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Bakgrund och syfte

Rutinen syftar till att ge patienter med hoftfraktur som vardas pa vardavdelning ett
sakert och korrekt omhandertagande under hela vardtiden med fokus pa omvardnad.

Utforande

Preoperativ omvardnad

Ankomst:

e Ankomstsamtal enligt Checklista inskrivning sjukskéterska. Informera patienten
och eventuella narstdende om beraknad vantetid, operationsplanering,
smartlindring och risk for konfusion. Ge narstaende broschyr och
telefonnummer till vardavdelningen. Betona att planering och tider kan andras
med kort varsel.

e SPMSQ. Dokumentera i Melior under Ankomstsamtal, Psykosocialt.

Fasta:

e Ingen fast foéda senare an 6 timmar fore planerad operation. Bara klar vétska
fram till 2 timmar fore planerad operation. Se rutin Fasta infOr anestesi och

operation.

Kontroll/matvarden:

e Kontrollera att rutinprover och EKG tagits pa Akuten eller komplettera vid
behov. Rutinprover omfattar Hb, LPK, TPK, Na, K, Ca, Alb, Krea, eGFR, CRP,
NT-proBNP, PK, APTT, Blodgruppering och BAS-test. Blodbestéllning 1 enhet.
Meddela Idkare om avvikande provsvar eller EKG.

e NEWS 2-kontroller enligt rutin NEWS 2 - Beddmningssystem for
vitalparametrar (varegion.se). Férhéjda NEWS 2-resultat rapporteras till
ansvarig lakare.

e Undvik om mojligt planlage. Om patienten har saturation <92% ges syrgas pa
nasgrimma 2L/min med undantag vid kand svar KOL och da dosreduktion till
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0,5-1L/min. Vid tveksamhet angaende handlaggning enligt ovan tas kontakt med
ansvarig lakare som kan Overvéaga blodgas for syrgastitrering.

Identifiera patient i behov av skarpt preoperativ optimering genom att folja rutin
Nottingham Hip Fracture Score (NHES) (vgregion.se).

Smartskatta enligt Visuell Analog Skala (VAS), Numerisk Skala (NRS) eller
BRS (beteendeskala) alternativt Abbey Pain Scale (APS).

Dokumentera patientens langd och vikt (i samband med dusch om duschbrits
med vag finns).

For diabetiker kontrollera P-glucos preoperativt vid ankomst och sedan klockan
08.00, 12.00, 16.00 och 20.00 samt &ven ett nattligt p-glicos (omkring klockan
02.00). For icke-diabetiker kontrolleras P-glucos x2 preoperativt.

1. Kontrollera lab. Ny lab-kontroll 8 timmar efter forsta provtagningen, ta da Hb, jon-Ca
samt 25-hydroxyvitamin-D. Dérefter tas Hb var 12:e timme preoperativt.

2.

Blasscanning + KAD-sattning enligt rutin KAD - pre-, per- och postoperativt
(vgregion.se). Kontakta lakare om urinproduktionen understiger 1ml/kg
kroppsvikt/timma.

Preoperativt efterstradvas Hb >90 g/L. Understiger Hb-vardet 90 g/L ska ansvarig
ldkare informeras. Lakare dvervéger och ordinerar 1-2 enheter erytrocyter.
Sjukskoterska verkstéller ordinationen och signerar givna transfusioner i

lakemedelsmodulen.

Smartlindring:

Fascia iliacablockad (FIC-blockad) - bér om mdjligt ges av lakare till samtliga
patienter om inte kontraindikation foreligger. Vid anlaggande av fickblockad pa
avdelning, se rutin Fascia iliaca blockad (FIC-blockad), icke ultraljudsledd.pdf

(vgregion.se).

Lakemedel:

Preoperativ lakemedelsbehandling operationsdagen ordineras av narkoslékare i
Orbit. Vid oklarheter rérande ordinationer i Orbit kan ansvarig lakare pa
vardavdelning konsulteras.

