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Robotassisterad radikal prostatektomi RALP

Revidering i denna version
Revidering under rubrik: Praktiska rad

Bakgrund

Operationen utfors pa man med prostatacancer.

Syfte

Att skapa ett dokumentstdd for omhéndertagande av patient vid robotassisterad radikal
prostatektomi.

Vilka berors

Anestesisjukskoterskor, anestesilakare och underskéterskor, Operation
NU-sjukvarden

Anestesiforslag

P med; T Alvedon 1g, T Targinig 10mg, T Arcoxia 120mg, T Omeprazol
40mg.
Anestesikort; Intub/PFE-Sevo

Intub/ TIVA (Ultiva) alt

Intub/TCI (Ultiva)/Sevo

Robinul 0,2mg/ml 1ml iv fore induktion for minskad sekretion

MAP >70, Efedrin/Fenylefrin som vasopressor i forsta hand, Noradrenalin kan
overvagas.

PONV-profylax: Betametason och Ondansetron

Overvig Klonidin (Catapresan)

Dokument-ID: NU10093-1252922689-201 GOTALANDSREGIONEN

Rubrik: Robotassisterad radikal prostatektomi RALP N
' aVASTRA
Version: 6.0 V



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Utrustning

Standard, V-sond, tempsond, tva grova PVK, langa trevagskranar pa bada, KAD sétts
sterilt av operationsskoterska, patientvarmare, artarnal v b vanster arm i forsta hand
(behall blodtrycks-manschett pa andra armen).

Blodgruppering/bastest
Ja/ Ja

Praktiska rad

For att undvika att magsaft rinner upp i 6gonen, tejpas efter sévning bada 6gonen med
dgonhéfta, vita tussar tejpas under 6gonen och i nasborrarna. Under storre delen av
operationen rinner urinen ut i operationsomradet och hamnar i sugen tillsammans med
blédning.

Under anestesi kontrollera kufftryck pa trachealtuben, kan oka av laget.

For att undvika att patienten spanner buken vid avslut da suturering sker, upprepa
muskelrelaxania regelbundet en gang/h peroperativt.

Innan patient tippas ner 6ka PEEP i 6verenskommelse med narkoslakare, tumregel 8.
Dokumentera i narkoskurvan tidpunkt for tippat lage. Luftvagstrycket kan forvéntas
vara hogre i tippat lage och av insufflation av koldioxid, luftvagstryck runt 30 inte
ovanligt. Cirkulationspaverkan styr om acceptabelt. Vid uppresning av patient kan man
forvanta sig ett blodtrycksfall ge Efedrin 5mg iv innan och/eller res forsiktigt.

Operationsbord/ Lage
Standardbord. Planlage. Se bilaga for upplagg. Bordet slajdas nerat.

OBS! Andra aldrig lage pa patienten nar den dr dockad till roboten. Placera fjarrkontroll
i vagghallaren under operationen. Operationsbordet maste vara last.

Haravkortning
Hela buken till och med skrotum

Avslut/Postoperativt

Ge iv OxyNorm innan vackning, lampligt nar preparatet ar I6st och placerat i pase.
Timdiures ansluts.
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Bilaga 1

Positionering vid robotkirurgi (bilder)

Bilaga 1 Positionering vid robotkirurgi

Pinkpad placeras pa odet enligt den. h
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den. Bla alastnigskudde under benen.

— - P

Placera det vita underlégget enligt bil

- -

iy

Patienter l1agg
denna innan uppkoppling till X3:an sker. Det ska inte ligga nagot mellan patientens hud och
pinkpaden. Armarna laggs pa armskena tills sévningen &r gjord. Tva grova PVK:er i varje
arm (minst grona). Bada forses med lang trevagsforlangningar. Den ena kopplas till en
Ringer-acetat och den andra bara spolad med NaCl.

Efter s6vning tejpas bada 6gonen med 6gonhafta, vita tussar tejpas under Ggonen och i
nésborrarna. Detta for att undvika att magsaft kan rinna upp i 6gonen.

péden, utan patientskjorta. Ta av
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Armarna Iggs i dom lila arskydden, kardborren ska vara ifran patienten och handerna ska
vara innanfor och utratade.

Droppslangar kan placeras pa utsidan av det lila armskyddet enligt bilden. Lagg vita
kompresser mellan patientens hud och droppslangar. Dra ut det vita underlagget under
patienten sa att det ar slatt under.
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Det vita underlagget fasts runt patientens arm och sedan under patienten. Pa sa satt sitter
armarna fast under operationen.

Den lila remmen tas runt patientens brostkorg. Inga sladdar ska ligga i klam under.
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y Vs
Gor en provtippning efter upplagget ar klart och kontrollera att patienten ligger bra. Bordet
ska vara tippat till 26 grader, vilket innebdr att bordet forst sanks i botten och sedan tippas.
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