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Syfte

Dokumentet syftar till att skapa sakerhet och trygghet for
operationspersonal i arbetssattet Samvard vid kejsarsnitt.

Vilka berors

All personal fran AnOplIVA, KK, och barnkliniken,
som &r narvarande pa operationssal vid kejsarsnitt.

Bakgrund

Samvard vid kejsarsnitt (sectio) innebdr att halla familjen samlad och
darmed framja positiva hélsoeffekter. Separation bor undvikas i mojligaste
man sa att fysisk och emotionell narhet kan uppnas i sa stor utstrackning
som mojligt. Starkt vetenskapligt stod finns for detta enligt Kliniskt
kunskapsstdd: Initial obruten hud-mot-hudkontakt och samvard, 1177 for
vardpersonal. Utifran detta anvander vi dven begreppen mamma som den
fodande foraldern, och pappa som den andre foraldern, eller av foralder
utsedd person.
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https://vardpersonal.1177.se/kunskapsstod/kliniska-kunskapsstod/initial-obruten-hud-mot-hudkontakt-och-samvard/?selectionCode=profession_primarvard
https://vardpersonal.1177.se/kunskapsstod/kliniska-kunskapsstod/initial-obruten-hud-mot-hudkontakt-och-samvard/?selectionCode=profession_primarvard
https://vardpersonal.1177.se/kunskapsstod/kliniska-kunskapsstod/initial-obruten-hud-mot-hudkontakt-och-samvard/?selectionCode=profession_primarvard

Arbetssatt

Arbetssattet innebar att den vardpersonal som normalt tar hand om
mamman vid ett kejsarsnitt gor det tillsammans med medarbetare fran
neonatal som tar hand om det nyfédda barnet inne pa operationssalen.
Neonatalpersonalen kommer narvara sa lange som barnet behover deras
vard. Det ar neonatalpersonalen och/eller barnmorskor/underskoterskor fran
forlossningen som ansvarar for barnet under hela operationen.

Samvard géller elektiva kejsarsnitt och akuta snitt pa 30 min dar man lagger
spinalbeddvning samt andra planerbara (akuta) kejsarsnitt dar
spinalbeddvning laggs. Samvard galler inte vid urakuta kejsarsnitt,
flerbordsgraviditeter, inte pa IVAs sectiosal eller dar narkos planeras fran
start

Maxantal personer pa operationssalen som tillats (utéver mamman och
pappan) blir 15 personer (medicinskt beslut &r taget av anvariga lakare).

e AnOplIVA fir ndrvara med max 6 personer (an.ssk, op.ssk, usk, 2 an.ldk
och ytterligare en under upplédrning eller student).

e Kvinnokliniken far ndrvara med max 5 personer (2 ldkare, barnmorska,
usk samt ytterligare en under upplarning eller student).

e Neonatal far nirvara med max 4 personer (barn-ssk, barn-usk,
barnldkare och ytterligare en under uppliarning eller student).

e Vid behov av ytterligare ndgon spetskompetens, tex vid déligt barn far
den som dr under upplédrning/student backa undan.

e Lila ringar: Barnmorska och underskoterska fran forlossningen.
Rdda ringar: Opererande lékare, operationssjukskoterska och
underskoterska fran anopiva.

Bla ringar: Anestesildkare och anestesisjukskoterska.

Gula ring med P: Blivande pappa.

Gula smileys: Neonatalpersonal.

R&d pil : Fritt utrymme att kunna ta sig in/ut till forrad.
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Incheckning enligt Checklista for siiker Kirurgi 2.0 sker pa sedvanligt
sédtt med presentation av samtliga ndrvarande och deras roller.

Larm daligt barn

For att snabbt kunna kalla till ytterligare neonatalsjukskéterska eller
neonatallakare ifall barnet ar daligt, finns det ett sarskilt larm. Detta larm
behover alla pa salen kénna till, barnmorskan eller neonatalpersonal kan
be vem som helst ringa detta vid behov. Man ringer da till vaxelns
larmtelefon pa 2222, och uppger “’daligt barn kejsarsnittsalen vid
forlossningen NAL”.

