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Riktlinjer vid polikliniska operationer av

cervixdysplasier under graviditet

Revideringar i denna version

Andring av premedicineringen. Lank lagd under punkt nr.7,
anestesimetod, gallande sévning.

Denna rutin galler for

Op/Postop 4 Sahlgrenska Sjukhuset, AOI, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, Avd 312 och 313, Ostra Sjukhuset

Syfte

Gravida med cervixdysplasi remitteras till SU for utredning. | vissa fall
kravs utvidgad biopsering och i ett fatal fall konisering da misstanke om
cancer foreligger. Eftersom gravida har en 6kad blédningsbenégenhet
bor dessa patienter biopseras/koniseras pa operationsavdelning och
dvervakas pa postop alt. vardavdelning enligt nedan. PA SU Operation 4
kan gravida i den forsta och i den andra trimestern handlaggas. For
patienterna i den tredje trimestern av graviditet krévs en individuell
beddmning.

Arbetsbeskrivning

Forberedelser:

1. Ifylld och skannad eller elektroniskt ifylld aktuell
halsodeklaration ska finnas i Orbit.

e Hb och blodgruppering ska finnas. Patienten ska vara fastande.

¢ Injektion tranexamsyra (Cyklokapron 100 mg/ml) 10 ml iv (eller
som infusion i 100ml NaCl) intraoperativt. Ordination ska finnas pa
intagningssedel och i Melior/ Lakemedelsmodul enligt
ordinationsmall. Ordination gors i samband med patientens besok pa
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polikliniken da beslut fattas om aktuellt ingrepp.
Operator bor tillfragas om det inte &ar ordinerat.
Tapin i slidmynningen innan operation.

Premedicinering:

Tabl. Alvedon 1g

Tabl. Oxycontin 5-10 mg

Tabl Postafen 25 mg

Tabl..Betapred 4 mg

Tabl. Pepcid 10 mg fran vecka 15 (aven tidigare om obesitas, reflux,
allmén indikation)

Anestesimetod:

2. Forsta val: EMLA+lokalanestesi (2 ampuller
Citanest+Carbocain-adrenalin 5 mg/ml) + Alfentanil vid
inldggning/sedering med Remifentanil

3. Andra val: Spinal tung om patienten inte vill eller inte &r lamplig
for lokalanestesi och anestesi kan planeras i forvag.

4. Generell anestesi bara om akut behov av upptrappning (smértor,
vasovagal reaktion i samband med lokalanestesi)

5. Intubation, Sevo/Fentanyl

6. RSI fran vecka 18 till och med 48h postpartum, tidigare om
indikation finns, sasom reflux eller obesitas. Véanstertilta saingen
fran gravidvecka 18, 15-30 grader for att avlasta vena cava
inferior.

7. Vg se vidare: Anestesi under graviditet- icke obstetrisk Kirurgi

Postoperativt omhandertagande:

PAD-svar med G5-hastighet (snabbsvar) bestalls alltid.

Postoperativ fasta och sanglége i en timme p.g.a. 6kad blédningsrisk
vid graviditet.

Vid postoperativt illamaende — radgér med narkoslakare.

Recept T. Cyklokapron, 500 mg, 2 X 3 i 7 dagar, ges som
blodningsprofylax.

Muntlig information med postoperativa forhallningsregler och besked
om uppfoljning ges av operatdr. Skriftlig information dverlamnas av
sjukskaterska/barnmorska pa dagkirurgisk enhet/vardavdelning.
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Ansvar

Verksamhetschef, AOI, Sahlgrenska universitetssjukhuset ansvarar for
att de rutiner och riktlinjer som verksamheten kréver finns tillgéangliga
och foljer géllande forfattningar/lagar. Samtlig ber6rd personal AOI
Sahlgrenska universitetssjukhuset, ska delges direktivet via
avdelningschef.

Uppfoljning, utvardering och revision

Ansvarig Instruktor, AOI, Sahlgrenska universitetssjukhuset, ansvarar
for att denna rutin uppdateras och revideras. Medvetet avsteg fran rutinen
dokumenteras i Melior om rutinen ar kopplad till patient. Ovriga orsaker
till avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPRO.

Granskare/Arbetsgrupp
Cecilia Karrberg Vardenhetsoverlakare gynekologi, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Camilla Blixt Instruktor, Anestesisjukskoterska Operation 4, AOI,
Omrade 5, Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Ingela Goransson, Sektionsledare Postop 4, Anestesisjukskoterska
Operation 4, AOI, Omrade 5, Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Sandra Bjerkne Wenneberg Vardenhetséverlakare Operation 4, AOI,
Omrade 5, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Verksamhet Anestesi-Operation-Intensivvard
Sahlgrenska, Verksamhet Anestesi Operation IVA Ostra
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