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Njurresektion

Syfte

Informationen ar framtagen for att sakerstalla en
saker vard och ge ett strukturerat arbetssatt for
omhandertagande av patienter pre- och
postoperativt.

Arbetsbeskrivning

Indikation:

e Vid cancer i singelnjure eller vid bilateral njurcancer

e Hos patienter med tumérstorlek upp till 4 cm och ibland storre

e Hos patienter med daligt fungerade njurar déar den tumorbarande
njuren star for en stor del av njurfunktionen

Preoperativa forberedelser:

¢ Rutinprover och blodgruppering

e Bastest + 2 BK

e MRB-odling enligt lokala rutiner (vardhygien)

e Viktoch langd

e EKG pa alla patienter dver 60 ar samt de med kand hjartsjukdom

e Traffa fysioterapeut

e T. Allopurinol 300 mg 1+1+1 dagen fore operation

e Analgetikaordination for postoperativ behandling om patienten
inte ska fa EDA

e Ordination trombosprofylax: Fragmin med start 6 timmar
postoperativt (5000E), darefter en gang dagligen (5000E) i 4
veckor

e Duscha med tval och vatten

Rubrik: Njurresektion .
YaVASTRA
Dokument-ID: SU9803-2137832294-108 V GOTALANDSREGIONEN

Version: 4.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.
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Stodstrumpor provas ut och tas pa i samband med
premedicineringen

Om EDA planeras — skicka med pump och lakemedel
Sidomarkning av operatdren gors vanligen pa
operationsavdelningen

Fasta fran kl. 24.00

Preoperativ patientinformation:

Gors i narkos

Operationstid 2—4 timmar

Ligger pa postoperativ avdelning till sent pa kvéllen eller till
dagen efter operationen

Smartlindring med EDA 3 dygn postoperativt
VAS-information

KAD dras nar EDA-katetern &r borttagen

Ett dranage som vanligen far sitta i fem dagar

Far dricka och &ta postoperativt

Mobilisering sa snart som mojligt postoperativt

Instruktion muntligt och skriftligt ang. inj. Fragmin
Stodstrumpor ska sitta pa dygnet runt under vardtiden och dagtid
tva veckor efter hemgang

Forvantad vardtid 5-7 dagar

Operation:

Intraperitonealt ingrepp. Abdominellt tvarsnitt for att fa tillgang till
njurven och njurartdr som tillfalligtvis stangs av, varefter den
tumaorbarande delen av njuren avldgsnas. Njurbdckenet och njurcalycses
kan 6ppnas i samband med detta och sys da ihop.

Postoperativ omvardnad:

Dygnsmatning av urin i ett dygn, vid singelnjure samt vid
ordination langre

KAD dras 6 timmar efter att EDA-katetern &r borttagen. Vid PCA
dras KAD ndr patienten &r tillrackligt mobiliserad

Dygnsmatning av dranageinnehall. Ett visst urinlackage &r vanligt
fran dranaget.

Drankrea tas enligt ordination och alltid dag 4 (infér dragning dag
5)

Dréanaget kortas och dras enligt ordination. Ska sitta kvar i 5
dagar

Vatskelista sa lange KAD ar kvar
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e Far dricka och ata postoperativt

e Mobilisering sa snart som mdjligt postoperativt

e Stodstrumpor pa dygnet runt under vardtiden

o Ova Fragmin-injektion

o Daglig inspektion av operationsforband

o Blodprover: Hb och elstatus dag 1+2+3+4, samt eventuellt PK
och APTT vid behov infér dragning av EDA-kateter

Att tanka pa infor hemgang:

o Byt forband och kontrollera snittets utseende. Skicka med
forband

e Skicka med remiss till vardcentral for agrafftagning 12-14 dagar
efter operationen

o Aterbesok efter 6-8 veckor for att fa PAD-besked. Infor
aterbesoket skall Hb och elstatus tas (ordnas av mottagningen)

e Ge patienten aterbesokstiden till urologmottagningen om den
finns i journalen, i annat fall kallas patienten

e Patienten ska undvika tunga lyft och hart kroppsarbete de forsta 6
veckorna

e Sjukskrivning 4-6 veckor

e Stodstrumpor dagtid 2 veckor efter hemgang. Skicka med ett
extra par.

e Kontrollera att patienten kan ge sig sjalv Fragmin. Skicka med
patienten sprutor hem, sa att behandlingstiden blir 4 veckor total;
dos 5000 E

o Patienten kan duscha, men inte bada under de tre forsta veckorna
postoperativt

e Vid akuta smartor och/eller feber och frossa, sok akut!

Ansvar

All vardpersonal pa avdelning 30 ska arbeta utefter denna rutin.
Vardenhetschefen ansvarar for att rutinen blir kand och finns.

Uppfoljning, utvardering och revision
Teamsjukskoterska inom Verksamhet Urologi ansvarar for uppféljning/
revision av innehallet i rutinen. Medvetet avsteg fran rutinen
dokumenteras i Melior om rutinen &r kopplad till patient. Ovriga orsaker
till avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPRO.
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