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Overtag av patient efter reperfusion

Syfte

Overtag av patienter med verifierad eller misstankt stroke efter avblast
trombolyslarm eller efter genomford reperfusionsbehandling (trombolys och/eller
trombektomi). Patienterna ingér i "Ridda Hjirnan -sparet. Syftet ar att ta emot
Molndalspatienter med verifierad eller misstankt stroke direkt fran CT-lab pa
Sahlgrenska eller fran avdelning 134/135 cirka ett dygn efter
reperfusionsbehandling mot stroke.

Strokepatienter fran hela Vastra Gotalandsregionen kommer i allt hogre
utstrackning till Sahlgrenska for beddmning av om de ska behandlas med
trombolys och/eller trombektomi. De som genomgar reperfusion har behov av att
vara kvar pa Sahlgrenska ett dygn efter behandlingen.

Det finns ett behov av att anvanda SU:s strokeplatser pa ett optimalt satt for att
kunna erbjuda patienter ratt vard och behandling. Genom att snabbare flytta
strokepatienter (verifierade eller misstankta) fran Sahlgrenska till hemortssjukhuset
kan platser frigoras for det 6vergripande regionala strokeansvaret och eventuell
reperfusionsbehandling.

Arbetsbeskrivning

De patienter som inte bedoms vara aktuella for reperfusion pa Sahlgrenska kan
skickas direkt fran CT-lab pa Sahlgrenska till hemortssjukhus (inkl. Ostra och
Molndal). Dessa patienter kan ha stroke, men differentialdiagnoser maste
Overvégas nér patienten skrivs in.

1. Patienter som pa BolC/CT-lab har verifierad stroke eller
misstanke om stroke eller TIA men som inte ar aktuell for
reperfusionsbehandling och som tillhér upptagningsomradet for
Molndals sjukhus och som &r tillrackligt stabila for
ambulanstransport ska laggas in direkt pa avd.

Dokument-ID: SU9772-1276147733-164 GOTALANDSREGIONEN

Rubrik: Overtag av patient efter reperfusion R
' aVASTRA
Version: 4.0 v



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

2 (3)

o Trombolysansvarig lakare eller skoterska ringer avd. 239 pa
031 — 343 11 96 och rapporterar patienten.

o Ansvarig skoterska eller samordnare pa avd. 239 meddelar
vardplatskoordinator att patient ar pa vag fran Sahlgrenska
for inlaggning pa avd. 239.

o Trombolysansvarig lakare skriver kort anteckning om varfor
patienten inte var aktuell for nagon reperfusionsbehandling.
Ambulans kor patienten till avd. 239 SU/MdélIndal.

Patienten skrivs dagtid in av ordinarie avdelningspersonal
och jourtid av jourldkare. Sedvanliga strokeprover och
initiala kontroller tas enligt rutin av avdelningspersonal.

2. Patienter pa BolC/CT-lab som bedéms inte ha stroke och som

tillhor upptagningsomradet for Molndals sjukhus och som ar
tillréckligt stabila for ambulanstransport ska transporteras till
Akutmottagning Molndal for fortsatt handlaggning:

o Trombolysansvarig lakare eller skéterska ringer
medicinklinikens priméarjour pa 031-343 08 40 och
rapporterar patienten.

Ambulans kor patienten till Akutmottagning Mdélndal.
Foérnyad beddmning av patienten gors av jourlékare och
darefter stallningstagande till eventuell inlaggning och/eller
vidare utredning.
Patienter pa BolC/CT-lab som beddms med stor sannolikhet inte
ha stroke och som tillhor upptagningsomradet for Molndals
sjukhus men som &r for instabil for ambulanstransport kvarstannar
pa Sahlgrenskatomten for fortsatt handlaggning.

Patienter som genomgar reperfusionshbehandling (trombolys
och/eller trombektomi) &r kvar pa Sahlgrenska ett dygn for
Overvakning och kontroll-CT. Nar patienten har gjort en kontroll-
CT, rontgensvaret har bedémts av lakare och patienten bedéms
vara stabil kan hen skickas till det sjukhus hen tillhér geografiskt,
inklusive Molndal.

o Strokekoordinator kontaktar avd. 239 pa telefon 031-343 11
96 samma dag som patienten anlénder till Sahlgrenska
sjukhuset. Avd. 239 planerar for att patienten preliminart
kommer dit kommande dag.

Innan patienten flyttas dver till hemsjukhuset rapporteras
patienten Over enligt SBAR av ansvarig sjukskoterska till
sjukskoterska pa mottagande enhet, alternativt gors
dverrapportering via sa kallad lasrapport.

o Samordnare eller ansvarig skéterska pa avd. 239 meddelar
vardplatskoordinator att patient laggs in fran Sahlgrenska.
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o Transport bestélls av Sahlgrenska.

o Patienten skrivs in av avdelningslakare om patienten
kommer till avdelningen innan KkI. 16. Jourtid skriver
medicinjour prelimindrt in patienten med en mer utforlig
inskrivning dagtid av avdelningslékare, det viktigaste &r att
lakemedelslistan blir ifylld.

Ansvar

Verksamhetschef for att rutinen finns och foljer géllande forfattningar/lagar.
Ansvar for spridning och implementering har vardenhetschef och
vardenhetséverlakare.

Uppfoljning, utvardering och revision
Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar kopplad till
patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPRO.

Dokumentation

Styrande dokument arkiveras i SOFIA styrande dokument/mellanarkiv.
Redovisande dokument ska hanteras enligt sjukhusets géllande rutiner for
arkivering av allmanna handlingar.
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Information om handlingen
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