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Syfte

Rutinen beskriver bakgrunden till laryngektomi, omvardnadsrutiner i den postoperativa
fasen, hjalpmedel till stomat och for rést/kommunikation, nutrition samt rekommenderade
atgarder vid skotsel av stoma, tub och rostventil.

Bakgrund

| Sverige drabbas drygt 150 personer varje ar cancer i struphuvudet. De vanligaste
behandlingsformerna ar stralbehandling och/eller operation. Om tumdren aterkommer eller
ar for stor maste den opereras bort. Om hela struphuvudet, inklusive stamband och
struplock, maste avlagsnas kallas det total laryngektomi. Luftstrupen och matstrupen
separeras fran varandra, ett hal gors pa halsen dar luftstrupen efter operationen mynnar ut i
en 6ppning i halsgropen. Denna 6ppning kallas trakeoostoma, och andningen sker via den.

Genom laryngektomi forlorar man férutom den naturliga rosten ocksa till stor del néasans
funktion (fukt/varmevéxlare och luktorgan vilket ar viktigt for var smakupplevelse). |
samband med laryngektomin opereras oftast en réstprotes, en sa kallad rostventil in mellan
luftstrupen och matstrupen.

Beslut om laryngektomi tas i samrad med patienten och dess anhdriga, och anhorigas
delaktighet &r viktig.

Infér operationen pa regionkliniken traffar patienten bade tumorkirurg som informerar om
operationen, och logoped som informerar om rostrehabiliteringen.

Operationen sker pd ONH-kliniken, SU. Vardtiden ar vanligen 10-14 dagar. Patienten
brukar darefter overflyttas varden till hemortskliniken ONH NU-sjukvérden for fortsatt vard,
patientutbildning i egenvard, logopedkontakt, eventuell vardplanering och
materialbestéllning inklusive sug innan hemgang.

Akutsituationer

Tankt pa att patienten inte kan ropa for att pakalla
uppméarksamhet, OM PATIENTEN RINGER PA KLOCKAN —
GA DIREKT, det kan vara en slempropp som leder till andnéd!

Laryngektomerad patient som &r i behov av andningsunderstdd
maste ventileras/ges syrgas via stomat pa halsen. Man kan anvanda
en neonatal andningsmask eller intubera via stomat med
intubationstub eller trakealkanyl.
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Anatomi fore och efter laryngektomi
Fore laryngektomi:

Struphuvud

Luftstrupe (trakea)

Matstrupe (esofagus)

Efter total laryngektomi mynnar luftstrupen i ett hal pa halsen:

Matstrupe (esofagus)

Stoma

Luftstrupe (trakea)
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Postoperativ vardtid pa vardavdelning

Tank pa att patienten inte kan ropa for att pakalla uppmarksamhet, OM PATIENTEN
RINGER PA KLOCKAN — GA DIREKT, det kan vara en slempropp som leder till
andnod!

Postoperativa lakemedel
Patienterna star ofta pa fragmin som proppforebyggande, och PPI, tex nexium, for att
optimera ldkningen och minska risken for fistelbildning.

Mobilisering
Det &r viktigt med mobilisering postoperativt for att minska risken for DVT och
lungkomplikationer. Koppla garna in fysioterapeut tidigt i vardforloppet.

Hos patient som ar laryngektomerad skall
foljande patientnara utrustning och material
finnas pa rummet:

Hos patient som ar laryngektomerad skall foljande utrustning och
material finnas pa rummet:
e Féardigkopplad sug med vakuumkontroll/sugreglage utrustad med
sugaggregat, sugslangar
e Sugkatetrar, vit 12Fr (till kanylstorlek 6-8) och gron 14Fr (till kanylstorlek
9)
e Syrgasaggregat med bubbelslang for koppling till TrachPhone (HME-filter med
syrgas, sug och talfunktion) via ProvoxBasePlateAdaptor till LaryTube
e Plastforklade och handskar. Cellstoff.
e Visir (alternativt munskydd och skyddsglasdgon)
e Trakeostomi-bricka — modifierad
e Kommunikationshjalpmedel,
o papper och penna,
o rostgenerator (Bestélld i forvéag av logoped)

