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Sangcykel MOTOmed Layson

Denna rutin galler for

Intensivvird och postoperativ vird Ostra, Omrade 5 Sahlgrenska
Universitetssjukhuset.

Revideringar i denna version

2026-03-17: Ny modell av singcykel. Uppdaterad
handhavandebeskrivning.

Syfte

Att beskriva handhavandet av sangcykel MOTOmed Layson.

Bakgrund

Passivt rorelseuttag for intensivvardspatienter har visat god effekt
och rekommenderas i flera studier (1—7). Det kan bidra till att
stimulera cirkulation, motorik, metabolism och sensibilitet samt
forebygga kontrakturer.

Med MOTOmed Layson sangcykel ges dven mojlighet till aktiv
cykling med bade armar och ben.

Indikationer och kontraindikationer

Patienter aktuella for sangcykling ar immobiliserade och forvantas
vara siangliggande i mer an tva dagar. Patienten behover inte vara
vaken eller aktivt delaktig vid den passiva delen av cyklingen.

Innan sangcykling paborjas bor patienten vara relativt stabil
avseende respiration och cirkulation. Behandlingen ska alltid
foregas av godkannande fran ansvarig lakare.

Eventuella kontraindikationer inkluderar cirkulatorisk instabilitet,
frakturer samt pagdende CRRT-behandling med CDK i ljumsken.
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Arbetsbeskrivning

Utrustning
e Siangcykeln forvaras i apparatforradet och behover inte sta
pa laddning nir den inte anvands.
o Maximal patientvikt ar 135 kg.

Tillvdgagangssatt

Férberedelser (bencykling)

1) Avlagsna fotgaveln fran singen. Kor fram cykeln till singens
fotanda.

2) Justera bredden pa korskenorna genom att dra
manoverspaken utét och at vanster. For in cykeln over sangen
och placera vadstoden ovanfor patientens vader. Vid behov kan
cykelns djup justeras med hjilp av justeringshjulet.

3) Tryck med foten pa pedalen for att fixera cykeln vid golvet.

4) Placera patientens ben i underbensstoden. Justera vid behov
djupet med hjalp av vredet (1). Knilederna ska vara latt bojda
under traningen. Anvand vid behov frottéhanddukar for att
forhindra att stabilisera benen och for att minska risken for
skavsar. Fixera fotter och ben med fixeringsbanden.

Forberedelser (armcykling)

1) Montera av benstoden genom att lossa remmarna fran
benstoden (6) och vrid upp dem i det hogsta laget med hjalp av
expandrarna (4). Lossa byglarna och dra benstoden rakt utat
(5).

2) Montera pa handtagen och las fast dem med byglarna (5).

3) Aktivera svangningsmojligheten med hjalp av vredet (3) och
darefter fastgreppet (2) nedanfor skarmen. Sviang cykeln till
onskad position och 1as fast den igen.

4) Kor fram cykeln till sidan av sangen och positionera
korskenorna under sangen.

5) Anvand handledsmanschetter vid behov for att fixera hander
med svagt grepp.
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Traning

1)

3)

4)

5)

Tryck pa av/pa-knappen i 6vre hogra hornet och vilj symbolen
for bentraning. Cykeln startar dd automatiskt med en passiv
hastighet pa 20 varv/minut och fortsatter tills traningen aktivt

avslutas genom att trycka pa den roda stoppknappen @

I passiv traningsdrift kan man med knappen dndra
varvtalet mellan 1—60 varv/minut.

I aktiv traningsdrift kan man med knappen dndra
motstandet frdn 0—20. Motstandet ar forinstallt pa o.

Tryck pa @ knappen for att stilla in en tid for traningen.

Tryck pa @ knappen for att aktivera ServoCykling. I detta
lage kan patienten cykla sjalv med assisterad hjalp av
cykeln. Om patienten inte kan eller orkar tar cykeln automatisk
over igen.
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Rengoring

Torka av cykeln med ytdesinfektion 70 % mellan varje patient.

Ansvar

Personalen p4 Intensivvard och Postoperativ vard Ostra ansvarar
for att arbeta utefter denna rutin. Vardenhetschefen och
vardenhetsoverlakaren ansvarar for att rutinen ar kiand och foljs.
Verksamhetschefen ansvarar for att rutinen finns och foljer
gallande forfattningar och lagar.

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar
kopplad till patient. Ovriga avvikelser fran rutin rapporteras i Med
Control PRO.
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