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Rutin
Galler for: Verksamhet Hybrid och intervention, Lakare karlkirurgi, Avdelning Giltig fran: 2025-10-06
138 karlkirurgi Giltig till:  2027-10-06

Innehallsansvar: Sofia Stromberg, (sofut), Sektionschef
Granskad av: Sofia Strémberg, (sofut), Sektionschef

Godkand av: Sophie Lindgren, (sopli2), Verksamhetschef

Denna rutin géaller for

Patienter som behandlas med lokal trombolys inneliggande pa avdelning 138
SU/Sahlgrenska

Revideringar i denna version
e Rutin galler for.

Arbetsbeskrivning - Omvardnadsatgarder
INFOR UNDERSOKNINGEN
Information
Patienten far information av sjukskoterska angaende:
e Avdelningens rutiner
Svalt
Vard p& CIVA
Vard pa avdelningen 1-3 dagar
KAD
Smartlindring
Patienten skall kanna delaktighet och trygghet i sin vard. Han/hon skall kunna
medverka och ta ansvar for sin vard utifran sina resurser.

Preoperativa forberedelser
Inskrivning
Patienten kommer ofta akut och skall da vara inskriven av tjanstgérande kirurg.
Karlkirurg skall vara kontaktad innan patienten laggs in pa avdelningen.
Sjukskoterska har ett inskrivningssamtal enligt VIPS
e Kontrollera patientens ID och stam av med ID-Band
o Remiss skall vara skicka till rontgen fér behandling
e Innan en planerad trombolysbehandling paborjas skall CIVA kontaktas for att
kontrollera att det finns en plats dar for under behandling. Finns ingen plats
pa CIVA kan ingen trombolysbehandling paborjas. Ansvarig karlkirurg
kontrollerar detta.
e Ansvarig sjukskoterska ser till att journalen ar komplett.
e Fyllichecklista for preoperativomvardnad i Melior.

Dokumentation i Melior
¢ Inskrivningssamtal sker enligt VIPS och dokumenteras i Melior under
ankomstsamtal och vardplan upprattas vid behov
e Patientbakgrund + tillagg, uppmarksamhetsinformation fyllas i/uppdateras
e Riskbeddmning géras pa patienter dver 65 och vardplan upprattas vid behov
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Blodprover

Hb,LPK,TPK

Na,K, Kreatinin

APTT, PK samt Fibrinogen
Blodgruppering samt BAStest.
Korstest vb bestéll 2 enh.

Antibiotikaprofylax
Ej aktuellt

Antikoagulationsbehandling
Enligt individuell ordination

Allergi

Vid allergi mot jod se

"KM Premedicinering vid misstankt eller konstaterad kontrastmedelséverkanslighet
for overkanslighet for kontrastmedel”.

Fraga om patienten tidigare reagerat avvikande mot kontrastmedel.

Premedicinering
Enligt generell ordination
— T. Alvedon 500mg 2 stk
— T.Oxascand 5 mg > 70 ar.
— T.Oxascand 10 mg < 70 ar.
Obs! Kontrollera allergier innan du ger lakemedlet, evt kontakta lakare fér annan
ordination

Vid diabetes
Kontrollera blodsocker och ge insulin efter ordination.
Koppla alltid 1 liter Glucos 50 mg/ml

Mediciner
Ge ordinarie mediciner pa ordination

Andning/Cirkulation

e blodtryck, puls, temp, langd och vikt.

e Ankeltryck bilateralt. Markera punkt dar du far signal med markeringspenna
pa foten.
Kontrollera att alla prover ar klara samt att blodgrupp och BAS-test finns
Kontinuerliga kontroller av varme, farg, kdnsel och rérlighet
Status dokumenteras i ankomstsamtalen under cirkulation.
Markera med tusch kyla-varme gransen
Vid férandring/férsdmring kontakta ansvarig karlkirurg for att eventuellt
skynda pa behandlingen.

Hud
o Kontrollera hudkostymen i ljumskar samt extremiteter.
e Dokumentera ett status under "hud”
e Dubbel dusch med Descutan
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e Satt tvd PVK (en gron och en rosa)

Smarta

Smartlindring endast enligt ordination

Obs! Viktigt att observera smartan da detta kan vara ett tecken pa tilltagande
ischemi.

Kontinuerlig forfragan om patientens sméartstatus.

Nutrition
Svalt infor trombolysbehandling

Infusion
e Koppla 1 liter Buffrad Glucos 25 mg/ml
e Vid diabetes: Koppla 1 liter Glucos 50 mg/ml. Ordination for insulin.
¢ Infusionsordination enlig generell ordination.

Aktivitet

Informera om vikten av tidig mobilisering efter ingreppet for att undvika
komplikationer av langvarigt sanglage som kan leda till lunginflammation,
urinvagsinfektion och tromboser.