Modifierad Trakeostomibricka for laryngektomerad (med material
for ett dygns forbrukning)

e Ett par Carlens hakar eller langt nasspekula 7,5 cm

e Stalcylinder/tangburk for instrument

e Peang

e Pincett

e Sax

o HME-filter/luftfuktare till LaryTube
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o Kompresser 10x10 cm

e Oronpinnar (for stomarengéring)

e NaCl 9mg/ml 10 ml plastampuller for parenteralt bruk

e Nack-band

e Spruta 2ml (for fuktning i kanyl, mérkt ”"NaCl”)

e Rengoringshorste for LaryTube

e Vattenflaska/mugg for att skdlja igenom sugslang efter varje sugning

e Reserv-LaryTube med samma storlek som sittande kanyl

e Orange sugkateter (anvands som ledare)

e Patienten ska ALLTID ha en ProvoxBasePlateAdaptor som gor det mojligt att
ansluta en enhet med en I1SO 15mm standardkoppling ex en Rubens blasa

e Revivator/Rubens blasa

¢ Ficklampa/pannlampa

Tal och kommunikation efter laryngektomi

Vid en laryngektomi avlagsnas struphuvudet vilket innebar att man inte kan bilda rost pa
samma satt som tidigare da staimbanden inte finns kvar. Det finns olika sétt att bilda ny rost
pa och det vanligaste ar tal med rostventil. Logopeden kopplas in for att hjalpa patienten att
komma i gang med rést och kommunikation och rostrehabiliteringen leds av ansvarig
logoped.

Forsta tiden efter operation kan patienten bara kommunicera via papper och penna, eller via
digitala hjalpmedel i mobiltelefon/surfplatta eller dator.

Rostventilstal - Trakeo-esofagealt tal

Denna metod gar ut pa att man kirurgiskt skapar en kanal (kallas oftast
for TE-fistel) mellan luftstrupen och matstrupen. En rostventil,
ProVox, (gjord av silikon) satts in i TE-fisteln. Rostventilen &r en
envégsventil dar utandningsluften kan passera igenom in till
matstrupen. FOr att tala andas man ut samtidigt som man stanger
trakeostomat med ett finger, utandningsluften leds da genom
rostventilen och in till matstrupen. Nér luften passerar genom
matstrupen skapar den vibrationer i vdvnaderna. Ljudet av denna , /(
vibration &r det nya rostljudet. Rostventilen avger inget ljud i sig sjalv,

utan fungerar bara som en kanal genom vilken utandningsluften kan na

matstrupen. Ventilen forblir stingd nar man svaljer och forhindrar att mat och vétska
kommer ner i lungorna.

Rostventilen far inte borja anvéandas forran operatoren givit klartecken till
detta, ofta 10-14 dagar efter operationen. “\‘
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Rostventilstal behdver tranas upp och rehabiliteringen sker hos logoped.

Efter en tid blir det beldggningar i ventilen som gor att den inte sluter tatt A @
\{id svaljning. Ventilen behdver da bytas vilket gors i lokalbedévning pa =~ — I
ONH-mottagningen. I vdntan pa detta har patienten en ’kork™ (Provox J]
Plug) att satta i ventilen i samband med dryck. Det kan dven férekomma

lackage vid sidan om ventilen. Patienten ar da instruerad att undvika

tunnflytande.

Ventilen undersoks i samband med tumadrkontroll och byts ca 4-8 ganger
per ar.

Matstrupstal

Rosten skapas genom att luften i munhalan pressas ner i matstrupen for att sedan stétas upp
igen. | stéllet for att prata pa utandningsluften, som vid tal med rostventil, anvands sma
mangder luft frdn munnen for att tala och talet artikuleras som fore laryngektomin. Det ger
upphov till ett "rapliknande” tal. Matstrupstal trdnas hos logoped.

