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IK Nära – rutin för 

dagvårdsverksamheten på 

Infektionskliniken 

IK Nära är beläget på avdelning 303 med två rum som är dedikerade 

till öppenvårdspatienter. Patienter kommer  att kunna bokas in mellan 

kl. 08.00–17.00 alla dagar i veckan. Sex patienter/dag, dvs tre 

patienter/rum kan bokas in maximalt. 

OBS. Vid start 1 december kommer endast två patienter/dag kunna bokas. En 

successiv upptrappning av patientantal till sex patienter/dag kommer att ske 

närmsta 2 månaderna 

En specialistläkare är ansvarig för patienterna på IK Nära samt två 

slutenvårdsplatser. Det finns en separat schemarad i Medinet för 

läkaren på IK Nära (avd 303 UL 1/IK Nära). Läkare på denna rad 

ansvarar för signering av provsvar och undersökningar utförda på IK 

Nära. Överläkaren på avdelning 303 är huvudansvarig för IK Nära och 

ska vara tillgänglig för avstämning för IK Nära läkaren. 

Kriterier för vård och behandling på IK 
Nära 

• Patienter som är aktuella för IK Nära är patienter som 

redan vårdas på Infektionskliniken eller som identifieras av 

konsulterna på de olika sjukhustomterna. Ansvarig 

överläkare på respektive avdelning identifierar lämpliga 

patienter. 
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• Patienten ska stå på stabil och tolererad antimikrobiell 

behandling och allmäntillståndet ska vara stabiliserat och 

inte kräva samma täta bedömningar som inom 

slutenvården. 

• Patienten ska kunna kan ta sig till och från sjukhuset på 

egen hand. 

• Innan beslut om fortsatt intravenös antibiotikabehandling 

tas, måste möjligheten till användning av perorala 

antibiotika noggrant ha övervägts. 

• Patienten ska ha en adekvat infart (CVK, PVK alt. Midline). 

Kan sättas av IK Nära läkare. 

Exempel på patienter som kan vara aktuella för IK 
Nära är: 

- Patienter som kommit en bit in i behandlingen av 

endokardit och som behöver fortsatt intravenös antibiotika 

- Patienter med S aureus bakteremi och fortsatt behov av 

intravenös antibiotika 

- Patienter med urinvägsinfektioner orsakade av resistenta 

bakterier där det inte finns perorala behandlingsalternativ 

- Patienter med diagnoser som behöver en viss tids 

intravenös antibiotika innan övergång till peroral 

antibiotika, tex hjärnabscesser, pleuraempyem och vissa 

mjukdels- och skelettinfektioner 

- Patienter med neutropen feber 

- Patienter med covid-19 som behöver intravenös behandling 

med remdesivir 

- Patienter med invasiva svampinfektioner som behöver 

intravenös långvarig behandling 

- Patienter som står på peroral antibiotika, men som av 

andra skäl (tex såromläggning, väntan på utredningar, 

POET-patienter) inte bedöms vara utskrivningsklara 

- Patienter som kommer för rabiespostexpositionsprofylax 
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Sticktillbud och patienter som ska bedömas på Infektionskliniken på 

jourtid ska fortsatt omhändertas på Nattmottagningen, avdelning 301. 

Följande antibiotika kommer att finnas tillgängliga som 24-timmars 

infusion via elastomerisk pump: 

- Kloxacillin, 4,8¬ – 13,4g 

- Bensyl-pc, 3,6 – 14,4g 

- Piperacillin/tazobactam, 12/1,5g och 16/2g 

- Vancomycin, 1,2 – 4,8g 

Ansvarig överlämnande läkare säkerställer att det finns en behandlingsplan 

med diagnos, planerad antimikrobiell behandling med dosering och med tydlig 

ordination i läkemedelsmodulen i Melior i slutenvården. Läkare på IK Nära 

aktiverar ordinationen i öppenvårdstillfället. I slutanteckningen från 

slutenvården ska det finnas en tydlig plan vad gäller behandlingslängd och 

planerad uppföljning med provtagning, undersökningar och återbesök till 

läkare. 

Om patienten remitteras till IK Nära från en annan klinik blir det IK 

Nära läkaren som ansvarar för planerad provtagning och uppföljning 

efter utskrivning från dagvårdsverksamheten. 

Patienten ska ha en adekvat infart och en uppdaterad vård- och 

läkemedelsberättelse. 

Om patienten behöver komma in för en bedömning på jourtid, sker 

detta på ett av rummen som är avdelade för IK Nära. Detta sker efter 

kontakt med primärjour/bakjour som också avgör om bedömningen 

kan vänta till dagtid. Om behov av inläggning uppstår, ska patienten i 

första hand läggas in på avdelning inom Infektionskliniken efter 

bedömning av ansvarig läkare (specialistläkare IK Nära vardagar och 

primärjour jourtid). OBS! Vid kraftig försämring kan patienten behöva 

hänvisas till en akutmottagning. Om det är fullt på kliniken, kan i 

nödfall ett av rummen för IK Nära användas över natten. 

På helger sker ingen regelrätt rond av patienter inskrivna på IK Nära. 

Vid behov kontaktar ansvarig sjuksköterska primärjour/bakjour för 

avstämning. 

Rubrik: IK Nära – rutin för dagvårdsverksamheten på Infektionskliniken

Dokument-ID: SU9784-44644612-171

Version: 1.0



 

 4 (4) 

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet. 

Granskare 

Aylin Yilmaz, överläkare 

Susanne Woxenius, överläkare 

Rubrik: IK Nära – rutin för dagvårdsverksamheten på Infektionskliniken

Dokument-ID: SU9784-44644612-171

Version: 1.0



 

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet. . 

 

 

Information om handlingen 

Handlingstyp: Rutin 

Gäller för: Verksamhet Infektion  

Innehållsansvar: Anna Grahn, (annpe88), Verksamhetschef 

  

Godkänd av: Anna Grahn, (annpe88), Verksamhetschef 

Dokument-ID: SU9784-44644612-171 

Version: 1.0 

 

Giltig från: 2025-11-27 

Giltig till: 2027-11-27 

 


