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Mediastinoskopi- Operation

Férandringar sedan féregaende version

Uppdaterad rutin

Sammanfattning

En mediastinoskopi utfors nar man vill ha en diagnos och prognos vid saker
eller misstankt malign sjukdom i lungor, bronker eller mediastinum. Den
histologiska bedomningen ligger till grund for senare stallningstagande till

fortsatt behandling, t.ex. operation, stralning eller cytostatika.

Bakgrund och syfte

Rutinen ar en arbetsordning som steg for steg beskriver de uppgifter som utfors
systematiskt och specifikt perioperativt under en mediastinoskopi. Hantering av
utrustning och omvardnad av patient vid mediastinoskopi styrs mot ett
standardiserat satt att arbeta i syfte att skapa en siker, enhetlig och metodisk

rutin for genomforande av operation och underlatta flodet av patienter pa sal.
Utrustning

Galler

e Mediastinoskopi-galler

OBS! Ha alltid AKUTVAGNEN nara till hands!
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Beredskap maste finnas for eventuell akut thoracotomi eller sternotomi vid
eventuella komplikationer sasom t.ex., kraftig blodning. Tamponader och

surgicel méaste finnas inne pa operationssalen.

Ovrigt
e Allmanset Thorax
o Lamphandtag
e Handskar
e Operationsrockar
e Roda dukar
e Sugmunstycke 18ch
e Isolerad diatermikniv 7omm
e Knivblad nr.10
o Ev. Spruta 20ml
e Ev. Rosa kanyl
e Ev. Svart kanyl

o Ev. steril markpenna

Suturer

o Intracutan 3-0 Monocryl plus PS-1 riacker oftast.

Lakemedel

o Natriumklorid 9 mg/ml

o Ev. Chirocaine 5 mg/ml med adrenalin (lokalbed6vning)
Utforande

Uppdukning av material

Se rutin “For sakerstallande av att material inte oavsiktligt kvarlamnas i

samband med operation”

Apparatur

Lat skopitornet sta kvar vid patientens huvudianda, snett till vinster bakom

kirurgen. Skarmen i taket satts Gver patientens ben.
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Rubrik: Mediastinoskopi - Operation

e Thoracoskopitorn (star pa sal 21)
o« Warmtouch

e Bladderscan

Forberedelser intraoperativt

e Om operationstiden bedoms Gverstiga tva timmar och patienten inte
har KAD skall detta sattas och utfors lampligen nir patienten sovts.
Se rutin “KAD - inldggning av kvarliggande urinvagskateter och
intermittent tappning av urinblésa”.

e Operationsbordet placeras med huvudandan mot fonstret for battre
atkomlighet. Narkosapparat pa vanster sida om patienten. PVKi
forsta hand i fotter eller i vanster arm.

e Alla patienter som genomgar en mediastinoscopi placeras i rygglage
langt upp mot huvudiandan pa bordet, detta for att huvudet ska
kunna tippas nedat. Huvudet ska ocksa kunna vridas at sidan se rutin
“Mediastinoskopi- positionering”. Observera om det foreligger ndgon
kontraindikation.

e Virmetacket fasts pa patienten och kopplas.

e PAD-remiss + etiketter samt preparatdokumentation.

Positionering

Se rutin “Mediastinoskopi- positionering”

Desinfektion av hud

Steriltvitta fran kiklinjen, hela halsen, sternum och en bit nedanfor xifoideus

och fran mamill till mamill.

Sterildrapering

Det skall inte fastas ndgon narkosbage pa operationsbordet for att underlitta
atkomligheten till operationsfaltet. Fast slitslakanet pa vardera sida om
patienten, i nivi med mamillerna. Nederkanten av det kladda faltet ska ga strax
nedanfor xifoideus. Huvudlakanet skall draperas fran halsen och uppét 6ver
patientens huvud. Diatermificka fasts pa sidan vid patientens arm. Diatermi och
sug fasts darefter och kopplas pa vanster sida om patientens huvud till
respektive apparat. Skarmen i taket placeras 6ver patientens ben och stills in sa
den visar optikens bild. Skopitornet behover alltsa inte flyttas annat an for
atkomlighet. Lampligen bortom patientens huvudéanda pa vanster sida.
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Operationsteknik

Ett transversellt snitt 14ggs ovan jugulum. Dissektion med sax och pincett ner
mot trachea. Med ett finger foljs tracheas framvagg for att komma i ratt lager
och mediastinum palperas igenom. Mediastinoskopet fors in i det
uppdissekerade partiet. Inspektion av de paratracheala, tracheobronkiala och
subcarinala kortlarna. Med en provexisionstang tas prov for PAD fran kortlarna
i vianster och hoger tracheobronchialvinkel samt under carina. Vid eventuell
blodning kan man fa hemostas vanligtvis med hjalp av diatermi, Surgicel eller

en tamponad.

Slutning av operationsséret
Incisionen sutureras med resorberbar sutur bade subcutant och intracutant.

Omhandertagande av preparat
For omhandertagande av preparat och odlingar se rutin “Preparathantering

Thorax Op2”

Kontroller efter operationsslut

Se rutin “For sidkerstillande av att material inte oavsiktligt kvarlamnas

i samband med operation”

Komplikationer
e Blodning
e Stiambandspares

e Luftlackage

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i journalsystemet om
rutinen ar kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran

styrdokumentet rapporteras i MedControl PRO.

Relaterad information

“For sakerstillande av att material inte oavsiktligt kvarlamnas i samband med

operation”

“Mediastinoskopi- upplagg”
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Rubrik: Mediastinoskopi - Operation

“KAD - inlaggning av kvarliggande urinvagskateter och intermittent tappning av

urinbldsa”

“Preparathantering Thorax Op2”
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OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.
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