Rostgeneratortal

En metod &r att anvanda en elektrisk rostgenerator. Denna haller man pa halsen eller kinden
dar den alstrar horbara vibrationer som leds in till munhalan dar tonen formas till tal. For en
nyopererad patient som inte har fatt borja sin rostventil kan detta vara en hjélp, och for de
patienter dar det inte varit mojligt att operera in en rostventil.

Rosten med rostgenerator & mer entonig an andra talsatt, och manga anvéander
rostgeneratorn som en reservldsning. Rostgenerator forskrivs av logoped och bestalls redan i
forvag sa den finns pa plats nar patienten skrivs ut fran SU.

Alternativ och kompletterande kommunikation (AKK)

Alternativ och kompletterande kommunikation, AKK, &r ett samlingsnamn for olika
kommunikationssatt som vid behov kan anvandas som komplement till rost och tal. Det kan
handla om lagteknologiska hjalpmedel som papper och penna eller bildstod, men dven mer
hdgteknologiska hjalpmedel som applikationer eller datorer.

Tal med rostventil Matstrupstal Rostgenerator
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Andning

En laryngektomi innebdr att nasans funktion bortkopplas. Patienten andas via det
permanenta stomat i halsgropen vilket gor att nsans viktiga funktion att fukta, vdrma och
rena inandningsluften &r bortkopplad. Efter en laryngektomi kommer inandningsluften att
vara torr, kall och ofiltrerad vilket kan orsaka 6kad slembildning och hosta.

Patienten kan inte lukta, inte andas in syrgas eller inhalationer via nasan, inte blasa i
munstycke via munnen (tex vid polisens alkoholtest), och nar man ska krysta maste man
halla for stomat pa halsen.

OBS: Nar man ska intubera en patient som &r laryngektomerad sa gor man det via stomat pa
halsen.

Tal och andning fore och efter laryngektomi

n

Vid en total laryngektomi mynnar luftstrupen i ett hal pa halsen. Trakeostomat (halet) skall
helst vara mellan 15-20 mm stort. Det fOrsta dygnet har patienten en kuffad trakealkanyl,
den byts oftast forsta postoperativa dagen mot en Provox LaryTube (55 mm). Syftet &r att
trakeostomat far ldka och formas runt LaryTuben (som fungerar som en stent).

LaryTuber

LaryTuber finns i 3 olika langder, 27, 36 och 55 mm och 4 olika diametrar, 8, 9, 10 och
12mm

De kan vara ofenestrerade eller fenestrerade. En ofenestrerad tub anvands inledningsvis, nar
rostventilen senare aktiveras sa byter man till en fenestrerad LaryTub.

De kan ha vingar for faste med nackband (som anvénds inledningsvis efter operationen tills
operationsomradet lakt), eller en ring som fixeras med plaster.

LaryTuberna kan anslutas till olika HME(Heat and Moisture Exchenger)-filter.
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Det ar individuellt hur lange LaryTuben skall anvandas. Initialt anvands den dygnet runt
(vanligen ca 3 manader), darefter nattetid (vanligen 3 manader), operatéren avgor.

Befuktning

Befuktning i form av Natriumklorid kan tillforas patienten via en nebulisator (OBS! far inte
anvéandas 6ver HME-filter) som inhaleras Over trakeostomat. Vid mer direkt behov av fukt
eller for att skapa en hostreflex kan man droppa koksalt direkt ner i stomat, ca 1-2 ml.

HME-filter -Fukt/viarmevaxlare - "nasa”

Ett HME-filter placeras éver stomat, och nar luften andas ut, fangas varme och fukt fran
utandningen i HME-filtret. Denna varme och fukt tillfors till nasta inandning, innan luften
passerar till lungorna. Det ar viktigt att anvanda en HME 24 timmar om dygnet, 7 dagar i
veckan.

Byt HME-filter en gang per dygn eller oftare vid behov.

Man anvander alltid Provox Life Home HME den forsta tiden for basta aterfuktning och
optimal lunghalsa. Om man borjar med nagot av filtren med lagre andningsmotstand for
tidigt ar det svarare att aterga till Provox Life Home HME da andningsmotstandet ar tyngre i
denna.

