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8. Lakemedel med arbetsmiljorisker

8:1 Inledning

| foreskrifterna i Arbetsmiljoverkets forfattningssamling AFS 2014:43 definieras en kemisk
riskkélla som, ”en kemisk produkt, ett kemiskt &mne eller flera kemiska d&mnen tillsammans
som kan medfora ohélsa eller olycksfall genom

sina hélsofarliga egenskaper

sina egenskaper nar det beror pa det satt pa vilket &mnena anvands eller forekommer
sin temperatur

att minska halten syrgas i luften eller

att 0ka risken for brand, explosion eller annan farlig kemisk reaktion

Magelsporer och kemiska @mnen som frisatts fran mikroorganismer och som kan medféra
allergier och toxiska effekter omfattas ocksa av definitionen av kemisk riskkalla”.

En del lakemedel kan, om de hanteras felaktigt, leda till ohélsa for personal som hanterar
dessa. Sadana lakemedel ar att betrakta som kemisk riskkalla.

For arbete med cytostatika finns sarskilda regler i senaste versionen av AFS 2009:6
”Cytostatika och andra ldkemedel med bestaende toxisk effekt”.

8:2 Syfte
Personal och milj6 ska inte ta skada av ldkemedelshanteringen.

8:3 Ansvar
Narmaste chef ansvarar for:

- personalens arbetsmiljo
- att se till att AFS 2009:6 och AFS 2014:43 finns tillgangliga och &r kénda
- att skyddsutrustning finns tillganglig
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- att det finns personal med réatt kompetens
- att det finns en skriftlig riskbedémning gjord innan behandlingen paborjas

Patientansvarig sjukskdterska ansvarar for att:

- information ges da behandling ska paborijas

- dokumentera riskbedémning

- inte paborja behandlingen forran riskbedémning ar gjord

- informera vardpersonal och kollegor om hur handhavandet ska ske utifran
riskbedémningen

8:4 Definition
Likemedel som omfattas av AFS 2009:6 ’Cytostatika och andra lidkemedel med bestdende
toxisk effekt”.

8:5 Hantering

8:5:1 Riskbeddmning
Fore varje ny behandling ska en riskbedémning géras och om sarskilda risker finns ska den
dokumenteras av ansvarig sjukskoterska.

Riskbeddmningen ska omfatta vilka risker det aktuella lakemedlet kan medféra och hur
personalen ska arbeta. Det kan glla sjélva lakemedlet men ocksa miljon runt patienten och
om hur uttdbmningar, sopor och tvatt ska hanteras.

Enbart personal som har kunskap om hélsoriskerna och vilka skyddsatgarder som ska vidtas
far hantera dessa lakemedel. Enhetschefen ansvarar for att berord personal kanner till
skyddsatgarderna.

8:5:2 Skyddsinformation

For de lakemedel som har en skyddsinformationstext finns en knapp till vanster om
lakemedlets FASS-text. Texten ska skrivas ut och forvaras tillgangligt dar iordningstéallande
och administrering sker. Aven apoteken eller berord tillverkare kan lamna information.

8:5:3 Beredning

Beredning av cytostatika for injektion utfors inte av den kommunala sjukvarden. For detta
kravs lokal med sarskild inredning (dragskap med mera) som bara anvands for &ndamalet
vilket oftast inte finns i hemsjukvard.

8:5:4 lordningstallande

Vid iordningstéllande av lakemedel nar det finns risk for hudkontakt ska handskar anvandas.
Utifran riskbeddmning kan skyddsforklade/skyddsrock behova anvandas. Om man fatt
lakemedel pa huden ska det omedelbart tvattas av.

8:5:5 Administrering

Vissa lakemedel blir farliga ur arbetsmiljésynpunkt om de krossas. En del lakemedel ska inte
krossas av andra skél se stdd vid l&kemedelshantering. Sjukskdterska ska alltid kontaktas om
tveksamheter finns for om lakemedlet far krossas. Om lakemedel krossas ska en tablettkross
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anvandas. Anvand handskar och eventuellt andningsskydd. Arbetsytan ska efterat torkas av
med vatten.

8:5:6 Avfall
Se ”Rutin for omhindertagande av avfall i samband med cytostatikabehandling” och Rutin
for omhandertagande av avfall i samband med injektion/infusion av antibiotika”.

8:6 Dokumenthantering

Riskbeddmningen ska dokumenteras i patientjournalen. Kopia av riskbeddmningen ska finnas
tillgangligt hemma hos patienten i omvardnadsparm eller liknande i nara/direkt anslutning till
lakemedlet och lakemedelslistan.

Information om riskbedémning ska alltid ges till patienten och berdrd personal.
Lokala rutiner

Kan finnas for dokumentation om e-signering anvénds, exempelvis “riskbeddmning finns for
hantering av lakemedlet”.
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