Anestesipersonalen ansvarar for:

e Se Sectio — anestesirutin

e Forbereda operationssalen och likemedel infor planerad operation.

e Neonatalldkare dr ansvarig for att ventilera / intubera barnet.
Anestesildkare bistar vid behov, t ex nir neonatalldkaren inte &r pa plats
annu.

e Anestesisjukskoterskan ska tillsammans med operationssjukskdterska
och underskoterska stida och aterstélla salen enligt rutin sd skyndsamt
som mojligt efter avslutat kejsarsnitt. Alla soppasar mérks med etikett
snittsalen”.

e Anestesisjukskoterska fyller pa material inne i operationssalen samt i
forradet (det som tillhor “vardbestillningar”).

Praktiska rad

e Infor elektiva kejsarsnitt ska operationspersonal gia upp kl 07.50
(08.20 pa fredagar). D4 kommer barnmorskan in pa salen och ger en
rapport om patienten och meddelar hur ménga de blir fran
kvinnokliniken samt neonatalpersonal som nérvarar vid operationen.
Detta for att inga onddiga diskussioner om antal personer pa salen ska
ske nér patienten dr ndrvarande.

e [ hindelse av att man vardar ett daligt barn pa salen och mamman av
nagon anledning samtidigt behdver intuberas sa tillats pappan att
viilja om han vill g ut eller stanna kvar pa salen med barnet (alltsa
dven ndr vi intuberar mamman). I detta lage har de flesta fullt upp och
det dr forlossningspersonalen som har det totala ansvaret for pappan,
vilket &r bra att kédnna till.

e Barnmorskorna tilldts anvénda datorn vid skrivbordet pa
operationssalen for att registrera barnets fodelse. I datorn har darfor
dokumentationssystemet Obstetrix samt en kortldsare installerats.

e Om neonatalpersonalen rullar ut fran salen fore operationen avslutats
ska en avstimning med operationssjukskoterskan ske. ("Har
operationssjukskoterskan alla saker?”).

e Alla soppésar som toms fran operationssalen ska méarkas med etikett
snittsal.
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/nu10092-2087047004-68/surrogate/Checklista%20f%c3%b6r%20s%c3%a4ker%20kirurgi.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/nu10093-645455372-284/surrogate/Sectio%20%e2%80%93%20anestesirutin.pdf

Bra att veta

Barnbordet och dess tillbehor (vagn med material) dr inget som
operationspersonalen ansvarar for, det aligger neonatal och
kvinnokliniken.

Neonatalpersonalen ér tillsagda att det 4r mycket viktigt att det alltid ar
fritt utrymme for att kunna rora sig runt i operationssalen (ytterkant).
Dir ska inga kablar/sladdar ligga sa att vi kan snubbla eller fastna.

Ett virmeskap finns pa salen dir neonatalpersonal kan forvara varma
filtar till barnet.

Allmant om arbete pa operationssal - sectio

Alla medarbetare bér heltackande personalklader (ej enbart klanning),
samt har allt har instoppat i mossa.

Onddiga dorroppningar maste undvikas. Ga foretradesvis in/ut
gemensamt. Anvand glasluckan i dérren om du behéver fa in material
pa salen av nagon kollega.

Undvik onddiga rorelser inne i operationssalen. Ga inte runt om du
inte behover — det paverkar luftrorelserna och ventilationen, som &r
viktig for att forebygga vardrelaterad infektion hos patienten.
Respektera varandras arbetsmiljo - vi ar manga pa salen. Hjalps at att
halla ljudnivan pa en acceptabel niva. Prata tydligt och hogt sa alla hor
om du har nagot viktigt att séga.

Det maste finnas passage for underskéterskan pa operation att forflytta
sig runt hela salen. Inga kablar eller sladdar far ligga eller hanga i
vagen.

| den “nedre halvan” av operationssalen ska sa fa personer som mojligt
vistas (“sterila sidan”).

Operationspersonalen ansvarar for:

Forbereda och duka upp sterilt material till planerad operation.
Tillsammans anestesisjukskoterskan stada och aterstalla salen sa
skyndsamt som mojligt efter avslutat sectio. Alla soppasar marks med
etikett “snittsalen”.

Att se till att det alltid finns framtaget material for steriltvatt / mossa /
munskydd. Detta géller bade dar barnmorskorna tvattar sig och dar
Ovriga tvéttar sig.

Att se till att det alltid finns material for att kunna utfora minst 3

st sectio i foljd.

Att fylla pa material inne i operationssalen samt i forradet (det som
tillhor ”véardbestéllningar”™).
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OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet..
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