Vid behov av att koppla syrgas
Tankt pa att inte koppla syrgas over patientens nasa eller mun!

Produkter som anvands:

e Provox plaster alternativt LaryTube

e Provox BasePlate Adaoptor (fastes i plastret Provox Life™ BasePlate Adaptor gor
det mojligt att ansluta en enhet, t.e.x en HME-kasett med en 1ISO 15 mm
standardkoppling till ett Provox Life-tillbehor.

e TrachPhone (HME-filter med syrgas, sug och talfunktion)
Provox BasePlate Adaoptor TrachPhone
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Barbar sug
Forsta tiden efter operation (minst 6 manader) bor den laryngektomerade patienten ha en
bérbar sug for att kunna suga bort eventuellt sekret som kan hindra andningsvégen.

Nackband och Plaster — for att halla LaryTub och HME pa plats
LaryTuben kan fastas med nackband, eller olika typer av plaster.

Forsta tiden efter operationen brukar man anvénda ett nackband, Provox® TubeHolder.

Darefter kan man byta till olika typer av plaster. Ofta anvands Provox® Life™ Sensitive-
plaster till en borjan. Plaster provas ut individuellt.

Provox® LaryClip™ kan vara bra vid djupt liggande stoma.
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Svaljning och nutrition

Forsta tiden efter operationen far patienten inte ata eller dricka nagot utan forsorjer sig med
sondnaring via nasogastrisk sond, detta for att vavnaden ska laka optimalt och minska risken
for fistelnildning. Efter klartecken fran operatoren far patienten, oftast dag 10-14, borja
dricka och aktivera sin rgstventil, darefter kan sonden avvecklas.

Oftast har man inga besvar med svéljning men maten upplevs smaka mindre p.g.a. nedsatt
luktfunktion. Luktférméagan kan till viss del tranas upp via logoped enligt nedan

Det finns ingen risk for aspiration sa lange réstventilen ar fungerande.

Déremot &r det vanligt med refluxproblem p.g.a. andrade tryckforhallanden i nedre svalget.

Luktrehabilitering

Efter operationen kommer lukt- och smakférmagan att minska. Det beror pa att
luktsensorerna i nasan inte langre anvands eftersom andningen sker genom stomat. Det finns
satt att ldra sig lukta igen, en teknik som kallas “artig gdspning” och innebér att man géspar
med munnen stingd. Nér man gor en “artig géspning” uppstér ett vakuum i munhalan som
fylls av luft som passerar in genom nasan. En del av smaksinnet kan ocksa aterfas med hjalp
av tekniken. Behandlande logoped kan ge mer information om “artig géspning”-tekniken.

Dusch och bad

Den som é&r laryngektomerad bor undvika bad. \
Att falla i vatten fran bat eller brygga kan

inneb&ra drunkning. Vid duschning kan ett

speciellt duschskydd anvéndas, Provox

ShowerAid, detta fasts i plastret eller pa

LaryTuben for att forhindra vatten att komma ner

I stomat. Duschskydd

Suturtagning

Suturer och agraffer tas bort enligt ordination fran ansvarig operator, ofta 10-14 dagar
postoperativt.
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Dagliga rutiner for rengdring av stoma, LaryTub
och rostventil

Rengoring av stoma och hud

e Huden runt stomat ska inspekteras och rengoras 2 ganger per dygn samt vid behov.
Huden runt stomat ska hallas ren och torr for att undvika infektioner.

e Badda utanpa det gamla plastret med Adhesive remover. Dra forsiktigt bort plastret
och badda med remove for att 16sa upp klisterrester.

e Tvétta runt stomat med koksalt alternativt mild tval och vatten eller Cleaning Towel.
Anvind mjuk kompress (OBS! Anvand stor kompress séa den inte kan tappas ner i
stomat). Torka noga. Var noga med handhygienen.

e Lagg pa Skin Barrier. Lat lufttorka.

e Varm plastret genom att gnugga det mellan handerna nagon minut, sa faster det
battre.

e Hall plastret med 6ppningen centrerad 6ver stomat. Ta bort skyddspappret. Satt forst
fast den nedre delen, darefter den Gvre delen och slutligen de bada sidorna och
massera utat. Slata ut eventuella hudveck med handen och forsok fa plastret sa slatt
som mojligt mot huden, sa faster det battre.

e Massera plastret noggrant och forsiktigt i cirka en minut, for att forbattra
vidh&ftningen mot huden.

