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Cervixcancer — radikal hysterektomi via

laparotomi

Revidering i denna version
Andring under Intagningsprover och Postoperativa kontroller (Dag 1).

2025-09-16 borttag av trasiga lankar och revidering av arbetsgrupp.

Syfte

Kvalitetssakra omvardnaden kring denna patientgrupp.

Arbetsbeskrivning

Intagningsprover/undersokningar
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APTT, PK

Bastest

Blodgrupp

Hb, TPK

Na, K, Krea

P-Glukos vid diabetes

Blodtryck

BMI

EKG om patienten >65 ar, har nagon hjartsjukdom eller enligt
ordination. EKG ej aldre an 6 manader

Kroppslangd

Kroppsvikt

Saturation

CT buk/thorax om understkning sker pa intagningsdagen skall
prover akutmarkas, samt PVK séttas pa patienten
Lungrontgen enligt ordination om inte CT thorax finns

MR enligt ordination

VASTRA
GOTALANDSREGIONEN
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Preoperativa forberedelser

e 2 st preop naringsdryck kvallen innan operation, ej till diabetiker

e Tva stycken dubbelduschar med flytande tval.

e Ingen fast foda efter klockan 24.00

e Kilara drycker till klockan 06.00

e Svilt efter klockan 24.00 for patienter med diabetes, BMI>35
samt refluxproblematik

e Perifer venkateter och dropp sétts

e Antibiotikaprofylax enligt ordination

e Trombosprofylax enligt ordination

Postoperativa kontroller

Vitala parametrar

e NEWS senast en timme efter ankomst till avdelning. Dérefter folj
atgardsskala for NEWS2. Om NEWS 0 forsta dygnet folj
anvisningarna for NEWS-poédng 1-4. Om EDA f6lj EDA-
protokollet.

Cirkulation

e BIlddning fran operationssar och vaginalblodning kontrolleras

Elimination

e Suprapubisk kateter, kontrollera urinens mangd och utseende

Nutrition

e Far dricka 6 timmar postoperativt. Far &a om inget annat
ordinerats i operationsberéttelsen
e Dropp enligt ordination

Smarta

e Dokumenteras enligt VAS-skala
e Vid EDA dokumentera pa protokoll

Dag1l

Vitala parametrar

o Atgardsskala enligt NEWS 2
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Aktivitet

e Fri mobilisering

Cirkulation

e Blodning fran operationssar och vaginalblédning kontrolleras
e Hb

Elimination

e Suprapubisk kateter 6ppen, observera mangd och utseende
e Drénage, observera mangd och utseende. Eventuellt dras dréanage
enligt ordination

o Daglig inspektion av hud kring suprapubis katetern. Omlaggning
vid behov.
e Daglig inspektion av operationssar.

Nutrition

e Far 4ta och dricka

Dag 2

Vitala parametrar

o Atgérdsskala enligt NEWS 2

Elimination

e Suprapubisk kateter 6ppen, observera méngd och utseende

Dag 3
Vitala parametrar

o Atgérdsskala enligt NEWS 2

Hud

e Dusch —om forband blir bl6tt byt till nytt. I samband med detta
tvatta operationssaret med Descutan innan forbandsbyte.

Vitala parametrar

o Atgardsskala enligt NEWS 2

Rubrik: Cervixcancer - radikal hysterektomi via laparotomi - omvardnad

Dokument-ID: SU9786-1429723585-26

Version: 18.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rubrik: Cervixcancer - radikal hysterektomi via laparotomi - omvardnad

Elimination

e Suprabubisk kateter stangs. Urinmatning skall ske genom att
patienten kissar i sa kallad texashatt. Darefter 6ppnas
suprapubiska katetern och ev. residual urin méts. Dokumentation
av detta gors pa sarskild urinmatningslista. OBS! Gérs vid varje
tillfalle. Det far ej ga mer an 4 timmar mellan tillfallena. Om
patienten inte kan kissa inom 4 timmar 6ppnas suprapubiska
katetern och residualurinen mates, dokumentation av mangd och
katetern stangs darefter igen. Vid stora residualurinmangder
under dagtid Oppnas suprapubiska katetern och kopplas till en
uribag under natten. Suprapubiska katetern stangs dérefter igen
pa morgonen.

e Suprapubiska katetern kan dras nar 2 residualurinmangder ar
mindre &n 150 ml.

e Kontrollera med nitursticka nar patienten kissar spontant eller
fran suprapubiska katetern innan dragning.

Dag 4-10

Vitala parametrar

o Atgérdsskala enligt NEWS 2

Hud

e FoOrband bort dag 7
e Agraffer/ suturer ut efter 10 dagar

Hemgang

e Skicka med postoperativ skriftlig information samt
patientinformation ”Till dig som gir hem med suprapubiskateter”

e Trombosprofylax i fyra veckor enligt ordination

e Material skickas med for blastrdning “Texashatt”, langa och korta
tombara urinuppsamlingspasar, benfix, omlaggningsforband

o Smiértstillande lakemedel enligt ordination

Ansvar

Galler for all personal inom VO Kvinnosjukvard/Omrade 1/SU. Ansvar
for spridning och implementering har verksamhetschef/sektionschef.
Verksamhetschefen ansvarar for att rutinen finns och foljer gallande
forfattningar och lagar.
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Uppfoljning, utvardering och revision
Verksamhetschef ansvarar for uppfoljning 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.

Granskare/arbetsgrupp
Christina Stigsson, specialsjukskoterska/ KPO avdelning 67

Charlotte Palmqvist 6verlakare/sektionschef, avdelning 67

* Kvalitets- och patientsakerhetsombud
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