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lleus

Forandringar sedan féregaende version

Innehall i text under rubrik bakgrund samt pre samt postoperativa
omhéndertagande.

Bakgrund

lleus, ett samlingsnamn for tarmhinder, funktionellt eller mekaniskt,
forekommer i alla aldrar. Hos spada och sma barn &r orsaken ofta
misshildningar sasom tarmatresi, malrotation med volvulus eller
Hirschsprungs sjukdom. Hos &ldre barn uppstar ileus som komplikation
till tidigare sjukdom eller operation i buken, till exempel efter appendicit
eller adherensbildning efter annan bukkirurgi. Aven Meckels divertikel
eller tumorsjukdom kan orsaka ileus. Symtomen for ileus brukar
vanligtvis vara buksmartor av intervallkaraktar, krakningar, svullen
uppdriven buk samt utebliven avféring/gasavgang.

Syfte

Att beskriva handlaggning av barn med ileustillstand.

Arbetsbeskrivning

Prover att tas vid inlaggning
e Blodgruppering, bastest, Na, K, Alb, Hb, LPK, TPK, CRP, Krea,
blodgas med laktat
e Bestélla blod enligt lakarordination.

Vardtid

Cirka 7 dagar och ibland mer.
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Rubrik: lleus

Preoperativa forberedelser
Kontrollera sjukhistoria

Finns kardiovaskul&r sjuklighet eller andra skal att 6vervaga
trombosprofylax? Diskutera med ansvarig lakare vid behov.

Andning/Cirkulation

Folj vitala parametrar puls, blodtryck, saturation enligt lakarordination
alternativt x 12.

Nutrition

e Svalt.

e Koppla dropp Ringer-Acetat i rehydreringsdos 12,5 mil/kg/h
under 4 h. Dérefter ny bedémning av véatskestatus, elektrolyter
och ny ordination.

e Satt ventrikelsond. Ska vara dppen, aspirera vid
krakning/illamaende. Maste stangas under den forsta delen av en
passagerontgen.

e Ventrikelsond skall kunna drénera ventrikeln, storleksguide:

e <6 manader 8 Ch

e 6man-44ar8-10 Ch

e 44ar-104r10-12Ch

e 10-16 ar 12-14 Ch

Elimination

Urinmatning, ta stallning till KAD.

Hud/Vavnad

e Folj bukomfang x 4.
e Descutantvatt om patientens tillstand tillater det.

Smarta

e Smartskattning x 12 eller enligt ordination.

e Smadrtstillande lakemedel &r viktigt och skall ordineras av
ansvarig lakare eller jour. Kontakta vederbdrande om ordination
saknas.
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Information/Undervisning

e Samtal och Kklinisk bedémning gors av ansvarig lakare.

e Informera om ventrikelsond, blaskateter, sardranage och
PCA/SKA-pump fér morfininfusion.

e Eventuell information om stomi efter lakarordination. Kontakta
stomiterapeut for stomimarkering om dagtid.

e Eventuell narkosbeddmning.

Medskicka till operation:

e PCA/SKA-pump eller EDA-pump.

e Remiss for PAD och etiketter.

e QOdlingsremiss och etiketter.

e Bukdversikt och eventuell passageréntgen. OBS passagerontgen
far inte fordréja handlaggningen eller tid till operation om
misstanke om strangulationsileus!

e Om passage pagar; kontakta jour efter varje bild.

e Vid forsamring maste omgaende jour kontaktas, som skall
komma och bedéma patienten sa snart som majligt.

Postoperativ omvardnad

Andning/cirkulation:

e Blasai flaska 10 ganger per vaken timme eller PEP-mask.
e Saturationskontroller.
e Temperaturkontroller enligt rutin.

Nutrition

e Postoperativ intravends vatska, eventuellt TPN (parenteral
nutrition enligt PM) beroende pa patientens nutritionsstatus eller
vid langdragen postoperativ svalt.

e Patienten far borja dricka och ata efter lakarordination, vanligtvis
forst nar tarmen bérjat komma igang.

o Vitskelista.

Elimination

e Daglig vikt
e Urinmatning. Blaskateter tills epiduralinfusion och/eller
morfininfusion avslutats.
e Matning av forlust via ventrikelsond. Aspirera i ventrikelsond vid
behov eller enligt ordination.
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Rubrik: lleus

Ersatt retentioner med Natriumklorid 0,9 % enligt
lakarordination. Ventrikelsond stdngs/avvecklas efter
lakarordination.