1\ Wl 2] 3]
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Rengoring av LaryTub

e LaryTuben tas ur dagligen i samband med rengdéring av stomat och diskas med
rengoringsmedel. Kan bl6tlaggas 10 minuter i ljummet vatten och nagon droppe
diskmedel. Insidan rengdrs med kanylborste.

e For att desinficera kan man doppa ner LaryTuben i kokt (ej kokande) vatten ndgon
minut alternativt 70 % ytdesinfektion.

o Lat lufttorka och sitt tillbaka i stomat; det kan vara lattare om LaryTuben fuktas latt.
Man kan aven applicera lite xylocain gel pa tuben for att den ska glida battre.

Rengoring av rostventil
For att rostventilen ska fungera bra behdver den rengéras morgon och kvall.

> X

[ | .

e FOr att kunna gora rent i Provoxventilen, borjar man med att ta ut LaryTuben eller ta
bort plastret.

e Kragen och 6ppningen pa rostventilen inspekteras 2 ggr dagligen och halls ren fran
sekret och krustor, anvand Provox Brush minst morgon och kvall.

e FOr in borsten till den bla stoppringen. For in borsten och vrid runt 360 grader och ta
ut och skolj rent borsten, upprepa tills det ar rent. Detta ar viktigt for att fa bort

svamp och matrester och for att forlanga rostventilens livslangd. Om det ar svart att
komma at kan man boja borstskaftet.
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e Med en Provox Flush kan man spola ventilen med vanligt vatten eller luft.

e For att det inte skall komma i luftstrupen ar det viktigt att det bla roret halls bestamt
mot ventilen med den ena handen, med den andra handen pressar man ihop
gummiblasan for att spola.

e Nar spolningen ar klar slapps blasan och det vakuum som uppstar suger ut det vatten
som finns kvar i ventil och skaftet.

Rubrik: Laryngektomi 13 (20)
Dokument-ID: NU10103-1961048382-132

Version: 2.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Ovriga tillbehor

Base plate adaptor

ProvoxBasePlateAdaptor gor det mgjligt att ansluta en enhet, tex en HME kassett med en
ISO 15 mm standardkoppling till ett provoxtillbehor, och ex Rubens revivator, men ocksa
till flygplanssyrgasmasker.

‘[/

Psykosocialt stod

Formedla kuratorkontakt under vardtiden, att genomga en laryngektomi &r ett stort kirurgiskt
ingrepp med stora forandringar for patienten vad géaller bade andning, tal och matintag.

Initiera och samordna vardplanering i god tid infor hemgang.

Infor utskrivning

Patienten ska fa undervisning i stoma- och rostventilsskotsel och sugteknik infor
utskrivning. Sug och material behover bestallas och patienten maste fa traning i att anvanda
sin egen sug innan hemgang. Om patienten inte sjalv kan gora detta behéver man initiera
vardplanering infor utskrivningen.

Ovrigt

Informera patienten om Mun och halscancerforbundet och om Atos Medical som anordnar
traffar for patienter som varit med om samma operation i regionen. Atos har ocksa mycket
information som riktar sig direkt till patienter pa www.atosmedical.se.
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Oversikt Provox stomaplaster

Anvands for att fasta fast HME-filter. Finns i olika utféranden, for olika anatomi, hudtyper
och anvéndningssituationer.

Provox® Life™ Standard-plaster ar utformat for daglig anvandning och ger
stark tatning runt stomat. Bra vidhaftning och passform gor att plastret sitter
sékert hela dagen. Tillganglig i tre storlekar — rund, oval och plus.

Provox® Life™ Sensitive-pléster passar for kanslig hud. Plastret &r mjukt och
flexibelt och mycket skonsamt mot huden. Ger god och flexibel tatning runt
stomat och &r samtidigt latt att applicera och ta bort. Tillganglig i tre storlekar —
rund, oval och plus.