Vid opiatinducerat illamaende ges antiemetika enligt ordination.

Trombosprofylax enligt lakarordination. Ges i regel ej mellan klockan 22 och
08.

| franvaro av annan lakarordination ges fran patientens ankomst till avdelningen
vatska enligt foljande: De forsta fyra timmarna preoperativt ges Ringer-Acetat med en
hastighet av 4ml/kg/timme. Darefter ges I6pande preoperativt Ringer-Acetat med en
hastighet av 2ml/kg/timme. Droppraknare skall anvandas. Forsta dropp som ges pa
avd ges uppvarmt. Sjukskoterska signerar givna infusioner i lakemedelsmodulen dar
dessa skall vara ordinerade enligt pm.
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e Vid fragor rérande insulingivning tas kontakt med ansvarig lakare alternativt
operationsdagen ansvarig narkoslakare.

Hygien:

e Nar patienten ar smartlindrad genomfors helkroppsdesinfektion pa duschbrits
Vardhygien - Preoperativ helkroppsdesinfektion. Om patienten infér dusch &r
respiratoriskt/cirkulatoriskt instabil eller har ett syrgasbehov av 3/L/min eller
mer kontaktas avdelningslakare eller jourlakare. Undvik nedkylning genom filt
till patienten.

e Efter duschen ska patienten ha ren operationsskjorta och ligga i en renbaddad
sing. Overvag luftmadrass eller tryckavlastande kudde om patienten &r skor eller
har risk for trycksar.

e Om patienten vantat langre &n 24 timmar efter helkroppsdusch infor operation
gors en avtvéattning i sdngen med Descutan nér ny operationstid ar bokad.

Samordning:

e FOlj preoperativ checklista, operationsplanering, narkosbeddémning och
premedicinering enligt ordination i Orbit. Lathund Orbit.pdf (vgregion.se).

Till Operation

Likemedel:

e Premedicinering ges enligt lakarordination i Orbit och i Meliors
lakemedelsmodul. Vid oklarheter/fragor rérande ordinationerna radgors med
ansvarig avdelningslakare. Givna lakemedelsdoser signeras i respektive system
av sjukskdterska.

e Uppdatera checklista och ordinerade utredningar i Orbit.

e [nhalationer eller andra speciella lakemedel namnas och skickas med.
Dokumentera i Orbit.

Samordning:

e Patienten kors till Centraloperation i en avdelningsmérkt saing med davert. Sma
sanggrindar bor kvarstanna pa vardavdelningen.

o Lostander ska sitta kvar i munnen. Skicka med namnad protesmugg. Glasdgon
och horapparater skickas med vid behov och ska da vara namnade. Dokumentera
i Orbit.
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Postoperativ omvardnad

Kontroll/matvarden:

NEWS 2-kontroller enligt rutin Gemensamt beddmningssystem for
vitalparametrar (NEWS 2). Férhdjda NEWS 2-resultat rapporteras till ansvarig
lakare. NEWS 2-kontroller avslutas nar patienten haft 0 poang vid tva kontroller
om inget annat beslutas.

Smaértskatta enligt Visuell Analog Skala (VAS), Numerisk Skala (NRS) eller
BRS (beteendeskala) alternativt Abbey Pain Scale (APS).

Postoperativt efterstravas Hb>80 g/L hos for dvrigt stabila patienter utan
hallpunkter for cirkulatorisk svikt (hypotoni, takykardi, grav hypoxi (POX <90%
med syrgas) eller uttalad ortostatism). Vid kand kronisk eller instabil ischemisk
hjartsjukdom (tidigare hjartinfarkt, stabil eller instabil angina) iakttas sarskild
aktsamhet avseende debut, eller férsdmring, av angindsa symtom som
exempelvis brostsmarta. Vid misstanke om cirkulatorisk svikt eller
debut/férsdmring av angindsa symtom sekundart till postoperativ anemi
omproévas malvardet for Hb och lakare kontaktas for stallningstagande till
transfusion. Sjukskoterska signerar ordinerade transfusioner i
lakemedelsmodulen da aktuellt.

