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Anestesi vid omedelbart/urakut
kejsarsnitt

Revideringar i denna version

Andring av likemedel for sévning fran remifentanil till alfentanil
(Rapifen).

Syfte

Tillampas i Skévde. Omhéndertagande av patient som ska genomga
omedelbar sectio.

Bakgrund

Omedelbart kejsarsnitt ar indicerat nar moderns eller fostrets tillstand
bedéms vara sa allvarligt att varje minut innan kvinnan blir forlost
innebar en 6kad risk for bestaende skada eller dod. Malsattning ar att
operationen ska paborjas inom 15 minuter.

Arbetsbeskrivning

e Vid larm om akut sectio (knapplarm fran forlossningen) ska
anestesipersonal skyndsamt forflytta sig till operationssalen pa
forlossningsavdelningen. For att minimera tidsatgangen ska allt
arbete pa forlossningssalen ske parallellt inklusive tvattning och
kladning.

o Narkosapparaten funktionskontrolleras rutinmassigt varje
morgon. Lakemedel for akut induktion finns i narkosbordet, kod
6200.

e Sidotippa operationsbordet, benen fastsatts.

e Om nal gj finns satts intravends infart.
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e Ge natriumcitrat, 30 ml per os, finns fardigt pa narkosbordet.
e Koppla pulsoximetri.

e Kontrollera att patienten ar mérkt med ID-band/kontrollera
identitet med patienten.

e Preoxygenera kort parallellt med information, fraga om allergi.

e Ansvarig gynekolog/obstetriker ska ge en kort anamnes avseende
patienten, indikation och om det foreligger preeklampsi.

e Endtidal gas monitoreras under preoxygeneringen och EKG
kopplas.

e SOvs med 2 ml Rapifen (4 0,5 mg/ml), propofol och celocurin.

e Ventilera med syrgas + Sevorane med FiO2 0,5. Pa
operationssalen pa forlossningen lustgas 50%.

e Ge Klartecken till operattren.

e Om behov foreligger tas prover for BAS-test och eventuellt
korstest.

e Vitska satts, helst via varmare.

e Antibiotika ges enligt operatérens ordination efter att barnet
avnavlats, Cefuroxim 1500 mg.
Vid overkanslighet enligt operatdrens ordination.
Antibiotikaanvandning inom obstetrik

e Oxytocin ges enligt operatorens ordination. Den ordinerade dosen
Oxytocin sétts till 200 ml NaCl 9 mg/ml (Ecoflac) och ges som
en kort infusion pa minst 5 minuter.

e Ventrikelsond satts alltid efter nedsévning, dras fore vackning.
e Fentanyl ges efter avnavling.

e Om lustgas anvénds, byt denna mot luft i farskgasflodet efter det
att Fentanyl givits.

For att ej forlanga tiden till partus tar forlossningens personal ej prover
eller satter KAD vid omedelbara kejsarsnitt, ej heller bytes till
operationsklader. GIOm darfor ej katetersattning fore vackning.

Efter avslutad anestesi ska apparaten tathetkontrolleras.

Kall- och litteraturforteckning

SFAL:s riktlinjer.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
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