Provox® Life™ Stability-plaster ger extra stabilitet och stod runt stomat. Det
ar lamplig for djupt stoma. Starka vidh&ftningen ger en god tatning runt stomat.
Sarskilt bra for handsfree-tal och for de som pratar mycket.

Provox® Life™ Night-plaster anvands for att lindra och svalkar huden pa
natten. Plastret kan lindra rod och irriterad hud och gor att man kan anvéanda ,-\
plaster hela dagen.
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Oversikt Provox HME-kassetter/talventiler
Det finns olika typer av HME kassetter som anpassas efter behov

Provox Life Home HME &r utformad for att forbattra lunghalsan. Har optimerad
befuktningsformaga och andningsmotstand. Perfekt for lugna aktiviteter. T—

Provox Life Go HME ger lagre andningsmotstand &n Provox Life Home HME,
men samtidigt god befuktningsformaga och lungrehabilitering. Ar darfor 8
behagligare att andas igenom vid vardagliga aktiviteter utanfér hemmet &n Provox W\"/
Life Home.

Provox Life Energy HME anvands vid situationer med hog aktivitet. Har mycket
lagt andningsmotstand och ger mer luft och lattare andning nar man ar fysiskt aktiv. e

Provox Life Night HME ar utformad for att ge basta befuktningsférmaga och en
behaglig nattsomn. Hjalper till att minska slem och hosta pa natten.

Provox Life Protect HME é&r utformad for att kombinera egenskaperna for en HME

med ett effektivt elektrostatiskt filter. Detta gor att denna HME skyddar mot bakterier, "~ =
virus och andra luftburna partiklar. Det finns manga vardagssituationer dar ett extra {t e
skydd av lungorna kan behovas, som t ex i kollektivtrafiken, tatbefolkade omraden, i ‘
affarer eller i dammiga arbetsmiljoer.

Provox Life FreeHands HME é&r utformad for att mojliggora handsfree-tal i
kombination med Provox FreeHands Flexivoice. Ger friheten att tala och anvanda
bada handerna samtidigt.
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Oversikt Provox LaryTuber

LaryTuber finns i 3 olika langder, 27, 36 och 55 mm och 4 olika diametrar, 8, 9, 10 och
12mm

Provox® Life™ LaryTube Standard &
For att bibehalla 6ppningen i trakeostomat.
Kan anvéndas med eller utan rostventil.

/
Den kan féastas med en Provox TubeHolder (nackband) eller Provox LaryClips. /

Provox® Life™ LaryTube Fenestrerad e
For att bibehalla 6ppningen i trakeostomat. ool
Fenestrerad modell &r tillverkad for att anvandas med en rostventil.

/
Den kan féastas med en Provox TubeHolder (nackband) eller Provox LaryClips. /

Provox® Life™ LaryTube™ Standard med Ring =
For att bibehalla 6ppningen i trakeostomat. =

Kan anvandas med eller utan rostventil.

Den kan endast fastas med ett Provox Life™ plaster. 4 / ‘

Provox® Life™ LaryTube Fenestrerad med Ring

. o . . =
For att bibehalla 6ppningen i trakeostomat. -—
Fenestrerad med Ring modellen ar tillverkad for att anvdndas med en rostventil.
Den kan endast fastas med ett Provox Life™ plaster. £/

Rubrik: Laryngektomi
Dokument-ID: NU10103-1961048382-132

Version: 2.0

17 (20)



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Den har patienten har opererats med

LARYNGEKTOMI

Och KAN INTE intuberas eller andas in syrgas eller inhalationer via munnen

Folj LARYNGEKTOMI-akut-algoritmen vid andningssvarigheter

Opererad (datum).........c..ccoccccvvvevvevieeveeceeeeneeee.o.. LaryTub modell och storlek. ...