Observera urinproduktion. Kontakta lakare om urinproduktionen understiger
Iml/kg kroppsvikt/timma.

Observera patientens in- och utfarter, dokumentera dessa om ej dokumenterade i
Melior.

Observera operationsforband och distalstatus. Dokumentera i Melior.

Likemedel:

KAD:

Rubrik: Hoftfraktur, Geriatrik, omrade 3

Lds anestesijournal, patientjournal i Melior och i Orbit for eventuella
postoperativa ordinationer fran operator.

| franvaro av annan lakarordination ges fran patientens ankomst till avdelningen
Ringer-Acetat med en hastighet av 2ml/kg/timme t.0.m. 24 timmar
postoperativt. Sjukskoterska signerar givna infusioner i lakemedelsmodulen dér
dessa skall vara ordinerade enligt pm.

Syrgas avvecklas i regel under det forsta dygnet postop. Mal-POX enl
lakarordination.

Om patienten fatt en KAD vid operation, avvecklas denna sa snart det ar mojligt,
helst inom 24-48 timmar. Se rutin KAD — pre, per- och postoperativt
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Mobilisering:

e Patienten ska mobiliseras och belasta pa det opererade benet sa snart
som mojligt, om inte annat ordinerats. Ange om patienten belastat i
Melior.

Rontgen:

e Kontrollrontgen kan goras sa snart patienten varit uppe och belastat pa det
opererade benet. Patienter som opererats med protes kan géra kontrollréntgen
utan att ha belastat.

Samtal:

e Upprepa patientinformation om smartlindring, risken for konfusion,
mobilisering, forvantad vardtid och social planering. Information om
trombosprofylax och mojlighet att fa trana pa att ge detta sjalv under vardtiden.

Handhavande av operationssar:

Vid alla saromlaggningar ska basala hygienrutiner foljas. Tank pa att
byta handskar mellan smutsigt och rent moment, samt sprita handerna.

e Observation av operationsforbandet och omgivande hud skall ske dagligen. Var
uppmarksam pa svullnad, rodnad, varmedkning och 6mhet i omradet - informera
ldkare for beddmning.

e Om observation av operationsforband/-omrade ar utan anmarkning:

e Byte av operationsforband i regel forst vid agrafftagning 2-3 veckor
postoperativt.

e Byte av operationsforband tidigare an 2-3 veckor postoperativt sker om:

- forbandet &r mattat 6ver 90%

- vid kontaminering

- om plastfilmen har slappt och det &r en 6ppning in till
operationssaret eller om det lackt blod/vatska utanfor
operationsférband

e Vid behov av omldggning inom 48 timmar efter operation skall aseptisk
omlaggning anvandas, se bilaga 1.

e Vid behov av omlaggning efter 48 timmar efter operation rengors saret efter
utseende:

e Torrt operationssar med fin lakning och inget eller eventuellt lite torkat blod
runt:

- Lat saret vara, ingen rengoring byt till nytt forband.

e Torrt operationssar med mycket intorkat eller farskt blod/mattat

forband/kontaminerat/misstanke om sarinfektion:
- Tvétta med klorhexidinsprit
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- Fotodokumenteral
- Byt till nytt forband
Vétskande operationssar:

- Tvétta med klorhexidinsprit.

- Fotodokumenteral

- Anvand ett absorberande férband till exempel tegaderm foam
adhesive och aquacel.

- Lagg inte forband pa forband. Forstark i stallet vid behov med
extra plastfilm.

Dag 1 efter operation

Kontroll/méatvirden:

Provtagning: Hb, Na, K och Kreatinin.

Smartskatta enligt Visuell Analog Skala (VAS), Numerisk Skala (NRS) eller
Abbey Pain Scale (APS) och dokumentera.

