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Regional rutin

Sjalvtest vid
warfarinbehandling

Syfte

Att mojliggora okad anvandning av PK/INR-sjalvtestning for

lampliga patienter som behandlas med warfarin.

Nytt sedan féregaende version

Fortydligande avseende vilka patienter som bedoms vara lampliga

for utbildning i sjalvtest.

Bakgrund

Patienter med mekaniska hjartklaffar, formaksflimmer och vissa
patienter som har drabbats av venos tromboembolism har behov
av tillsvidarebehandling med antikoagulantia. Forstahandsval for

de flesta patienter ar DOAK (direkta orala antikoagulantia).

Det finns dock ett antal patienter dar behandling med
antikoagulantia i form av DOAK (direkta orala antikoagulantia) ar
kontraindicerad (6kad risk for tromboser vid mekanisk hjartklaff
eller antifosfolipidsyndrom) eller av annan orsak olamplig (till
exempel vid kraftigt nedsatt njurfunktion). Dessa patienter
behandlas med warfarin som kraver regelbunden provtagning for

att kunna ge patienten ratt dosering.
Kontraindikationer mot DOAK

e mekanisk hjartklaff
e antifosfolipidsyndrom

e grav njursvikt (GFR <15)
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e formaksflimmer med minst mattlig mitralisstenos
e leversjukdom med koagulopati
e graviditet och amning

e barn <18 ar.

Med den utrustning som ar tillgdnglig pA marknaden idag finns

det ett fatal tillstand som omdojliggor palitliga matresultat:

e Antifosfolipidsyndrom.
e Hogt/lagt EVF.

Sjalvtestning ger patienterna mer flexibilitet i vardagen, kan
forbattra livskvaliteten och tar mindre resurser i ansprak av hélso-

och sjukvarden.

Atgarder

Patienter som ar aktuella for sjalvtest/egendosering behover
genomga en utbildning i koagulationskunskap, provtagningsteknik

och egenvard.

For att kunna anvinda sig av sjilvtestning ar det viktigt att
patienten kan ta till sig information vid utbildningen samt klarar
det tekniska handhavandet. Patienter med till exempel
demenssjukdom, kraftigt nedsatt syn eller paverkad finmotorik i
fingrarna bedoms séledes ej vara lampliga for sjalvtest. I vissa fall

kan i stallet narstdende utbildas.

For att initiera utbildningsprocessen remitteras aktuella patienter
av behandlingsansvarig ldkare till den AK-mottagning de tillhor.
AK-mottagningen i friga remitterar vidare till narliggande
utbildningsenhet. Det finns en i varje namndomrade i VGR.
Behandlingsansvarig lakare kan finnas bade i primarvarden och pa

sjukhusen.

Ansvaret for att rekvirera provtagningsapparaten ligger pa
respektive utbildningsenhet som ocksa forskriver
forbrukningsartiklar (lansetter och stickor). Efter genomgangen
utbildning 6vergar ansvaret for dosering samt forskrivning av

forbrukningsartiklar till ordinarie AK-mottagning.
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Behandlingsansvarig lakare ansvarar for forskrivning av lakemedel
och omvirdering av indikation. Patienten kan vanda sig till
ordinarie AK-mottagning for radgivning efter utbildningstiden.
Utbildningsenheten finns tillgdnglig for radgivning gillande
handhavandet av apparaturen, for sjukvardspersonal daven efter

utbildningstiden.

Bedomningen om sjalvtestning fortsatt ar valfungerande och ger
tillforlitliga provsvar sker fortlopande under hela
utbildningsprocessen. For att kunna paborja sjalvtestning efter
utbildningen maste det finnas minst 3 godkdnda dubbelprov av
PK/INR (samtidigt prov med egen matare och provtagning med

analys pa ackrediterat laboratorium).

Vardsamverkan

Patientansvarig lakare
Bedomer vilka patienter som ar lampliga for
sjalvtest/egendosering och remitterar dem till respektive AK-

mottagning,

Ordinarie AK-mottagning

e Remitterar aktuella patienter vidare till respektive
utbildningsenhet.

e Ger stod och rad vid sjalvtest efter avslutad utbildning.

e Dosering av warfarin efter provsvar fran sjalvtestning

e Ansvarar for uppfoljning minst en gang per ar vilket
inkluderar dubbelprov av PK/INR for att sakerstalla
palitliga matresultat.

o Overtar ansvaret for forskrivning av forbrukningsmaterial

efter slutford utbildning.

Utbildningsenheten

e Rekvirerar provtagningsapparat.
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e Ansvarar for forskrivning av hjalpmedel (teststickor och
lansetter) tills ansvaret 6vergar till ordinarie AK-
mottagning.

e Ansvarar for utbildning i koagulationskunskap, provtagning
och egenvard.

e Ansvarar for att patienten har uppfyllt utbildningsmalen
innan patienten atergar till ordinarie AK-mottagning.

e Finns tillganglig for radgivning gallande handhavandet av
apparaturen for patienter och sjukvardspersonal dven efter

utbildningstiden.

Uppfdljning av denna riktlinje
Uppfoljning av kvaliteten pa sjalvtestningsutrustningen sker

genom arlig avstimning, da nytt dubbelprov tas for

kvalitetssakring.

Innehallsansvarig
Samordningsrad hjarta/karl.
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