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PM: Omhandertagande av patienter med
infektionssymtom pa sjukhuset i Solleftea

1. Inledning — bakgrund och syfte

Solleftea sjukhus saknar IVA-beredskap. Detta dokument sammanfattar gemensamma
principer for omhédndertagande av patienter med missténkta eller konstaterade
infektionssymtom i Sollefted, fran forsta vardkontakt till beslut om vardniva.

Syftet &r att:

o Sékerstilla att patienter med hog risk for snabb forsdmring far vérd vid sjukhus
med [VA-beredskap, samtidigt som patienter med tydliga
behandlingsbegriansningar omhindertas pd en vardniva som &r forenlig med
deras vardmaél

o Mgjliggora trygg lokal vird for patienter med lag risk for snabb forsdmring

o Skapa tydlighet och samsyn mellan ambulans, akutmottagning och
vardavdelningar

Dokumentet dr uppdelat i tre delar:
1. Prehospitalt omhédndertagande
2. Patienter som soker direkt i luckan
3. Omhiéndertagande efter klinisk bedomning

2. Prehospitalt omhandertagande

2.1 Definition av infektionsmisstanke

Infektionsmisstanke fattas av ambulanssjukskdterska utifrdn RETTS, baserat pa
kombination av ESS (symtombild) och vitalparametrar (VP).

2.2 Grundldggande princip for ambulansdirigering

o Ambulansdirigering baseras pa RETTS
o ROd RETTS: Indikerar tillstdnd som kridver omedelbar medicinsk beddmning

och handliggning.
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e Orange RETTS: Indikerar tillstdind som kréver skyndsam medicinsk bedomning,
med tydligt avvikande vitalparametrar eller alarmsymtom.

Ovriga RETTS-firger (gul, gron): Indikerar tillstind dir bedomning kan ske
utan omedelbar eller skyndsam handldggning och dér risken for snabb
forsamring beddms som léagre.

2.3 Dirigering
e Rad eller orange RETTS: Patienten dirigeras i typfallet direkt till sjukhus med
IVA-beredskap. Undantag: Se sdrskilda 6verviganden i avsnitt 2.5
o Gul eller gron RETTS: Patienten kan prelimindrbedomas pé Solleftea sjukhus
enligt kapitel 4

2.4 Prehospitala atgarder

Ambulansen har mojlighet till vissa stabiliserande dtgérder under transport, sasom
vitsketillforsel och syrgas, men inte till blododlingar eller antibiotikabehandling.
2.5 Sarskilda dvervdganden

Patienter med sedan tidigare kénda behandlingsbegriansningar som exkluderar hogre
vardniva som IVA/IMA kan i typfallet bedomas lokalt pd Sollefted sjukhus oavsett
RETTS-farg.

Om sédana behandlingsbegrinsningar inte finns dokumenterade skall
ambulanssjukskoterskan fora dialog med medicinbakjour 1 Sollefted innan beslut om
dirigering fattas. Detta géller sdrskilt nér:

o Patienten bor pa sirskilt boende
o Patienten har pagdende hemsjukvérd
e Ambulanssjukskdterskan av annat skil bedomer att hogre vardniva sannolikt
inte skulle gagna patienten
Dialogen syftar till gemensam beddmning av vardniva utifran patientens
allméntillstand, vardmal och forvéntad nytta av sjukhusvard pa hogre virdniva

3. Patienter som soker direkt i luckan

3.1 Triagering
o Triagering sker med RETTS. Se kapitel 2.2 for definitioner

3.2 Handlaggning

Patienter med rod RETTS
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Bestill snarast ambulans till ndrmaste sjukhus med [V A-beredskap (undantag
for patienter med dokumenterade behandlingsbegrasningar och/eller diar [IVA-
vard inte bedoms aktuellt.)