NEWS 2-kontroller enligt rutin Gemensamt beddmningssystem for
vitalparametrar (NEWS 2). Férhdjda NEWS 2-resultat rapporteras till ansvarig
lakare. NEWS 2-kontroller avslutas nar patienten haft 0 poang vid tva kontroller
om inget annat beslutas.

For diabetiker kontrollera P-glucos x4+1 dvs klockan 08.00, 12.00, 16.00 och
20.00 samt &ven ett nattligt P-glucos (omkring klockan 02.00). For icke-
diabetiker kontrolleras P-glucos x2 postop dag 1. Se rutin Ordinerade kontroller
i melior.

Alltid vétskeregistrering dag 1. Kostregistrering vid behov.

Observera patientens miktion. Registrera urinméatning forsta dygnet enligt rutin.
Kontakta lakare om urinproduktionen understiger 1ml/kg kroppsvikt/timma.
Blasscanning gors enligt Vardhandbokens rekommendation. Se rutin KAD —
pre, per- och postoperativt.

Observera operationsforbandet. Vid eventuell blédning, se bilaga 1
Handhavande av operationssar infor stallningstagande till byte av forbandet.

Dag 2 efter operation

Kontroll/matvarden:

Provtagning: Hb.

3. Kontroller: Patientvikt. Temp + puls + blodtryck + POX, samtliga kontroller tas x 2.
For insulinbehandlade diabetiker tas P-glucos x4+1 som tidigare. Se rutin Ordinerade
kontroller i melior.
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e Fortsatt observation av miktion vid behov. Blasscanning gors enligt
Vardhandbokens rekommendation.

e Observation av operationsforbandet och omgivande hud. Var uppméarksam pa
svullnad, rodnad, varmedkning och émhet i omradet.

Egentraning:

e LAt de patienter som vill trana pa att ge sig sjalva injektion Fragmin.

Dag 3 efter operation

Kontroll/matvarden:

o Kontroller: Temp + puls + blodtryck, samtliga kontroller tas x 2.

e Fortsatt observation av miktion vid behov. Blasscanning gors enligt
Vardhandbokens rekommendation.

e Observation av operationsforbandet om omgivande hud enligt dag 2.

e Se dver behov av PVK. Endast PVK om patienten har behov av perifer infart.

Egentraning:

e LAt de patienter som vill trana pa att ge sig sjalva injektion Innohep.

Dag 4 efter operation

Kontroll/matvarden:

e Kontroller: Temp x 2 + blodtryck x 1 sittande.

e Fortsatt observation av miktion vid behov. Blasscanning gaors enligt
Vardhandbokens rekommendation.

e Observation av operationsforbandet och omgivande hud enligt dag 2.

Egentraning:

e Lt de patienter som vill tréna pa att ge sig sjalva injektion Innohep.

Dag 5-7 efter operation

Kontroll/matvarden:

e Kontroller: Temp x 2.

e Byte av operationsforband endast om mattat 6ver 90%, kontaminering eller
misstanke om sarinfektion, se bilaga 1 Handhavande av operationssar.

e L at de patienter som vill trana pa att ge sig sjalva injektion Innohep.
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Dokumentation:

e Dokumentera status operationssar i Slutanteckning sjukskoterska.

2—-3 veckor efter operation

e Sarkontroll enligt Handhavande av operationssar. Suturer eller agraffer tas.

Mobilisering

e Fortsatt/kontinuerlig mobilisering enligt operationsberéttelse eller postoperativ
ordination.

Uppfoljning

Verksamhetschef ansvarar for uppféljning/revision av innehallet i rutinen. Medvetet
avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar kopplad till patient. Ovriga
orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPRO. Alla medarbetare pa
verksamheten ansvarar for att arbeta utefter denna rutin. Vardenhetschefer, enhetschefer
och sektionschef ansvarar for att denna rutin blir kand for alla medarbetare pa
verksamheten. Verksamhetschef ansvarar for att rutinen finns och féljer gallande
forfattning.

