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Verksamhetschef

Kirurg- och 6ronklinik

Rektumkirurgi, pre- och postoperativ vard

Sammanfattning

ERAS (Enhanced Recovery After Surgery) &r ett program for perioperativa
rutiner vid bukkirurgi. Det anvands nationellt i nagon form pa de flesta sjuk-
hus, framfor allt inom kolorektalkirugin. Syftet ar snabb aterhamtning efter
operation, minimering av komplikationer och sekundart optimerande vardti-
der.

Forutsattningar

Denna riktlinje galler alla patienter som genomgar oppen eller laparoskopisk
kirurgi pa rektum med okomplicerat forlopp. Vid komplicerat forlopp gors
avsteg i samrad med PAL/jour.

» Standardvardtid i ERAS rektum &r 5 - 7 dygn efter operationen.

Genomforande

Lakarbesoket

= PAL véljer ERAS rektum i utvalda fall och informerar om standardvard-
tid pa 5 - 7 dagar efter operationen. Utfardar inskrivningsjournal och op-
erationsanmélan. Anger pa operationsanmélan behov av stomimarkering.
Informerar om besoket pa kirurgmottagningen cirka en vecka fore operat-
ion.

Rok- och alkoholstopp

Infor operationen bor patienter forbereda sig med rok- och alkoholstopp infor
ingreppet for att minska risken fér komplikationer i efterforloppet av operat-
ionen.

=  Ge muntlig information.
= Ge broschyr angaende rok- samt alkoholstopp till patienten.

Sjukskoterska

= Ge injektion Monofer om Hb under 115g/L och om serum Ferritin &r
mindre an 30 ml, enligt rutin Jarninfusion preoperativt vid tarmresektion.

= Preoperativ nutritionsvérdering och vid behov forskrivning av nérings-
dryck.
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Verksamhetschef

Kirurg- och 6ronklinik

Inskrivning infor operation pa kirurgmottagningen

Sjukskoterska

Bokar operationstid och synkroniserar med eventuell preoperativ
stralbehandling.

Kallar patienten till mottagningen 1 - 2 veckor preoperativt.

Skickar ut skriftlig ERAS information.

Iordningstéller ’pappersjournal”. Ordinerar preop-prover till besoket.
Skapar ett vardtillfalle.

Patientbesoket

Sjukskoterska

Ger standardiserad patientundervisning.

Information om preoperativ dryck och tarmrengoring.
Tar preop. bladderscankontroll, EKG (prover)
Information om stomiterapeut och markering vid behov.

Lakare

Gar igenom och kompletterar eventuellt inskrivningsjournalen.
Ordinerar antibiotikaprofylax enligt riktlinje.
Trombosprofylax.

Ordinerar laxering med t.ex. dinatriumfostatdodekahydiat samt
natriumdivéatefosfatolihydrat t.ex. (Phosphoral) fére operation.

Tar stéllning till EDA analgesi vid laparoskopisk operation.

Narkoslakarbeddmning gors, inklusive narkosrelevanta lakemedel
operationsdagen.

Dagen fore operation

Patienten laggs in klockan 19.00 pa avdelningen eller klockan 16.30 pa
SAS Hotell for fortsatt laxering med dinatriumfostat dodekaydiat samt
natriumdivatefosfatolihydvat t.ex. (Phosphoral) enligt riktlinje, Laxering
infor tarmoperation.

Preoperativ kolhydratuppladdning ges till alla patienter, om inte
kontraindicerat, enligt riktlinje.

Pa lakarordination ges rehydrering med 1000 ml glukos 5 % med tillsats
av 40 mmol kalium under natten fore operation, till patienter som laxerats
med dinatriumfostatdodekahydiat samt natriumdivatefosfatolihydrat t.ex.
(Phosphoral).
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Operationsdygnet

= Vitskeinfusion innan operation endast om operationsstart efter klockan
11.00 och om patienten inte far dricka innan operation.

= Ej premedicinering med opioder eller sedativa.

= Suprapubisk blaskateter placeras under operationen, oftast ej vid
laparoskopisk operation.

