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Beskrivning

240110 Uppfodljning: Om den delegerade inte klarar
kunskapstest 1 och 2 maste det ga skalig tid
ca ett ar innan kunskapstest kan goras igen.
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Bakgrund

Rutinerna har uppréttats for att fortydliga processen for delegering vid insulingivning och
blodsockerkontroll. | ”Riktlinjer fér delegering” &r delegeringsprocessen tydliggjord och ska
foljas vid alla delegeringar som utfardas.

Syfte
Syftet med rutinerna &r att sékerstélla ett patientsékert delegeringsforfarande.

Mal
Malet &r att alla patienter med behov av insulin och/eller blodsockerkontroller ska fa en saker
insulinbehandling.

Delegering

Med hansyn till kraven pa vard av god kvalitet och hog sakerhet for patienterna staller varje
delegeringsbeslut mycket stora ansprak pa gott omdéme, goda kunskaper och noggrannhet
hos saval den som delegerar som den som genom delegering mottar en medicinsk
arbetsuppgift.

Delegeringsprocessen bor innefatta kartlaggning av behov av delegerad personal,
tydliggdrande av flodet i processen, planering av hur man hanterar delegeringar nar den som
delegerat insatsen avslutar sin tjanstgoring pa enheten.

En delegering ska innefatta:

teoretisk genomgang
kunskapstest

praktisk genomgang
beslut om delegering
uppfdljning av delegering

Ansvarsfordelning

Vardgivaren

Vardgivaren ansvarar for att den halso- och sjukvard som bedrivs uppfyller kraven i hélso-
och sjukvardslagen pa god vard.

Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS)

MAS har ansvar for att beslut om att delegera ansvar for insulingivning ar patientsakert.
MAS ansvarar dessutom for att:

o Riktlinjer och rutiner uppréttas och revideras.
o Kontrollera att riktlinjer och rutiner ar ké&nda och foljs.
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Enhetschef

Enhetschef ska ha kunskap om och félja géllande riktlinjer for delegering.

Enhetschef och legitimerad personal ska samverka for att uppratthalla en god patientsékerhet
och skapa trygghet for bade de medarbetare som utfor uppgiften och for patienterna.

Genom att:

Ha kunskap om vilka medarbetar som har insulindelegeringar och planera
verksamheten sa att delegerade uppgifter kan utforas. Om sa inte ar mojligt snarast
informera sjukskoterska. OBS! Semesterperioderna.

Stréva efter kontinuitet.

Ge medarbetare tid for utbildning och kompetensutveckling.

Informera vid nyanstallning och kontinuerligt minst en gang per ar alla medarbetare
om risker och rutiner vid hantering av stick- och skérskador.

Informera medarbetar om avvikelsehantering/-rapportering.

Kontakta sjukskoterska vid avvikelser. Vid allvarliga avvikelser snarast informera
MAS.

Sjukskoterska

Sjukskaterska ska ha kunskap om och félja géllande riktlinjer for insulindelegering.
Sjukskaterskan ska:

Ha bade formell och reell kompetens for att utfora uppgiften som ska delegeras.
Forsakra sig om att mottagaren av delegeringen har tillracklig kunskap fér uppgiften,
reell kompetens, och kan utféra den pa ett sékert sétt.

Forsékra sig om att handledning/instruktion sker i sadan takt och form att den som tar
emot arbetsuppgiften blir séker och trygg i utférandet.

Kontinuerligt bevaka och félja upp arbetsuppgiftens utférande i enlighet med
riktlinjerna for delegering och lakemedelshantering.

Aterkalla delegering om uppgiftsmottagaren inte utfor delegerad arbetsuppgift pa ett
satt som ar forenat med god och saker vard.

