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Generella ordinationer Postop 4 

Revideringar i denna version 

Kompletteras med flera preparat (Rapifen, Temgesic, Primperan, Midazolam, 

Fenylefrin, Tavegyl, Buscopan) som användas alltmer på Postop 4. 

Syfte 

Rutinen syftar till tydlig och säker vård vid medicinsk behandling på Postop 4. Rutinen 

avser endast generella ordinationer. Övriga ordinationer sker av anestesiläkare. Vid 

tveksamhet, kontakta alltid anestesiläkare. 

Arbetsbeskrivning 

Vid nedan nämnda tillstånd skall alltid narkosläkare kontaktas för ordination: 

• Svår leversvikt 

• Njursvikt 

• Hjärtsvikt 

• Ischemisk hjärtsjukdom 

• Perifer kärlsjukdom 

• Cerebrovaskulär sjukdom. 

• Inflammatorisk tarmsjukdom 

• Ålder under 16 år 

• Gravid eller ammande patient 

Den första dosen av nedanstående mediciner kan ges, om dosen behöver upprepas skall 

alltid narkosläkare kontaktas. 

Rutin
Gäller för: Operation 4 postoperativ vård, Operation 4 Sahlgrenska, Verksamhet
Anestesi-Operation-Intensivvård Sahlgrenska
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Mot smärta 

Paracetamol (Tabl Alvedon 500 mg, Tabl Paracetamol 500 mg/1g, Inf Paracetamol 10 

mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet mot Paracetamol, svår leverinsufficiens 

• Försiktighet: leversjukdom, allvarlig njurinsufficiens, kronisk alkoholism, 

kronisk undernäring, dehydrering 

• Dosering: 1g max 4 gånger/dygn med minst 6 timmars mellanrum 

Oxykodon (Depottabl OxyContin 5mg/10mg, Kapsel OxyNorm 5, Depottabl. Targiniq 

5/2,5mg, Inj. Oxycodone 10 mg/ml) 

• Kontraindikation: sekretstagnation, andningsdepression, akut leversjukdom, 

orostillstånd under alkohol- eller sömnmedelspåverkan, överkänslighet mot 

Oxycodone eller mot något hjälpämne 

• Dosering:  

o 5 eller 10 mg peroralt 

o Injektionen späddas till 10 ml, 1–5 mg bolus iv. 

Klonidin (Inj Catapressan 150 µg/ml) 

• Kontraindikation: svår bradyarrytmi, hypotension, överkänslighet 

• Försiktighet: mild/måttlig bradyarrytmi (sinusbradykardi) 

• Dosering: 30–75 µg iv. 

Alfentanil (Inj. Rapifen 0,5 mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet, komplicerad luftväg, låg medventensgrad 

• Försiktighet: kombinera med olika opioidpreparat 

• Patienten måste övervakas (NIBP, SpO2, EKG) vid administration 

• Dosering 0,25 mg iv., kan upprepas en gång vb. 

Buprenorfin (Tabl. Temgesic 0,2 mg/0,4 mg sublingual) 

• Kontraindikation: överkänslighet, svårt nedsatt leversjukdom. 

• Agonist-antagonisteffekt, mindre risk för andningsdepression/ tarmdysfunktion 

• Dosering: 0,2–0,4 mg sublingualt 

Rubrik: Generella ordinationer Postop 4

Dokument-ID: SU9805-1593997-1714

Version: 11.0



 

 3 

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet. 

Mot trängningar eller krampaktig smärta 

Hyoscinbutylbromid (Inj. Buscopan 20 mg/ml) 

• Kontraindikationer: överkänslighet mot ämnet, obehandlat trångvinkelglaukom, 

myastenia gravis, mekaniska stenoser i mag-tarmkanalen, takykardi 

• Dosering: 20 mg långsamt iv. 

Mot PONV 
 

Betametason (Inj. Betapred 4 mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet, okontrollerad infektion 

• Försiktighet: nylagd tarmanastomos, ulcus, psykisk ohälsa 

• Dosering: 4–8 mg iv. 

