OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Géller fér: Operation Uddevalla sjukhus, Operation NAL

Innehallsansvar: Elin Salonen, (elice2), Specialistldkare

Godkand av: Lars Briihne, (larbr6), Overldkare

Dokument-ID: NU10093-1252922689-66

Thyreoidea- och
Parathyreoideaoperationer

Rutin

Giltig fran: 2026-04-30

Giltig till:

2028-04-16

Revidering i denna version:
Ingen revidering.

Bakgrund

Kirurgisk behandling av forandringar i skdldkortel/biskdldkortel

Syfte
Att skapa ett dokumentstod for omhéndertagande av patient vid
ovanstaende operationer.

Vilka berors
All personal pa Operation i NU-sjukvarden

Innehall och metodbeskrivning

Anestesiforslag

Premedicinering: Alvedon Oxycontin Arcoxia

Anestesikort: Intubation- TIVA-Propofol-TCI/Remifentanil-
TCI/Rocuronium (Nervstimulator)

Muskelrelaxation ges i lag dos vid inledningen, upprepas INTE for att
NIM-métningen ska fungera. Anvénd den speciella NIM-tuben med
inbyggda elektroder. Ingen gel pa tuben! Anvénd Videolaryngoskop for

att fa korrekt tubplacering vilket &r viktigt for att méatningen ska fungera.

TOF mét ALLTID fore operator skall bérja nerv monitorera, ge Bridion
vb
Patienten skall ha stodstrumpor
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Ventrikelsond, KAD ordineras vid behov av operator i Orbit.

Utrustning

NIM 3.0, Alaris sprutpump TOF och Glidescope. BIS. Ev Brauns
volympump for noradrenalin.

Blodgruppering/bastest
Ja/Nej

Praktiska rad

Allt vi behdver for intubation och provtagning finns i Strumavagnen,
som star i sterilforrad modul.

Medtronic har 2 olika tuber med integrerad elektrod, den ena ar oarmerad
stel och knickbenégen och anvands i storlek nr 7 till kvinnor och nr 8 till
mén. Stimbanden skall vara vid bla krysset pa tuben. ”Anterior
midline”text pa tuben skall vara uppat i medellinjen.

Den andra armerade varianten har storre diameter och dar far man nog
ha nr 6 till kvinnor och nr 7 till man. Pa denna tub som inte ar
knickbenagen finns ett blatt falt inom vilket stimbanden skall vara.

| paketet med trakealtuben finns tva nalar som ska placeras subcutant pa
patientens axel. Vanligtvis pa va. axel men har patienten pacemaker skall
nalarna placeras pa ho sida. Nalarna ska placeras som ett V sa att
nalspetsarna inte kommer i kontakt med varandra. Fixeras med
Tegaderm, se bild 2.

Elektroden sétts i dosan som tillhdr nervstimulatorn, se bild 3.

Dosan placeras pa patientens hogra sida pa IVA-skenan. NIM-Response
apparaten startas pa baksidan, tryck pa set-up, sen Head/Neck och sen
Tyroid.

Nar tuben &r pa plats kopplas elektroderna enligt bild 3. Ligger tuben ratt
kommer det upp fyra grona bockar till hdger pa skarmen bild 4. Om du
vill kolla att elektroden ligger ratt eller om du har fatt ett rétt X, tryck pa
knappen som ser ut som en héstsko, text pa denna: show details Om det
har blivit rott X pa de tva nedre bockarna ar det oftast en av nalarna pa
axeln som lossnat. De tva 6vre bockarna har med tublage att gora, tuben
kan eventuellt behdva justeras upp eller ner eller vridas sa att elektroden
ligger ratt i stambandsniva.

Efter intubationen fixera tuben men avvakta att fixera slangarna tills
patienten ligger i korrekt lage, ev. godkénnas av operator.

Se efter att de fyra grona bockarna ar kvar pa skarmen.

Anvand rakt filter och dragspel. Slangarna dras rakt bak och ner. Bild 5
Anvind platt “minidlg” alt. kardborreband som fésts pa huvudplattans
hogra sida. Gor en 6gla med bandet runt narkosslangen och fast
kardborrebandet pa huvudplattans vanstra sida.

Slangar och kablar samlas ihop och fasts med stasband runt skenan pa
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hoger bordskant. Ev. ventrikelsond fasts uppat tillsammans med tub och
slangar vid sidan om nasan. Anvand skumgummikuddar mellan huvud
och slangar.

Ogonen tejpas med Corea-Care.

Tips! Gor ett hal for nasan i en av skumgummisvamparna!

Vid parathyreoidea tas turbo PTH (rér med vit kork) Remisser finns i
strumavagnen.

Forsta provet tas i samband med steriltvatt och fortsatta prover ordineras
av operator.

Proverna ska lamnas efter hand som de tas, far inte skickas i rorposten.

Operationsbord/lage

Universalbord med upphdojd ryggplatta och stor huvudplatta, med den
svarta dynan som tacks med en gron snibbduk. Lag gelkudde under
huvudet. Sank ner huvudplattan sa optimalt operationslage erhalls. Las
huvudplattan med de gula knapparna. Linda runt huvud och huvudplatta
for stabilitet. Bada armarna utmed sidorna i armskenor. Extra remmar,
placeras 6ver patientens brostkorg och ben for att forhindra glidning vid
kraftig sidotiltning.

Tank pa att mobilisera och massera patientens ben vid langre ingrepp.
Patientens ben skall avlastas med bla underbenskudde for att férhindra
eventuella tryckskador.

Avslutning/postoperativt

Alla patienter kvarligger pa UVA Gver natt. Pa dorren i strumavagnen
star beskrivet vilka prover som skall tas och nar de skall tas
postoperativt, samma dokument finns pa UVA.

HPT (hyperparathyreoidea)-patienter far inte vackas innan sista provet ar
analyserat och operattren gett klartecken.

Huvudandan ska vara hdjd 30 grader i minst 6 timmar postoperativt och
helst Gver natten.

Patienterna far vanligtvis ata och dricka 6 timmar efter op.slut

Risk

Vid postoperativ blodning riskerar hematomet att trycka pa trakea sa att
patienten far akut andningshinder. Vid akut hematom som obstruerar
luftvagen maste saret 6ppnas omgaende och hematomet tommas innan
patienten kan reintuberas. Vidare kan bilateral recurrenspares,
larynxddem och tracheomalaci ge hdgt andningshinder.

Vid tecken pa blodning och/eller luftvagshinder ska operatéren alt.
kirurgens husjour (jourtid) och samtidigt narkoslékare tillkallas akut
Lank: Guidelines Management of haematoma after thyroid surgery.
Speciella kort for vagledning vid misstankt blédning skall

finnas vid patientens plats pa UVA.

Utrustning for utrymning av hematom och nodconiotomi finns pa UVA

Management of haematoma after thyroid surgery
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