Péborja omedelbart stabiliserande atgiarder och handlagg patienten
Dokumentera triage, vitalparametrar och vidtagna atgéarder

Om patienten stabiliseras pd initiala atgérder och bedoms kunna vérdas lokalt pa
Solleftea sjukhus, kan ambulansbestillningen avbokas efter samrad med
medicinbakjour

Patienter med orange RETTS

o Patienten tas skyndsamt in pd akutmottagningen for initiala stabiliserande
atgirder, i syfte att snabbt forbéttra patientens tillstdnd utan att fordroja
stallningstagande till vidare transport, sdsom vitska, syrgas, blododling och
antibiotika

« Atgirderna syftar till stabilisering och snabb bedémning, inte till fullstindig
utredning

e Ingen vidare utredning (t.ex. radiologi) genomfors

e Om patienten efter dessa atgérder inte kan klassas om till gul eller gron RETTS
ska akut ambulans omedelbart bestéllas till sjukhus med I'VA-beredskap

Patienter med gul eller grén RETTS
o Handldggs enligt riktlinjer f6r vardnivibedomning 1 kapitel 4

4. Omhandertagande efter klinisk bedomning pa Solleftea sjukhus

4.1 Bakgrund och syfte

Efter klinisk bedomning pa akutmottagningen i Solleftea ska stdllning tas till fortsatt
vardniva. | franvaro av IVA ir det centralt att identifiera patienter som kan vardas tryggt
pé vardavdelning lokalt respektive patienter som bor styras till sjukhus med hogre
vardniva.
Syftet ar att:

e Mojliggora trygg lokal vérd for patienter med 14g risk for snabb forsdmring

o Minska risken for inldggning av patienter med potentiellt [VA-behov

o Sikerstdlla samsyn mellan akutmottagning och vardavdelning

4.2 Grundldggande principer fér vardnivabedomning
e Vérdnivabedomning baseras pa klinisk helhetsbedomning i kombination med

NEWS och RETTS
o Poingsystem ér viktiga stodverktyg men kan inte ensamma avgdra vardniva
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o Klinisk stabilitet, forsamringsrisk och forvintad virdnytta dr avgorande faktorer

4.2.1 Clinical Frailty Scale (CFS)

e Clinical Frailty Scale &r ett validerat verktyg for att uppskatta grad av skorhet
hos vuxna patienter, baserat pa funktionsniva, sjalvstandighet och komorbiditet
Skalan striacker sig fran 1 (mycket vital) till 9 (terminalt sjuk)

e CFS kan anvindas som stdd vid beslut om vérdniva, sérskilt hos dldre patienter
och patienter med komplex sjukdomsbild

e Patienter med CFS 6-9 bedoms generellt ha 1ag sannolikhet att gynnas av hogre
vardnivé eller intensiv behandling

e Bedomningen ska alltid goras 1 kombination med klinisk helhetsbedomning,
aktuellt tillstdnd och patientens vardmaél

4.3 Inldaggning i Solleftea — inklusionskriterier

Patienter med infektionssymtom kan i regel vardas i Sollefted vid:
o Stabila vitalparametrar
e Avsaknad av uttalad organdysfunktion (t.ex. konfusion, svar njursvikt, uttalad
laktatstegring)
o Beskedliga laboratorieavvikelser
o Klinisk bedomning som talar for lag risk for snabb forsdmring

Observera: Behandlingsbegrinsningar ska alltid beaktas och vdrdnivén ska vara forenlig
med patientens virdméal samt rymmas inom virdavdelningens kompetens.

4.4 Exklusionsprinciper — patienter som inte bor vardas i Solleftea

Patienter bor inte virdas i Solleftea vid:
o Pdgéende eller hotande uttalad organdysfunktion
o Kvarstéende instabilitet trots initiala tgérder motsvarande rod eller orange
NEWS/RETTS
o Behov av avancerat andningsstdd, vasopressor eller kontinuerlig dvervakning
motsvarande IMA/IVA
o Patienter med nedanstdende misstanke bor 1 typfallet inte virdas 1 Solleftea:
o Meningit
Nekrotiserande fasciit
Ledinfektion
Immunsupprimerade patienter

O O O

5. Samlad slutsats

o Patienter med rod eller orange RETTS, klinisk instabilitet eller hog risk for
snabb forsdmring ska i typfallet styras till sjukhus med I'VA-beredskap.
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Undantag giller for patienter med dokumenterade beslut om
behandlingsbegriansningar eller dir intensivvard inte bedoms gagna patienten
Kliniskt stabila patienter med beskedliga laboratoriefynd bedéms kunna vérdas
lokalt pa Solleftea sjukhus.

o NEWS, RETTS och CFS ér viktiga stodverktyg men kan inte enskilt avgora
vardniva. En klinisk helhetsbedomning ar central for att omhindertagande ska
optimeras

e Tydliga och gemensamma rutiner for prehospital styrning, handldggning av
patienter som soker 1 luckan samt virdnivibedomning efter klinisk bedémning
ar avgorande for en sdker och dandamalsenlig vard
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