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Arbetsbeskrivning

Pa Operation 2 Sahlgrenska (fd Thoraxoperation) finns en beredskapslinje for
operationssjukskéterskor som medverkar vid hdmtning av thoraxorgan for transplantation. Den
operationssjukskoéterska som ar beredskap ska alltid finnas tillganglig per telefon. Schemat for
beredskapen laggs manadsvis, enligt tvattstugemodellen. Byten av beredskapspass andras i
sharepoint och noteras pa Operation 2 och vid kort varsel till transplantationskoordinator.

Material

Se PM "Organdonation, utrustning — Operation”

e Resvéska med utrustning till donatorsoperation

o Kylvaska

e Vatskor och lakemedel

Lagg i aktuell pase (lunga eller hjarta) i resvaskan.

Rutiner
Den operationssjukskoterska som har beredskap ansvarar for:

Att all nédvéandig utrustning finns med vid hamtning och att denna ar steril.

Att preservationsvatskor och lakemedel ar medtagna.

Att all utrustning finns med tillbaka hem. OBS! Kontrollkvittot till den gra duken.

Aterstélla allt efter sig och att fylla p& nytt s& att allt &r klart infér nasta organhamtning

Sterilkontroll, rengoéring, bokféring, annan registrering

Kontrollera utgdngsdatum pa sterilpaketerat gods.

Skicka instrument och sag till sterilteknik. Bestall upp ett nytt saggaller.

Kylvaskan rengors och spritavtorkas.

Kylskéapet fylls pa med Natriumklorid® (10 st & 1 liter), Custodiol (2 st & 1 liter), Perfadex Plus® (2

st & 2,8 liter och 2 st 1 liter) och Sterilt vatten (3 st & 1 liter).

e  Om stapelinstrument har anvants registreras det i Obrit pa materiallistan under recipientens
namn vid hemkomst.

e Necroorganformularet fylls i enligt mall och vidarebefordras tillsammans med kopia av

blodgrupperingen till koordinator Ulla Nystrom Transplantationscentrum, nar

recipientoperationen ar klar.

Funktionskontroll
Ladda det anvanda batteriet.

Ovrigt

N&r en organdonation &r aktuell ringer koordinatorn in den operationssjukskéterska som har
beredskap och meddelar avresetid fr&n Operation 2, vart vi ska, vilka organ vi ska hamta och om
nagot annat speciellt féreligger.

Du tar dig till thoraxoperation och packar ihop utrustningen, det tar ca 1 tim. exkl. restid. Se PM
Utrustning till organdonation.

Transport till donatorsjukhuset sker med bil frAn Bruna straket 16 som aker via Landvetter flygplats
om teamet skall flyga. Vid donatoroperation pa SU far du tiden for operationsstart for thoraxteamet
av koordinatorn. Du far da sjalv berakna tidsatgang for forberedelser och transport till aktuell
operationsavdelning.
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Pa donatorsjukhuset:

Tank alltid pa att du ar gast dit du kommer och upptrad déarefter. Stéll inga speciella krav och var
nojd med det du erbjuds. Borja med att ga in och presentera dig och ev. évriga i teamet. Fraga
personalen om de varit med tidigare vid ndgon organdonation. Informera om tillvdgagangssatt vid
uttagning av thoraxorgan; (t.ex. att vi stannar hjartat med cardioplegi, stanger av aorta, noterar
klamptid osv.) och att nar hjartat eller lungor &r uttaget sa samlar vi snabbt ihop vara saker och
skyndar oss ivag pga. att thoraxorganen (speciellt hjartat) &r extremt kénsliga for ischemi.

Nar vi fran thorax anlander har som regel redan donatoroperationen redan startat (galler vid MOD),
sa vi kommer mitt i pAgéende operation.

Vi far vara beredda pa alla situationer, t.ex. forseningar av nagon anledning, eller att det kan vara
oerhdrt stressigt och viktigt att snabbt fa upp sin utrustning.

Operationsjukskoterskans roll vid en donatoroperation pa annat sjukhus &r att instrumentera och
assistera vid uttagning av thoraxorgan. Man far dven vara beredd att assistera vid uttagning av
bukorgan. Samt vara allméant behjélplig.

Det ar mycket viktigt att man kan samarbeta med operationssjukskoterska och all 6vrig personal pa
donatorsjukhuset. Kontakt och samarbete maste man kunna etableras pa mycket kort tid, ibland
bara nagra minuter.

Det &r inte ovanligt att uttagningsteam frén flera olika centra samtidigt ar pa plats. Det kan ibland
rra sig om att det &r upp mot 25 personer inne pa sal samtidigt och det blir givetvis stundtals mycket
trangt. Om fler thoraxcentra ar pa plats, gér man upp med den operationssjukskéterskan fran andra
teamet vem som ska instrumentera alternativt passa, och hjéalpa till med annat runt omkring. Arbetet
sker ofta i en mycket speciell, ofta kAnslomassigt laddad situation med personer man kanske aldrig
tidigare har traffat, och ofta med personal som inte har deltagit i en organdonation tidigare.
Tidspressen vid uttagning av thoraxorgan bidrar ocksa till en stressig situation.

Hjartat och/eller lungor paketeras, se PM "Donatoroperation uttagning av hjarta” respektive PM
"Donatoroperation uttagning av hjarta-lungor”.

Efter snabbast mojliga transport tillbaka till Operation 2 tas kylvaskan med organen direkt in pa
operationssalen.

I de fall koordinator inte féljer med ansvarar operationssjukskoterskan for att prover tas pa donatorn,
att dessa kommer med hem och att de lamnas till respektive lab. for analysering. Se PM
"Provtagning vid donatoroperation”. Samt aven att koordinera transport tillbaka till thoraxoperation.
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