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Operation av frakturer i
armbagsomrddet

Syfte

Att skapa ett dokumentstod for omhandertagande av patienter vid
operation av frakturer i/nara armbage.

Férandringar sedan féregaende version

Sammanslagning av tidigare rutiner Suprakondylar humerusfraktur
och Olecranonfraktur. Ny upplaggningsbeskrivning.

Bakgrund

En armbdagsfraktur definieras som en fraktur engagerande
armbégsleden eller det extraartikulira omradet av metafysart ben i
humerus, ulna eller radius och som ligger i direkt narhet av sjalva
armbagsleden.

Tre anatomiska omraden kan sirskiljas:
1: Distala humerus

2: Proximala ulna

3: Proximala radius

Nerv och karlskador ar relativt vanliga.

Barnfrakturer skiljer sig ganska mycket ifran den vuxne individen, sa
aven behandlingen.

Barn stiftas standardmassigt perkutant. Om det ej ar mojligt 0ppnas
frakturen. Gipsas darefter.

Vuxna behandlas med osteosyntes (tex platta, skruvar, cerklage, stift,
protes)

Ofta behovs gips efter operationen men ibland bara collar”n cuff eller
axellas.
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Vilka berors
All personal, Operation NU-sjukvérden.

Anestesiforslag

Premedicinering:

T Paracetamol enl.rutin for premedicinering

T Targiniq ca 0,1 - 0,2 mg/kg, max 20 mg, dos anpassas till dlder och
tidigare opioidkonsumtion

T Etoricoxib se rutin: Etoricoxib — grundrutin for premedicinering och
perioperativt bruk

Anestesi:
Vuxna: Intubationsanestesi samt plexusblockad
interscalene/supraclav.

Barn: Larynxmask

Utrustning

Standard/basmonitorering, patientviarmare, blodtomtsapparat,
Braun sprut- och volympumpar.

Doppler 6nskas ibland vid barnfrakturer.

Blodgruppering/ bastest

Vuxna: Ja/Ja

Barn: Nej/Nej

Praktiska rad

Avlagsna gipsforband fore anestesistart sa att huden i frakturomradet
kan inspekteras av operatoren. Flexibilitet nir det giller barn da vi
oftast gipsar av nar de sover.

For att efterstrava sa fa partiklar som mojligt i operationssalen ska
gipsforbandet avlagsnas pa preop eller forberedelserum.

BTF appliceras alltid sterilt av operator/opssk.

Protesoperationer utfors pa last sal och personalen bar speciella
protesklider.

Perifer infart satts med fordel pa underarm/hand eller pa foten.
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Operationsbord/lage

Barn: Planbord-rygglige om ej annat 6nskas av operatoren.

Armen placeras antingen pa upp och nerviand C-bage
eller pa armbord-fiol som hanger inne pa sal (12-14).

Vuxna: Planbord-Sidoliige med trimanoarm.
Upplaggningen ska alltid godkannas av operatoren.

Se upplaggningsbeskrivning i slutet av dokumentet.

Haravkortning

Fran halva overarmen ner till halva underarmen.

Antibiotika

Barn: Nej, oftast inte.

Vuxna: Ja, enl. ordination av operatoren.

KAD

Barn: Noggrann blaskontroll enl rutin.

Vuxna: Ja, lang forberedelse- och operationstid. Gar ej att kontrollera
bldsan eller sitta KAD under pagdende operation. Satts med fordel pa

preop.
Risker

¢ Risk for skador orsakade av positioneringen!
Ofta lang operationstid sd tink pa noggrann positionering och
tryckavlastning av utsatta stillen.
Gor kontinuerliga lageskontroller, atgirda sidant som innebar en
risk och dokumentera i journalen.
Byt placering pa pulsoximeterproben regelbundet.

Se rutin Forebyggande atgarder mot positioneringsrelaterade
tryckskador under operation.
e Risk for skador orsakade av blodtomt falt.

Se rutin Blodtomt falt.
¢ Risk for smirta i den axel som patienten ligger pa.

Strava efter ett optimalt lage vilket kan vara lite omstandligt da
armen som inte opereras kommer i konflikt m genomlysningen.

Avslutning/ Postoperativt

Inspektera huden, vid tecken pa skada dokumentera och rapportera.
Hur far patienten ha sin arm postoperativt? Gips, Collar’n cuff,
axellas? Hoglage? Kylforband?
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Har patienten KAD sa stillningstagande och dokumentation om nar

den ska tas bort.
Kontroller av distalstatus? Satt giarna pulsoximetern pa den opererade
sidan.
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Positionering i sidoldge pa planbord
vid armbagsfraktur

— 1

e Still in huvudplattan med hjalp av de gra/gula-reglagen, ett pa
varje sida av huvudplattan.

e Huvud och nacke i ett neutralt l:ige pa en liten kudde. Orat slitt
mot kudden, 6gonen fria, slutna och tackta med 6gonforband.

e Patientens 6verkropp ska ligga ut mot kanten sa att den
skadade armen kan hinga utanfor operationsbordet pa
trimanoarmen.

Armbordet som den andra armen vilar pa far ej komma i vigen

for genomlysningen, fast sa langt upp pa skenan som mojligt.
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e Lagg den stora svarta sidolageskudden mellan benen. Tank pa
att avlasta/polstra utsatta stillen som fotknolar, halar, knan.
Rem runt kudde och ben sa att det ej kan glida.

=3 B | '
- :
- - b

e Fist stod bak och fram si att patienten ligger stabilt utan att
kunna tippa. Rem runt 6verkroppen vid behov.
Tank pa att vilja ett stod fram som inte ar i vagen for

operatoren.

e Armen som ska opereras hiangs over trimanoarmen.
Trimanoarmen fiasts med den svarta skruven uppat.
Hall in det vita/gula handtaget ordentligt vid installning

annars forstors mekaniken. Rorelse ska ske ljudlost.

e Armen som inte ska opereras vilar pa armskena. Polstra vid
behov runt armbagen. Sikra med rem.

e Kontrollera sa att inte patientens namnband, infarter, slangar
och sladdar ligger och trycker.
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