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Arbetsbeskrivning

Ankomst

02 kopplas via tratt (eller medféljande andningsmask), 5-8 liter ar vanligt eller efter
ordination. Pulsoxymeter, anvand barnprob (klamma eller klisterremsa). Blodtryck foljs
endast vid behov. Om allt &r stabilt undvik att réra/vécka barnet. Informera foraldrar om
detta.

Lage

Framstupa sidolage, hogléage eller sitta i foralderns famn for att framja andningen och
forhindra blodansamling. Undvik att barnet “sjunker ihop”, facilitera att hakan kommer upp.
Vid lappadaptation/lapplastik bor 1appen ej utsattas for tryck.

Vid eventuell bentransplantation, latt hoglédge av benet dar transplantat har tagits.

Smartskattning/Sedation/Op-omr skrivs pa anestesikurvan vid ankomst och foljs
kontinuerligt under vardtiden.

Operationsomrade

Inspekteras och dokumenteras. Kontakta operator vid ihallande blédning, svullnad eller
oklarheter. Om barnet genomgatt sk svalglamba ska kantarell undvikas. Mjuka gommen ar
ihopsydd och bakre svalgvaggen och op-omradet kan da rupturera. Om behov finnes,
kontakta operatdren.

Smarta
Fo6ljs med vitala parametrar, klinisk blick samt med hjélp av smértskalorna FLACC/
Ansiktsskalan /VAS. Analgetika enl rutin.
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Antiemetika
Enligt rutin.

Nutrition

Fortsatt med intravenos tillforsel fran operation, vanligtvis Benelyte. Om barnet bedéms
behodva byta till glukos 5% kontaktas narkoslakare. Infusionstakt: folj rutinen

Barn - Vétskebehandling postoperativt, generell ordination.

Observera infusionsstallet noga.

Anvand barnaggregat eller infusionspump for att undvika éverdosering, 0,5 | som
volymstorlek pa infusion anvands med fordel.

Barnet far dricka valling/ammas sa fort det vaknat, om ej annat ordinerats. GI6m ej att
notera pa kurvan och i Melior hur mycket barnet fatt i sig genom infusion eller per os.

Sond

Har barnet fatt en sond skall laget verifieras innan anvandning. Spruta in nagra ml luft och
lyssna samtidigt med stetoskop Gver ventrikel (lyssna efter kurrljud). Aspirera ut luft och
gammalt blod for att undvika magknip och illamaende. Vid oklart lage kan man testa
aspiratet med lackmuspapper (finns pa avd 95B och avd 27). Valling 10-20 ml kan ges i
spruta initialt, fortsatt darefter tills barnet lugnat sig. En rimlig méngd ar 100-200 ml.
Ansvarig anestesilakare skall bedéma om sonden behover rontgas. Vid fragor kontaktas
ansvarig anestesilékare.

Napp
Napp kan anvandas for trost om ej annat &r ordinerat. Noggrann kontroll av

operationsomradet, skall ej utsattas for skadligt tryck. Vid osékerhet hor alltid med
operatoren.

Diures
Foljs enligt rutin.

Lasa mer:

o Det fods cirka 200 barn per ar med nagon form av spalt. Lappar, kdkar och gom
sammanfogas tidigt fosterlivet. Nar en ofullstandig sammanfogning sker uppstar en
spalt. Spalten kan vara total eller omfatta delar av lapp, kake eller gom. Spalten kan
vara enkel- eller dubbelsidig. For varje typ av spalt finns olika operationsmetoder. |
de flesta fall innebé&r det att man opererar barnet vid mer &n ett tillfélle.

o Lappadaptation - utfors oftast pa barn med dubbelsidig lapp-, kidk- och gomspalt.
Operationen innebar att lappspalten sys ihop. Syftet &r att minska spaltbredden infor
final lapplastik och for att att minska premaxillans framskjutning.
Lappmuskulaturen och utseendet rekonstrueras ej. Vid breda spalter gors en sida i
taget.
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o Lapplastik, 1app-/nasvingeplastik - innebar en rekonstruktion av nasvinge och
golv, lappens muskulatur, langd och amorbage med lapparnas roda konturer. Vid
enkelsidiga spalter gors denna operation vid 6 manaders alder medan vid
dubbelsidiga spalter gors operationen vid 12 manaders alder.

o Bakre gomplastik - innebar att enbart mjuka gommen rekonstrueras.

o Restspaltslutning - hos barn med spalt ocksa i harda gommen kommer det efter
operationen finnas kvar en spalt hdr. Denna spalt blir successivt mindre med tid och
opereras vid 2 ars alder.

o Svalglamba - operationen syftar till att forbattra talet. Gors pa patienter som har en
daligt fungerande och/eller kort mjuk gom som ger ett avvikande tal (hypernasalt
tal, nasalt luftlackage). Vid operationen skapas en permanent forbindelse mellan
mjuka gommen och bakre svalgvaggen varefter nasandning sker pa vardera sida om
lamban. Dessa patienter upplever framfor allt smarta fran nacke och gom
(projiceras fran bakre svalgvaggen). Akta kantarell!

o Bentransplantation till kékspalt- &r den sista planerade operationen som sker vid
8-10 ars alder. Bentransplantat tas fran underbenet (tibia) och éverfors till den
kvarvarande spalten i tandvallen. Bentransplantationen faciliterar att tdnderna kan
véxa ner i spalten.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Verksamhet Anestesi-Operation-Intensivvard
Sahlgrenska, Postoperativ vard Sahlgrenska, Operation 6
Sahlgrenska, Neurointensivvardsavdelning, Central
intensivvardsavdelning, Avdelning 95B postoperativ vard,
Avdelning 95A postoperativ vard, Avdelning 22 postoperativ
intensivvard
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