= Sardrén vid behov.
» Rektalt drén vid behov.
= QOperator anger om modifiering av ERAS-schemat krévs postoperativt.

Efter operation/operationsdygnet
= Tablett paracetamol t.ex.500 mg, 2 X 4.

= Fritt intag av dryck och eventuellt smorgas fyra timmar efter operation.
Dryck intag > 1 liter. Naringsdryck, tva stycken (600 kcal), minst 1 dl
kaffe. Per os volymen kan modifieras av operator till ”halva volymer”.

* Mobilisering ur sdng > tva timmar.
* Dygnsdiures > 800 ml accepteras.
= Patienten for loggbok och sjukskoterska dokumenterar i Melior.

Dag1l-2
= Intravendst dropp avlagsnas klockan 08.00 dag 1.
= Tablett paracetamol t.ex. 500 mg, 2 x 4.

= Fritt intag av mat och dryck, minst 1 dl kaffe x 3. Tre stycken
naringsdrinkar (900 kcal). Dryck intag > 2 liter, tuggummi x 3 om
mojligt.

» Mobilisering ur sing > 4tta timmar (fyra perioder a tva timmar) med
gangtraning ganger tva.

» Dygnsdiures > 800 ml accepteras.

= Eventuell stomitréning startas.

= Patient eller anhorig trénas att ge dalteparin t.ex. (Fragmin) subkutant
klockan 20.00 senast dag 3.

= Patienten for loggbok och sjukskoterska dokumenterar i Melior.
= Hbtas dag 1 och 2, postoperativt.

= Dag 2; postoperativt tas CRP.

= Dag 2; viktkontroll.

= Dag 2; magnesiumtablett enligt lakarordination till patient som
rektumamputerats. Kapsel Magnesium APL 500 mg, 2 x 2 fram till
hemgang.
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Verksamhetschef

Kirurg- och 6ronklinik

Dag 3

Tablett paracetamol t.ex. (Alvedon) 500 mg, 2 x 4.
EDA dras utan nedtrappning klockan 11.00.

Tablett naloxon + oxikodon t.ex. (Targinig) 5— 10 mg, 1 x 2 satts in
klockan 11.00 och tablett oxikodon t.ex. (OxyNorm) 5 mg, 1 vid behov.
Tablett ibuprofen t.ex. (Ipren) 200-400 mg, 1 x 3 i selekterade fall.

Suprapubisk blaskateter stangs klockan 11.00. Blastraning och kontroll
av resurin darefter. Om resurin > 200 ml vid tva tillfallen &ppnas
suprapubiska katetern igen och nytt forsok gors nésta dag.

Dag 3 tas CRP.
Suprapubiskatetern kan dras om resurin <200 ml vid tva tillfallen.
Utskrivning forberedes.

Dag4 -6
CRP tas eftermiddag dagen fore planerad hemgang.

Utskrivning nér patienten:

Forsorjer sig per os.
Har haft gas- eller fecesavgang.

Har sméart-VAS <4 med peroralt analgetika. Vid senare utskrivning som
dag 4.

Fungerande stomiskotsel.

Utskrivning

Lakare skriver recept pa:
- paracetamol t.ex. 500 mg, 2 x 4 (100 stycken med tva uttag)

- tablett naloxon + oxikodon t.ex. (Targinig) 5-10 mg, 1 x 2 for 5-7
dagar. Tablett oxikodon t.ex. (Oxynorm) 5 mg, 1 vid behov.

- engangsspruta dalteparin t.ex. (Fragmin) 5000 IE, 0,4 ml x 1
subkutant, total behandlingstid minst tio dagar, 28 dagar efter
cancerresektion.

Patient erhaller utskrivningsmeddelande och utskrivningsinformation
med kontaktuppgifter.

Uppfdljning

Akuta samtal inom tva veckor till avdelningsskoterska.
Aterbesok tva till tre veckor efter operation till lakare.
Aterbesok efter 2 veckor till stomiskoterska om stomiopererad.
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