Relaterad information

Checklista inskrivning sjukskoterska (vgregion.se)

Fasta infor anestesi och operation (vgregion.se)

Vardhygien - Preoperativ helkroppsdesinfektion (vgregion.se)

KAD - pre-, per- och postoperativt (vgregion.se)

NEWS 2 - Beddmningssystem for vitalparametrar (vgregion.se)
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9992-381335686-49/surrogate/NEWS%202%20-%20Bed%c3%b6mningssystem%20f%c3%b6r%20vitalparametrar.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9819-1366032766-14/surrogate/Ordinerade%20kontroller%20i%20Melior%2c%20Geriatrik%20omr%c3%a5de%203.pdf

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Bilaga 1
Lathund — Aseptisk omliiggning

Det dr en firdel att om mdéjligt vara tva personer vid sterilt omliggningen, men omliggningen
gir att utfora ensam. For att minimera nsken for att kontaminerade partiklar ska hamna 1 saret
bér omliggningen ske i en lugn miljé, sting salsdérren, hing skylten "Omliggning pagar”.
Firberedelser

- Lis sarjournalen i Melior

- Lis PM for omliggning av protesopererade patienter

Plocka fram:

Omliggningsvagn Farband for operationssdret
Papperskorg/soppdse 3 paket sterila kompresser
Rena handskar 2 stycken sterila underligg
Firklade Sterila handskar

Handspnt 2 stycken NaCl 20ml ampull
Rent underligg Klorhexidinsprit

Ev. Cavilon

Ensam vardpersonal:
Rena moment

- Sprita handerna.

- Lagg ett rent underlagg dar forbandet ska bytas.

- Sprita hinderna

- Ta pa rena handskar och forklade.

- Plocka av det gamla forbandet och slang det direkt | papperskorgen tillsammans med
handskarna.

- Sprita hinderna.

Sterila moment

- Ldgg det sterilo underldgget pa uppdukningsbordet genom att halla |angst ut pa

kanterna och veckla ut duken dver bordet. OBS! Tank pa att inte vidrora mitten pa

duken for att bevara det sterila sterilt.

- Tom ut allt sterilt material forutom handskarna ur de sterila fdrpackningarna pa
uppdukningsbordet utan att vidrora materialet.

- Hall ut all NaCl dver ett paket med sterila kompresser

- Hall Klorhexidinsprit dwver ett paket med sterila kompresser

- Lagg ev under sterilt underldgg under patienten

- Sprita handerna.

- Ta pa dig sterila handskar.

- Om saret inte behdver tvdttas av, anvdnd endast de torra sterila kompresserna.
Undvik att bléta ner saret om inte behov finns av avtvattning.

- Ta de NaCl drankta kompresserna och tvatta bort ev. blodrester. Utga fran det
suturerade saret och utat, for aldrig kompresserna tillbaka till saret. Torka torrt med
resterande sterila kompresser.

- Ta den Klorhexidinindrankta kompresserna och torka rent huden dar forbandet ska
fasta.

- Om huden &r anstrangd eller risk for skada, applicera steril Cavilon med
engangsklubba, har effekt upp till 72 timmar.
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- Satt pa det nya farbandet.
Dokumentera omldggningen i Melior.

Om du dr ensam att uttdra omliggningen, tink igenom forfarandet ordentligt innan du startar.
Om ni dr tvd personer, utfir den ena de sterila momenten enligt anvisning ovan och den andra
personen far assistera vid uppackning av allt material.

DENNA RUTIN GALLER FOR ALLA PATIENTER SOM OPERERAS MED EN
LEDPLASTIK OCH DAR SARET BEHOVER LAGGAS OM INOM 48 TIMMAR.

Fér 6vniga diagnoser, fil) angiven likarordination eller gillande rutin sar "Virdhygien vid
postoperativa sar” som géller pa sjukhusen 1 Giteborgsregionen.
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