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Polikliniska patienter på operation 1 

Denna rutin gäller för 

Operation 1, operationsmottagningen och intensivvårds, - 

uppvakningsavdelning 343 

 

Revideringar i denna version 

2018-09-12 Förtydligande i arbetsbeskrivningen 

2018-11-12 Ändring av premedicinering(Alvedon extend utgått) 

Tillägg av anestesi med Fentanyl/Sevorane som alternativ. Checklistan 

borttagen. 

 

Syfte 
Snabbt och säkert omhändertagande av polikliniska och dagkirurgiska 

patienter pre, - per, - och postoperativt. 

 

Arbetsbeskrivning 

Operationsdagen  

På operationsmottagning eller i sänghall:   

• Patienten ska byta om till, strumpor tossor, operationsskjorta och 

besöksrock 

• Lås in kläder. Nyckel fästs på patientens skjorta 

• Patienten ska utrustas med perifer venkateter (PVK), gärna i 

vänster arm 

• Dokumentera ”Infarter och utfarter i Melior” 

Rutin
Gäller för: Verksamhet Kirurgi Östra, Verksamhet Anestesi Operation IVA Östra
Innehållsansvar: Randolph Schnorbus, (ransc1), Sektionschef
Godkänd av: Martin Hubrich, (marhu11), Verksamhetschef

Giltig från: 2025-08-25
Giltig till: 2027-10-20

Rubrik: Polikliniska patienter på operation 1

Dokument-ID: SU9805-1593997-1841

Version: 13.0



 

 2 

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet. 

 

• Premedicinering:  

o Standard enligt rutin (se nedan) om inte annan ordination är 

skriven 

▪ Paracetamol (Tablett Alvedon®) 500 mg (2st)  

▪ Ibuprofen 400 mg (OBS! Om ej kontraindikation för 

ASA, NSAID föreligger) 

• Operatören kommer senast klockan 7:45 till 

operationsmottagning/sänghall för patientsamtal, undersökning 

och vid behov markering av operationsområdet  

• Preoperativ tvättning och eventuell håravkortning av 

operationsområdet (gäller ej anala ingrepp) 

• Patienten ska tömma urinblåsan strax innan hämtning till 

operationsavdelningen 

• Patienten hämtas av anestesisjuksköterska och promenerar in till 

operationsavdelningen 

• Ingen rutinmässig antibiotikaprofylax ges, om inte annat är 

ordinerat 

 

För bråckpatienter 

• Eventuell lokalbedövning läggs av operatör innan sterildrapering.  

• Se rutin för ”Infektionskänslig kirurgi” 

 

För anala ingrepp 

• Descutantvätt utförs på sal (ej på operationsmottagning eller i 

sänghall) 

 

På operationsavdelningen (operation 1) 

 

OBS! Operatör ska vara ringd och ha anlänt på sal innan 

anestesiinduktion påbörjas 

 

• Anestesipersonal förbereder anestesi enligt ordination i Orbit  

• Patienten ska ankomma till operationssalen senast klockan 7.50 

(gäller första patienten på dagens program) 

• Anestesiolog deltar under WHO1 och stannar på sal till sövning 

är genomförd  
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• Starta anestesi induktion när operatör är på sal  

 

Anestesi 

• Larynxmask om inte kontraindikation föreligger 

• Vid behov läggs lokalbedövning innan operationsstart 

• Vid behov ges smärtlindring enligt ordination innan väckning 

• Bedöm behov av bladderscan/urintappning och/eller 

urinkatetrisering Se rutin ”Urintappning och katetrisering pre, - 

och postoperativt” 

• Efter operationsslut ringer operationspersonal till avlösare eller 

personal i sterilenheten, som tar hand om instrumenten för att 

minimera bytestiderna 

 

Undersökning och/eller operation med patient i benstöd 

• Patienten får endast ligga i benstöd i två (2) timmar utan åtgärd 

med planläge Se rutin ”uppläggning av patient i benstöd” 

 

Postoperativt (UVA) 

• Smärtlindring enligt ordination  

• Blåstömning enligt rutin 

 

Ansvar 
Personal på operation 1, operationsmottagningen och intensivvårds, - och 

uppvakningsavdelning 343 ansvarar för att arbeta utefter denna rutin. 

Vårdenhetsöverläkaren ansvarar för att rutinen är känd och följs. 

Verksamhetschefen ansvarar för att rutinen finns och följer gällande 

författningar och lagar. 

 

Uppföljning, utvärdering och revision 
Vårdenhetsöverläkaren har ansvaret för att rutinen följs upp, utvärderas 

och revideras. Medvetet avsteg från rutinen dokumenteras i Melior om 

rutinen är kopplad till patient. Övriga avvikelser från rutin rapporteras i 

MedControl PRO. 
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Granskare/arbetsgrupp 
Dan Asplund, sektionschef kolorektalkirurgi, område 5 
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Blåstömning enligt rutin  
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Hemgång med hänvisning om blåstömning inom 8 

timmar samt telefonnummer om tömning inte 

funkar 

Rubrik: Polikliniska patienter på operation 1

Dokument-ID: SU9805-1593997-1841

Version: 13.0



 

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet. . 

 

 

Information om handlingen 

Handlingstyp: Rutin 

Gäller för: Verksamhet Kirurgi Östra, Verksamhet Anestesi 

Operation IVA Östra  

Innehållsansvar: Randolph Schnorbus, (ransc1), Sektionschef 
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