Rapportera avvikelser i avvikelsesystemet. Vid allvarliga avvikelser snarast informera
MAS.
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Omsorgspersonal

Omsorgspersonal ska ha kunskap om och félja gallande riktlinjer for insulindelegering.
Omsorgspersonal ska ha:
e Anstéallning i kommunen eller via LOV eller annan privat utforare.
e Kunskap om basala hygienrutiner
e Fatt utbildning av diabetessjukskaterska, individuellt eller i grupp, om
diabetessjukdomarna samt iordningsstallande och administrering av insulin med penna
och blodsockerkontroller infor eventuell delegering.
e Godkant resultat i kunskapstest. Kunskapstestet ska utforas enskilt pa arbetsplatsen.
e God kannedom om enheten och vilken patient delegeringen géller.
e Ha god kunskap om hantering av stick- och skérskador.
e Folja riktlinjerna for avvikelserapportering
e Vid hélso- och sjukvardsavvikelser kontakta leg. personal.

Allmant om delegering for insulingivning och blodsockerkontroll
e Endast insulingivning med penna far delegeras

e Insulingivning ska delegeras tillsammans med blodsockerprovtagning. Kontroll av
blodsocker kan delegeras separat.

e Underskoterskeutbildning ar 6nskvard. Sjukskoterska kan ocksa gora en individuell
beddmning om lamplighet fér omsorgspersonal som saknar formell kompetens som
underskoterska.

e Endast tillsvidareanstalld medarbetare och de med vikariat langre &n tre manader far
delegeras.

e Under semesterperiod kan delegering ske till ; Underskdterska om hen tidigare har
erfarenhet av insulingivning och blodsockerkontroll eller vardbitrade/ underskéterska
med reell kunskap genom att sjalv ha insulinbehandlad diabetes eller har barn med
diabetes.

Detta far inte delegeras
¢ Insulingivning till patient med instabilt/svangande blodsocker.
e Beddmning av ndr “vid behovs insulin” ska ges.

e Var restriktiv med att delegera nar patient har olika sorters insulin. Tank pa
forvaxlingsrisken.

e Insulin som ges med spruta.
e Delegering far inte ske till studerande.
e Veckoinjektioner av insulin/blodsockersankande ldkemedel far inte delegeras.

e Var forsiktig med att delegera nya preparat som kréver observation av patient
avseende biverkningar. Se i FASS.

Checklista
Infor delegering av iordningstéllande och administration med insulinpenna samt
blodsockerkontroll:

e Diabetes typ 1 och typ 2
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Olika typer av insulin och deras verkningssatt, biverkningar, risker, konsekvenser,
forvaring och hallbarhet.

Symtom och atgarder vid hypo- respektive hyperglykemi
Ordinationsunderlag
Information om aktuell patients insulin.

Genomgang

av.

Insulinpenna

Injektionsteknik (saker for bade patient och personal)
Injektionsstallen samt komplikationer vid injektion.
Riktlinjer for hantering av stick- och skarskador.

Blodsockermétarens funktion och provtagningsteknik. Genomgang av hur matresultat
tolkas.

Praktisk injektionsgivning

Till pat

ient under sjukskoterskans éverinseende vid minst 2 tillfallen.

Informera om och kontrollera att omsorgspersonal utfér nedanstaende praktiska moment vid

insulin
[ ]
[ ]

Uppf

givning/blodsockerkontroll:

Foljer basala hygienrutiner.

Kontrollerar att patienten mar bra. Om patienten inte gor det, ska blodsocker tas.
Kontrollerar signeringslista och ordination i e-lakemedel. Lakemedelslista finns i
HemDok.

Kontrollera att personal har kunskap om handhavande med signering av insulin i
appen e-lakemedel.

Signera innan insulinet ges.

Dubbelkontrollera alltid att det &r ratt insulin.

Utfor en korrekt insulingivning.

Ger mat efter insulingivning.

Kontrollera dagligen patientens fotter t ex nar strumpor tas av och/eller pa.
Rapportera om patienten har sar, sprickor eller ar véldigt torr om fétterna. Patienten
ska helst ha skor pa fotterna som skydd.

Oljning

Skriftligt kunskapstest arligen i samband med férlangning av delegering.

Ga om uthildningen var tredje ar.

Om den delegerade inte klarar kunskapstest 1 och 2 maste det ga skalig tid ca ett ar
innan kunskapstest kan goras igen. Detta for att sékerstalla att man verkligen forstar
och inte bara lar sig utantill. Ny utbildning maste ske fore nytt provtillfalle.
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