Observation av gaser och avforing.

Tarmforluster som Overstiger 10 ml multiplicerat med barnets
vikt i kilo (ex forluster >30 ml pa barn som vager 3 kg) skall
ersattas med Ringer-Acetat alternativt Natriumklorid 0,9 % om
eventuell stomi ar anlagd proximalt pa tunntarmen. Hogre
ersattningsgrans, vanligen 15-20 ml per kg, hos aldre barn enligt
lakarordination.

Om barnet har stomi méts dygnsproduktion i ml. Forluster erséatts
vanligen med Ringer-Acetat enligt lakarordination.

Remiss skall skrivas av l&kare till stomiterapeut om stomi har
anlagts.

Hud/Vavnad

Inspektion av operationssar 1-3 ganger per dag.
Trycksarsprofylax.

Smorja med Cavilon i stjarten innan avforing kommit igang.
Orabasesalva rekommenderas om frekventa tarmtémningar.
Bukomfang 3 ganger per dag ellr enligt ordination, fram tills
patienten borjar med mjukkost.

Aktivitet

Dag 0/Operationsdag: vandningar ganger flera.

Dag 1: sitta pa sangkanten, eventuellt std vid sangkanten.
Dag 2: sitta i fatolj ganger flera.

Mobiliseras darefter till uppegéaende.

Smarta

Smadrtskattning enligt modifierad smértskala var tredje timme.
Smiértstillande enligt ordination.

PCA/SKA- kontroller var tredje timme enligt protokoll, eller
enligt EDA protokoll.

Antibiotika

Enligt lakarordination.

Ulcusprofylax

Nexium enligt lakarordination
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Rubrik: lleus

Sammansatt status

e Bukstatus: lyssna, kdnna pa magen.

Hemgangsplanering

Aterbesok

Ja, planeras av patientansvarig lakare.

Information/undervisning

e Far gai forskola/skola da barnet orkar.

e Restriktioner i kosten meddelas av ansvarig lakare. Generellt
undvika tradig/fiberrik kost sasom sparris, majs, apelsinfruktkott,
notter och fron eller segt kott med mera den forsta postoperativa
tiden.

e Barnet bor dven undvika att ata segt godis och majschips.
Choklad ér ett battre alternativ om godis efterfragas.

e Operationssar tejpas med kirurgtejp och skyddas mot sol under
det narmaste aret.

e Uppfoljning via uro-tarm-stomimottagningen om barnet har stomi
vid hemgang.

Samordning

e Vard- och lakemedelsberattelse bifogas vid hemgang.

e Vard av barnintyg (VAB). Intyg for befrielse fran gymnastik.
Eventuella recept.

e Epikriskopia till BVC och/eller barnmottagning samt till
inremitterande.

Ansvar

Galler for all halso- och sjukvardspersonal inom verksamhetsomrade
Kirurgi barn, Drottning Silvias barnsjukhus, Omrade 1/SU.
Verksamhetschefen ansvarar for att de rutiner och riktlinjer som
verksamheten kraver finns tillgdngliga och att verksamheten arbetar
enligt SOFS 2011:9.

Uppfoljning, utvardering och revision
Verksamhetschefen ansvarar ytterst for revision/uppféljning av
innehallet i rutinen. Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior
om rutinen ar kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen
rapporteras i MedControlPRO.
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Rubrik: lleus

Granskare/Arbetsgrupp
Roger Olén, dverlékare, Verksamhet Kirurgi barn, Drottning Silvias
barnsjukhus, Omrade 1/SU, innehallsansvarig.

Vladimir Gatzinsky, Overlékare, Verksamhet Kirurgi barn, Drottning
Silvias barnsjukhus, Omrade 1/SU, innehallsgranskare.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: Verksamhet Kirurgi barn
Innehallsansvar: Roger Olén, (rogsv1), Overlikare

Granskad av: Roger Olén, (rogsvi), Overlikare, Vladimir
Gatzinsky, (vlaga), Overlikare

Godkiand av: Cathrine Gatzinsky, (catwi3), Verksamhetschef
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