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Ljumskbråck, laparoskopisk operation – 

perioperativ vård 

Innehållsansvarig:  

Ulrika Paju operationssjuksköterska 

Fredrik Vendelsjö operationssjuksköterska 

Johanna Edlund anestesisjuksköterska 

Nenad Vucelic överläkare 

Förändringar sedan föregående version 
Förlängd giltighet.     

 

Bakgrund, syfte och mål 
Tillämpas i Lidköping. 

Omhändertagande av patient som ska genomgå laparoskopisk 

ljumskbråcksoperation.  

 

Arbetsbeskrivning 
Anestesimetod: Enligt preoperativ bedömning. 

 

Monitorering/övrigt: EKG. Blodtrycksmätare. Pulsoxymeter. TOF-

mätare. Ventrikelsond. 

 

Lokalanestesi i huden: Ja. 

 

Hudvård: Håravkortning, navelvård. Klorhexidinsprit. 

 

Ritas: Ja. 
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Patientuppläggning: När operatören står vid sidan, står denne på motsatta 

sidan om bråcket. Vid bilateralt – fråga operatör vilken arm som skall 

ligga utmed sidan. Använd lap.sidoarmstöd. Justerat stödet när patienten 

är vaken för att säkerställa att det sitter ordenligt. Tummen skall ligga 

uppåtvänd.  

 

Risk: Översträckning arm/axel, klämskada vä arm-tumme.  

 

Blodgruppering/Bastest: Provtagning - preoperativ 

 

KAD: BladderScan innan sövning. Om mindre än 200 ml – ingen KAD. 

Om blåsvolym överstiger 200 ml sätts en kateter.  

-Vid uppskattad anestesitid på >3 timmar, sätt kateter som förlängd 

blåstappning och avveckla på operationsavdelningen efter avslutad 

operation.  

-Vid förväntad liberal vätskebehandling (10-20 ml/kg/timme iv) och eller 

Efedrin/Fenylefrin/Noradrenalinbehandling överväg kateter i samråd 

med anestesiläkare.  

 

Blåstömning: Nej. 

 

Antibiotika: Vid ordination. 

 

Assistent: Nej. 

 

Utrustning operationssidan: Enligt plocklista, kir-torn. 

 

Övrigt: Mjuk narkosbåge.  
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Information om handlingen 

Handlingstyp: Rutin 

Gäller för: VO3 Anestesi Operation Intensivvård  

Innehållsansvar: Ulrika Paju, (ulrpa), Operationssjuksköterska 

Granskad av: Nenad Vucelic, (nenvu1), Överläkare, Åsa 

Appelqvist, (asaap), Enhetschef 

Godkänd av: Helene Sackari, (helma18), Verksamhetschef 

Dokument-ID: SKAS9695-1808319850-48 

Version: 17.0 

 

Giltig från: 2026-06-03 

Giltig till: 2028-06-02 

 


