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Revideringar i denna version
Forlangd giltighet.

Bakgrund, syfte och mal

Beskriver 6vervakningsrutiner pa patient som genomgatt anestesi.

Arbetsbeskrivning
VUXNA

PULSOXIMETRI:

Alltid pulsoximetri.

Saturation och puls registreras var 15:e minut forsta timman, darefter var
30:e minut.

Larm/larmgranser, se nedan.

EKG:

« Patient med pagaende epidural smértlindring

« Patient med kontinuerlig infusion av vasopressor och/eller inotropi

o Patient dar man vill ha andningsfrekvensregistrering via
patientovervakningssystemet

o Patient med kand hjartrytmrubbning eller dar hjartrytmrubbning
upptratt under operation

ANDNINGSFREKVENS:
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« Pd sovande/daligt vaken patient och dokumenteras med 30 minuters
intervall forsta timmen, dérefter med 1 timmes intervall
1. Pa patient som fatt opiat spinalt, dokumenteras med 1 timmes
intervall (morfin i 12 timmar totalt, fentanyl och sufenta i 2
timmar)

BLODTRYCK:

Blodtryck kontrolleras alltid om inte annat ordinerats.

Kontrollerna bor ske med 15 minuters intervall forsta timman, dérefter
med 30 minuters intervall om blodtryck ligger inom normala granser,
tatare vid behov. Vid langa vardtider av stabil patient racker det med
blodtryckskontroll 1 gang/timme.

Larm/larmgréanser, se nedan.

RYGGBEDOVNING:

o Benrorlighet enligt Bromage kontrolleras, initialt varje timme, vid
stabila forhallanden var 3:e timma. Dokumentera.

« Bromage 1-2 vid utskrivning till vardavdelning.

o Vid epidural med standard-blandning (Bupivakain 1 mg/ml +
Fentanyl 2 mikogram/ml + adrenalin 2 mikrogram/ml) ska ocksa
andningsfrekvens och sederingsgrad kontrolleras var 4:e timme.

1=helt vaken, 2=dasig, 3=sover

VAS:
Smarta registreras 1 gang/timma de forsta 4 timmarna. Déarefter var 3:e
timma.

KONTROLL AV INFARTER OCH INFUSIONER:

Kontroll av infarter och infusioner, d.v.s. rétt infusion kopplad till ratt
infart. Kontroll av insticksstélle. Dessa kontroller utfors av
patientansvarig sjukskoterska i borjan av varje arbetspass. Detta ska
dokumenteras och signeras i den postoperativa journalen.

TEMPERATUR:

« Kontrolleras vid storre kirurgi efter ankomst till postop. Vid
kroppstemperatur under 36 grader rekommenderas varmetécke.
2. Kontrolleras pa morgonen pa patienter som legat kvar dver
natten.
Under hela det postoperativa forloppet viktigt att aktivt motverka
hypotermi. Lagsta registrerade temperatur dokumenteras i Orbit.

Rubrik: Postoperativ 6évervakning - vuxna och barn

Dokument-ID: SKAS9696-242963441-100

Version: 13.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

BARN (yngre an 15 ar)

PULSOXIMETRI:

Alltid pulsoximetri.

Saturation och puls registreras var 15:e minut forsta timman, darefter var
30:e minut.

Larm/larmgréanser, se nedan.

EKG:

« Daér svarighet att fa bra registrering med pulsoximetri, kan EKG ge
en hjartfrekvenskontroll. Detta ersatter ej saturationsmatning.

« Patient dar man vill ha andningsfrekvensregistrering via
patientovervakningssystemet.

ANDNINGSFREKVENS:
Pa sovande/daligt vaken patient och dokumenteras med 30 minuters
intervall.

BLODTRYCK:

Enbart pa sarskild ordination.

Blodtryckskontroll kan géras med vanlig blodtrycksmanschett eller via
patientdvervakningssystemet. Om blodtrycksmaétning via
patientdvervakningssystemet gors, rekommenderas manuella kontroller.
Kontrollen bor ske med 15 minuters intervall forsta timman, darefter
med 30 minuters intervall om blodtrycket ligger inom normala grénser.
Larm/larmgréanser, se nedan.

VAS/WONG:
Smarta registreras 1 gang/timma de forsta 4 timmarna. Dérefter var 3:e
timme.

Larmfunktioner

Pulsoximetrilarmet ska vara aktivt, med lagsta gréns vid 90 %.
Larmgrénserna for puls och blodtryck &r individuella och bor relateras
till preoperativt uppmatta varden. Aven larm for puls och blodtryck ska
vara installda och aktiva.

Larmgranser i rutinvard:

Puls:

Barn yngre 4n 1 ar 100 - 160
Barn yngre dn 10 ar 70 — 140
Barn &aldre &n 10 ar och vuxna 50-120
Blodtryck:

Systoliskt: 90-170
Medel: 60 — 100
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