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DT multitrauma pa
Radiologimottagningen
Alingsds Lasarett

Syfte

Att tydliggora vilka forberedelser som kravs infér DT multitrauma,
savil som att tydliggora hur Radiologimottagningen pa Alingsas

lasarett hanterar undersokningen.

Patientforberedelser

Infor datortomografiundersokningen skall patientens smycken,
horapparater, savil som kladesplagg innehallandes metall,

avlagsnas.

Patienten skall erhalla en perifer venkateter (minst 1,3 mm)

tillganglig for kontrastmedelsadministrering.

Remiss

I remissen skall det framga om patienten inte far lyfta armarna. I
ovriga fall skall patienten i storsta mgjliga mén lyfta armarna
ovanfor huvudet, eller armarna placeras pa avsedd traumakudde

for att minska risken for artefakter pa bilderna.

Kreatinin

Kreatinin invantas inte for DT traumalarm, forutsatt att
traumaledaren inte beslutat att invinta provsvaret. Detta skall i sa

fall framga i remissen.
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Konventionell rontgenundersdkning

Komplettering med konventionell rontgenundersokning for
perifera extremiteter skall i forsta hand inte utforas i samband
med DT multitrauma. Utférande av konventionell
rontgenundersokning sker i samrad med traumaledare. Om
mojligt bor patienten inte vara fixerad vid den konventionella
undersokningen for att underlatta bildtagning. Detta forutsitter
en tydlig kommunikation mellan traumaledare och ansvarig
rontgensjukskoterska. Patienten kan i de flesta fall aterga till
Akutmottagningen efter DT multitrauma och invanta
rontgenutlatande innan den konventionella

rontgenundersokningen genomfors.

Traumalarm - niva 1

Akutmottagningen kontaktar Radiologimottagningen pa
tel. 0322 — 22 63 35 och meddelar att man har ett traumalarm

niva 1. Detta klassas som en urakut undersokning.

e Rontgensjukskoterskan ser till att tomma
undersokningsrummet sa fort som maojligt.

e Narkosvagnen skall finnas tillginglig i
undersokningsrummet.

e Kontrastmedelsinjektorn skall laddas och fardigstallas for

att anvandas.

Traumalarm - niva 2

Bedomning av patienten gors pa Akutmottagningen och
undersokningen skall behandlas som akut och goras skyndsamt,
men klassas ej som ur-akut. Narkosvagn behover inte finnas i

undersokningsrummet.

Tillvdgagangssatt
e Remiss skall finnas innan patienten anlander till

Radiologimottagningen.
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I de fall remiss saknas nar patienten anlént till
Radiologimottagningen skall manuell registrering
tillampas. Se sarskilt anvisning for respektive modalitet.
Om registrering av patient sker manuellt skall
undersokningen kopplas ihop med RIS och PACS. Detta
kan goras i ett senare skede. Se sarskild anvisning.

Om undersokningen inte kopplats till RIS och PACS skall
ansvarig radiolog informera traumaledaren om utlatandet
muntligt eller faxa ett skriftligt utlaitande om radiolog ar pa
plats.

Nar undersokningen ar kopplad till RIS och PACS skall
utlatandet skrivas in och signeras som vanligt.
Akutmottagningen kontaktar Radiologimottagningen och

informerar om att patienten ar pa vag.

Koppla undersdkning till RIS och PACS

Sok upp patienten i RIS och skriv ner remiss- och
undersokningsnummer.

Ga in i PACS informationsfonster och sok pa det
personnummer som angetts pa modalitet.

Om undersokningen hamnat pa ratt patient, men pa ett
felaktigt kort kan man manuellt flytta bilderna till avsett
undersokningskort.

Om personnumret skrivits in felaktigt kommer bilderna
hamna under fliken ”Systemarbetslistor” a "ALI Alingsas” a
”RIS info saknas Alingsas”

Hogerklicka pa aktuell undersokning under
“Patienthistorik” och valj ”Administration” och darefter
”Undersokningsadministration”.

Valj ”Kopiera innehallet i denna undersokning till en annan

undersokning” och klicka pa “nasta”.
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e Skriv in remiss- och undersokningsnummer till den remiss
som undersokningen skall flyttas till. Kontrollera att namn
och personnummer stimmer.

e Kontrollera att den aktuella remissen innehaller ratt bilder.

e Skriv in eventuell kontrast.

e Stoppa och skicka undersokning. Se till att datum och

tidpunkt f6r undersokningen ar korrekt.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
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