OBS: Trakea mynnar bara vid stomat pa halsen. Ingen
forbindelse finns | svalget mellan nds- och munhala och

luftstrupen

For att kunna koppla enheter med | f.. .e/
standard ISO 15mm koppling 2 & so1smm 0
sasom syrgas via TrachPhone elle £

Rubens blasa — anslut BasePlate D

Adapter till Larytuben

Vid akutsituationring 2222: Anestesi-jour och ONH-jour, larma om luftvagsstopp hos laryngektomerat patient
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LARYNGEKTOMI-akut-algoritm

Tillkalla hjilp fran erfaren personal pa plats
Titta, lyssna och kdnn framfér munnen och laryngostomat

v

N?[ Andas patienten? ]\Ja

Larma 2222, tillkalla Anestesijour Satt hégflddes syrgas till patientens

och ONH-jour, pabérja HLR om laryngostoma — vid osikerhet om patienten
pulslas/livlss patient har laryngostomi — ge syrgas dven Gver nisa

och mun
\ Beddm om laryngostomat &r dppet /

Vid etablerat laryngostom anviands ofta INTE nagon Koppla BasePlateAdaptor | £
tub i stomat till LatyTuben for att 2 &V 5015
~ kunna koppla enheter - »
Ta bort stoma-plastret (om det finns) med standard ISO 15mm ‘ @ ;
Ta bort innerkanyl (om patienten anvander koppling sasom syrgas
traealkanyl med innertub) via TrachPhone eller
¥ S Rubens blasa
- =
[ Kan du passera med en sugkateter? A’ Laryng:;tio tr;::‘:;oppet
Nej ‘ Overvag pariellt stopp

Ventilera via stomat om
patienten inte andas
Fortsatt med ABCDE-bedémning_

Kuffa ur (om kuffad kanyl anvéands)
Titta, lyssna och kdnn 6ver laryngostomat och
eventuell laryTub/kanyl

~ Ja
[ Forbattras patienten? | Fortsatt med ABCDE-beddémning

Nej l

Ta bort LaryTuben/kanylen fran stomat (om det finns)
Titta, lyssna och kdnn 6ver laryngostomat. Floda syrgas 6ver stomat.

Larma HLR-team 2222, Nej ‘ la =
Fortsatt med ABCDE-
o - - - ,
pa.l.:orj.a I.-lLR om Andas patienten? }—}[ bedSmiing ]
pulslés/livlés patient
Forsta steg akut-syresattning Andra steg akut-syresattning

Ventilation dver laryngostomat, antingen Forstk Intubera i laryngostomat, anvéind

mied pediatiisk andningsmaskellér fep]| 2ntingen en trakealkanyl, Portex blfxellne
Iovaranask Orey Stamat nr 6 eller 7 med kuff, eller vanlig

intubationstub nr 6eller 7

OBS: Laryngektomerade patienters luftstrupe mynnar bara ut pa halsen och har ingen kontakt med
svalget och KAN INTE syresittas via mun eller ndsa.
La’r‘#&lggn%yrgas dver bade ansikte OCH stoma &r alltid indicerat vid akutsituationer med patienter med
trakeostoma tills qutvi-igen ar sakerstalld.
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Referenser och relaterade dokument

Omvardnadsprogram for laryngektomerade”, av Katarina Olofsson, docent/Gverlakare i
foniatri, Umed universitet

Rutin region Vasterbotten Omvardnadsprogram for laryngektomerade

Rutin ONH SAS Laryngektomi, omvardnad vid SAS

Rutin ONH Halland Laryngektomi — omvardnad och skotsel

Rutin region Norrbotten Laryngektomi

ATOS patientinformation “Att vara laryngektomerad”

Vardhandboken Rensugning hos patienter med trakeostomi eller laryngektomi -
Véardhandboken

Bilder/illustrationer
Bilder/illustrationer av Atos-produkter kommer fran Atos hemsida.

Ovriga bilder/illustrationer &r hamtade fran "Omvardnadsprogram for laryngektomerade”,

av Katarina Olofsson, docent/6verlakare i foniatri, Umea universitet
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Oron- nis- hals- och kikkirurgi gemensam
Innehallsansvar: Asa Lenberg, (asale), Overlikare
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