Ondansetron (Inj. Ondansetron 2 mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet, lång QT syndrom 

• Försiktighet: subakut intestinal obstruktion 

• Dosering: 

o 4–8 mg iv. som kan upprepas med 4 timmars mellanrum 

o maximal dygnsdos: 32 mg, enligt FASS. 

Droperidol (Inj Dridol 2.5 mg/ml) 

• Kontraindikation: extrapyramidala symtom, överdos av opiater, 

barbituratförgiftning, överkänslighet, förlängd QT-tid 

• Försiktighet: EP, spasticitet, kramper, hypokalemi, nedsatt leverfunktion, 

feokromocytom. 

• Dosering: 

o 0,5–0,625 mg iv. som kan upprepas med dosintervall minst 5 min. 

o Maximal dygnsdos: 1,25 mg 

Metoklopramid (Inj. Primperan 5mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet mot preparatet, feokromocytom, epilepsi, 

Parkinson, gastrointerstinala komplikationer (blödning/perforation/obstruktion), 

tardiv dyskinesi, methemoglobinemi 
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• Dosering 10 mg iv.->intravenöst bör administreras långsamt! (under minst 3 

minuter, tom. i 100 ml NaCl 0,9% långsam infusion) 

Mot oliguri 

Furosemid (Inj. Furosemid 10mg/ml) 

• Kontraindikation: hypotoni, hypovolemi, allvarlig hypokalemi/hyponatremi, 

överkänslighet 

• Dosering: 5-10-20 mg iv. 

Mot oro 

Diazepam (Inj Stesolid 5 mg/ml) 

• Kontraindikationer: överkänslighet, myastenia gravis, andningsdepression, 

sömnapnoe, allvarlig leversvikt 

• Dosering: 2,5 mg iv 

Midazolam (Inj Midazolam 1 mg/ml eller 5 mg/ml) 

• Kontraindikationer: överkänslighet, myastenia gravis, andningsdepression, 

sömnapne, allvarlig leversvikt, svår njursvikt 

• Patienten måste övervakas (NIBP, SpO2, EKG) vid administration 

• Dosering: 1 mg iv. 

Vid blodtrycksfall 

Efedrin (Inj Efedrin 50mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet 

• Försiktighet: svårt hjärt-kärlsjukdom 

• Dosering: 5–10 mg iv. som kan upprepas 

Fenylefrin (Inj Fenylefrin 0,1 mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet, svårbehandlad hypertoni, perifer vaskulär 

sjukdom, svår hyperthyreos 

• Dosering: 0,1 mg iv. som kan upprepas 
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Mot bradykardi 

Atropin (Inj Atropin 0,5 mg/ml) 

• Kontraindikation: hjärttransplanterad patient, överkänslighet 

• Försiktighet: hög ålder, svårt hjärt-kärlsjukdom 

• Dosering: 

o minst 0,5 mg iv. som kan upprepas 

o maxdos 3 mg-total vagolys 

Mot klåda relaterad till neuraxiala opioder 
 

Ondansetron (Inj. Ondansetron 2 mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet, lång QT syndrom 

• Försiktighet: subakut intestinal obstruktion 

• Dosering: 4–8 mg iv. som kan upprepas med 4 timmars mellanrum 

Klemastin (Inj Tavegyl 1 mg/ml) 

• Kontraindikation: överkänslighet mot preparatet, andningsdepression, 

sömnapnoe, nedsatt medvetandegrad 

• Dosering 1–2 mg iv. långsamt intravenöst (2–3 min) 

Kunskapsöversikt 
www.fass.se 
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Information om handlingen 

Handlingstyp: Rutin 

Gäller för: Operation 4 postoperativ vård, Operation 4 

Sahlgrenska, Verksamhet Anestesi-Operation-Intensivvård 

Sahlgrenska  

Innehållsansvar: Noémi Szabó-Némedi, (nomsz1), Överläkare 

  

Godkänd av: Peter Dahm, (petda5), Verksamhetschef 

Dokument-ID: SU9805-1593997-1714 

Version: 11.0 

 

Giltig från: 2025-12-08 

Giltig till: 2027-12-05 

 


