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Revideringar i denna version

Inga.

Syfte

Rutinen syftar till att ge en enhetlig vard samt dokumentation baserad pa kunskap, erfarenhet och
forskningsresultat. Att systematisera och effektivisera omvardnadsarbetet och sékerstélla patientens
vard och omhéandertagande pa ett optimalt satt, samt att forebygga risker och tidigt identifiera brister.
Samt underlatta introduktionen av nya medarbetare.

Ansvar

Medicinskt ansvarig sektionschef pa enheten ar tillsammans med vardenhetschefen pa enheten
ansvarig for att rutinen &r kand och foljs.
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ADMINISTRERING

GES ENBART PA LAKARORDINATION

Trandate injektionsvéatska 5mg/ml, flaska om 20 ml.

Aktiv substans i Trandate &r labetalol. Utdver en oselektiv
B-receptorblockerande effekt har labetalol en selektiv
al-receptorblockerare.

Trandate sanker blodtrycket genom att minska det perifera motstandet
och genom att minska stresshomonernas effekter pa hjartat.
Hjartfrekvensen sanks mindre vid labetalolbehandling an med flertalet
B-receptorblockerare

Maximal effekt nas oftast inom 5 minuter efter administrering. FASS.

Hypertoni

Hypotension, 6verkanslighetsreaktioner sdsom rodnad, klada,
och dyspné. Forhojda levervarden.

Verapamil v g se FASS.

Obstruktiv lungsjukdom, obehandlad hjartinsufficiens och kardiogen
chock, AV-block Il och 1l samt sjuk sinusknuta.

Injektionsvatskan ar bruksfardig.
Normaldos 5 mg (1ml). Kan upprepas vid behov.

Langsam intravenos injektion, patienten skall ligga ner vid
administrering.
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Uppfdljning, utvardering och revision

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 uppféljning.

Utvardering och revidering av rutindokumentet ska ske senast tva ar efter godkannande. Ansvar for
revidering har avd 12-25 rutinansvarig tillsammans med vardenhetschefen.

Dokumentation

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

Kunskapsoéversikt
FASS.

Granskare/arbetsgrupp
Andreas Westerlind, Vardenhetsiéverlakare Thorax
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