Elimination

Information om varfér KAD behdvs i samband med behandlingen.
Urinmatning: Viktigt med kontroll av diures, sarskilt under sanglage.
KAD Nr: 14, 10 ml sterilt vatten kuff. Dokumenteras av den som utfor
katetriseringen.

EFTER BEHANDLINGEN
Dokumentation i Melior
Nar patienten kommer fran CIVA uppdateras omvardnadsstatus.

Komplikationer
e Blodning fran insticksstalle: komprimera och kontakta ansvarig karlkirurg
e Ischemi: Vid férandringar i cirkulationsstatus kontakta ansvarig karlkirurg

Andning/Cirkualtion
e Kontinuerlig kontroll av varme, farg, kansel, rorlighet samt smarta pa det
behandlade benet.
Viktigt att observera smérta i vadmuskeln r/t kompartment risk
Status dokumenteras i omvardnadsjournalen.
Vid férandring kontaktas ansvarig karlkirurg
Blodtryck dag 1 x 1 samt vb
Ankeltryck bilateralt postop dag 1
(Dag 1 raknas den dag patienten aterkommer till vardavdelningen)
e Hb vends kontroll dag 1 + ytterligare vid behov

Hud
e Inspektion av instickstalle i ljlumskarna: vid hematom markera med tusch
samt kontrollera Hb
e Har patienten en femostop — f6lj ordination fran rtg (vg se pm perifera karl)
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Smarta
e Smartlindring enligt ordination eller generell ordination
e Patienten skall ej behtva ha nagon vark utan fa hjalp med adekvat
smartlindring
e Patienten skall kanna trygghet av narheten till personal som har kunskap om
smartlindring

Nutrition
e Nar behandlingen ar avslutad och patienten atervander fran CIVA far
patienten ata och dricka
e Vatskelista vid behov

Aktivitet
¢ Fri mobilisering enligt rontgenprotokoll individuell variation kan férekomma.

Elimination
e KAD ut nar sadnglage ej langre ar aktuellt
e Sa fort som mojligt nar patienten kommer ater fran CIVA informera om att det
ar viktigt att de dricker mycket for att undvika urinvagsinfektion
e Kontrollera att de kan kissa inom 6 timmar sa att blasan ej évertanjs. Om de
ej kan kissa, kontrollera med bladderscan och vid behov (> 400 ml) tappa
urinblasan pa urin

Utskrivning
e Utskrivningssamtal med avdelningslakare
Utskrivningssamtal av sjukskoterska, samt skriftlig patientinformation.
Aterbesok om cal manad
Information om inspektion av ljumskar
Eventuellt recept pa antikoagulantia
Dokumentera ljumskstatus/insticksstélle vid utskrivning.
Ev. remiss for suturtagning till distriktsskoterska
Slutanteckning dokumenteras i Melior innan hemgang

Syfte

Att ge en enhetlig vard som ar baserad pa kunskap, erfarenhet och
forskningsresultat. Att systematisera och effektivisera omvardnadsarbetet. Att
sakerstalla patientens vard och omhéandertagande pa ett optimalt satt. Att minska
risken for att fel och brister uppstar samt att underlatta introduktionen av nyanstallda
och for att underlatta inférandet av ny kunskap pa avdelningen. Programmet ar en
riktlinje for att ge en god vard med hog kvalitet till samtliga patient. Det ar viktigt att
komma ihag att alla ar enskilda individer som kraver sin egna individuella
omvardnad.

Ansvar

Medicinskt ansvarig sektionschef pa enheten ér tillsammans med vardenhetschefen
pa enheten ansvarig for att rutinen ar kand och foljs.
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Uppfdljning och utvardering

Awvikelse fran rutinen ska dokumenteras i patientjournalen och intraffade negativa
handelser ska rapporteras i avvikelsesystemet Med Control Pro dar aktuell linjechef
ansvarar for utredning, atgard och uppfoljning.

Utvardering och revidering av rutindokumentet ska ske minst vartannat ar efter
godkannande. Ansvar for revidering har avd 138 rutinansvarig tillsammans med
vardenhetschefen.

Relaterad information
PM for perifera karl

Dokumentation

Styrande dokument arkiveras i Barium. Redovisande dokument ska hanteras enligt
sjukhusets gallande rutiner for arkivering av allménna handlingar.

Granskare/Arbetsgrupp
Sofia Stromberg SEK
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Verksamhet Hybrid och intervention, Lakare
karlkirurgi, Avdelning 138 karlkirurgi

Innehallsansvar: Sofia Stromberg, (sofut), Sektionschef
Granskad av: Sofia Stromberg, (sofut), Sektionschef
Godkiand av: Sophie Lindgren, (sopli2), Verksamhetschef
Dokument-ID: SU9777-819499373-236

Version: 14.0

Giltig fran: 2025-10-06

Giltig till: 2027-10-06



