
K l i n i k k n i v å Generelt 
dokument

ØNH-pasienter - mottak av pasient - akuttmottak SSK Side 1 av 2
Dokumentplassering:
II.SOK.MEK.SSK.2.a-28

Godkjent dato:
21.05.2024

Revideres innen:
21.05.2026

Sist endret:
21.05.2024

Revisjon:
5.00

Klinikknivå/Somatikk Kristiansand/Medisinsk avdeling SSK/Akuttmottak - SSK/Pasienter og brukere
ENDRINGER FRA FORRIGE VERSJON: []

Utarbeidet av:
O. Tengs/R.G 
Thue/K.Langmyr

Fagansvarlig:
Anne Catrine Nyberg

Verifisert av:
[]

Godkjent av:
Anne Catrine Nyberg

Dok.nr:
D49765

HENSIKT
Prosedyren skal sikre at Øre-nese-hals-pasienter som legges inn akutt får rask og forsvarlig behandling i akuttmottaket.

MÅLGRUPPE
Prosedyren gjelder for leger og sykepleiere som har ansvar for ØNH-pasienter i akuttmottaket. 

FREMGANGSMÅTE
Ustabile ØNH-
pasienter, inkludert 
pasienter med 
mistenkt sepsis

• Tas imot på akuttrom
• ØNH lege tilkalles
• KIR LIS1 og ved behov anestesilege ivaretar pasienten til ØNH-lege kommer

Stabile pasienter 
med neseblødning 
(epistaxis)

• Tas imot på skadepoliklinikken av LIS 1 med assistanse fra skadepol/akuttmottakssykepleier
• Stabile pasienter som skal innlegges: KIR LIS1 tar innkomst og forordner evt. væske, 

smertelindring
• Kan eventuelt tas imot på ØNH-poliklinikk hvis vakthavende ØNH lege ønsker dette.
o Pasienten følges av portør
o Ved behov for assistanse på ØNH-pol, kontaktes LIS1 Kirurgi
o Akuttmottakssykepleier bistår ved behov, dersom akuttmottaket har kapasitet
o Hvis pasienten blir ustabil på poliklinikken, bør pasienten flyttes til akuttrom
o Dersom pasienten er svært påvirket, tilkalles stansteamet

• Legen avgjør hvilken tamponade som skal brukes. Aktuelle tamponader:
o Ballongtamponade: Denne smøres med Xylocain gel før den puttes i nesa. Saltvann settes 

inn i bakre (hvit) og fremre (grønn) ballong. Legen avgjør hvor mye. Antall ml føres på 
pasientens kurve (Epistat, Rapid Rhino)

o Surgicel-tampong: Dette er en gastampong som er innsatt med et blodstoppende middel. 
Små tamponger blir i enkelte tilfeller liggende i nesa uten å fjernes; de vil løse seg opp og 
forsvinne litt etter litt

o Merocel-tampong: Denne fuktes med NaCl, eller med Adrenalin m/Tetrakain etter at den 
er satt inn i nesa slik at den sveller opp (Absorb ENT)

o Bakre tampong: Brukes sjelden. Aktuelt ved bakre neseblødninger. En ballong ligger i 
epipharynx. Denne står urørt i 24-48 timer, tar så ut litt NaCl av ballongen ettersom legen 
bestemmer, eventuelt setes det inn mer NaCl hvis blødning

Utstyr ved 
neseblødning

• Diatermiapparat (us. 3), ØNH-bakke står i skapet i mellomgangen på skadepol (v/krykkene)

• Innhold ØNH-bakke:
o 20 ml sprøyte m/luer lock
o Grønn kanyle
o 4 x NaCl 9 mg/ml 10 ml
o 4 x sterilt vann (til fukting av rapid rhino)
o 2 pakke Surgicel-tampong (5 x 35 cm) – ekstra på lager skadepol
o 2 Merocel-tamponger (4,5 cm lange) – ekstra på lager skadepol
o 2 Merocel-tamponger (8 cm lange) – ekstra på lager skadepol
o 2 Merocel-tamponger (10 cm lange) – ekstra på lager skadepol
o 1 Ballongtampong (Epistat Nasal Catheter) – ekstra på lager skadepol
o Rapid Rhino enkel – ekstra på lager skadepol
o Rapid Rhino dobbel – ekstra på lager skadepol
o 1 stor og 1 liten nesespekulum – ekstra i skap skadepol v/krykkene
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o 1 nesetampongtang – ekstra i skap skadepol v/krykkene

• Plassering av annet utstyr/legemidler:
o Terra-Cortil-salve: kjøleskap skadepol
o Tetrakain/Xylocain medisinrom hylle 17

• Nødvendig tilleggsutstyr:
o Pussbekken
o Cellestoff
o Glass med kaldt vann
o Kald klut til panna

Bakken fylles på etter bruk. Utstyr hentes på lageret til skadepol – gi beskjed hvis det begynner 
å bli tomt for utstyr (skaffevarer)

Kutt i ansikt Hos barn, skal konfereres med vakthavende ØNH lege før suturering

Kryssreferanser
  

Eksterne referanser
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