck och vanda sig.

Skotsel:

Mobilisera till hjartséangslage, combilizer, sitta pa séangkant, sta vid
sangen, sitta i stol/fatdlj, rullstol och sa vidare

Hjalp till att utfora aktiviteter i dagligt liv

Tillgodose patientens totala hygienbehov enligt basvarden och
darutdver vid behov

Dusch/bad/hartvatt.

Traning:

Kontrakturprofylax i samrad med sjukgymnast
Tréaning individuellt utprovat av sjukgymnast.

Samordning:

Framja kontinuitet genom samordning av aktiviteter,
undersokningar osv.

Framja kontakt med arbetsterapin.

Dygnsplanering enligt VP

Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.

OVD: Forandrad dygnsrytm r.t. sedering och intensivvardsmiljo I.t.
sOmnsvarigheter, trétthet och desorientering.

Balans mellan aktivitet och vila utifran individuella férutsattningar
Vaken dagtid och sova nattetid.

Information:

Miljo:

Om dag, tid och rum minst en gang per pass.

Minimera ljud och larm pa rummet. Ljus; tanda/slackta lampor
Erbjuda 6ronproppar/6gonbindel nattetid

Tillgodose vila minst en och en halv timme dagtid

Erbjuda behaglig musik osv.

Lakemedelshantering:
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Utvardering

Psykosocialt

Diagnos

Mal

Atgéarder

Utvardering

- Sederande lakemedel, sémntabletter, smartlindring enligt
ordination.

Samordning:
- Samordning av aktiviteter och undersékningar for att minimera
stérningar.
- Dygnsplanering enligt IVP

Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.

OVD: Foérandrad hélso- och livssituation r.t. aktuell sjukdom,
intensivvardsmiljo, eventuell sedering och ventilatorvard.

Tillit till den egna forméagan att hantera aktuell halsosituation.

Observation:
- Eventuell oro, &ngest, radsla eller visat missnoje.

Stod:
- Ge patienten tid att uttrycka sina kanslor
- Forklara "alla slangar” och deras funktioner
- Forklara anledning till eventuella larmljud
- Minimera stressorer i den psykosociala miljon
-  Start av fotodagbok.

Samordning:
- Erbjuda kontakt med kurator, prast eller annan.

Sker kontinuerligt i omvardnadsstatus i Melior. Vid avvikelser starta
individuell vardplan (IVP) i Melior.
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