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Standardanestesier, Operation 2,
Ogonoperation, MéIndal

Forandringar sedan foregaende version

Tillagg av lank till Barn — Anestesikriterier for barn som planeras for
kirurgi pa Malndals sjukhus. Tydliggérande av monitorering och
beskrivning av arbetsséatt vid hornhinnetransplantationer, enukleationer
och perforationer.

Anestesi 6gonoperation

Pa Operation 2 utfors en rad olika ingrepp i 6gat varav de flesta utfors enbart i
lokalbed6vning. | nagra fall behdvs dock generell anestesi som till exempel nar
barn ska opereras, nér patienten inte klarar av att ligga stilla eller har kraftig oro
samt vid ingrepp som kraver att patienten absolut inte ror sig.

Nedan finns standardiserade anestesiformer pa de typingrepp vi har pa Op 2,
ogonoperationer. Standardmetoden kan frangas om det ar medicinskt indicerat.
For mer utforlig information angaende narkosbedoémningar, se rutin
Narkosbedémningar Operation 2, MdIndal.pdf.

Intubation anvands vid langre operationstid (langre &n 2 timmar), vid behov av
svalgpackning, nar 6gonlékare speciellt dnskar djup anestesi eller vid annan
medicinsk indikation. Traumapatienter med penetrerande 6gonskada, patienter
som genomgar hornhinnetransplantation, dacryocystorinostomi (DCR),
barnpatienter som genomgar katarakt- och glaukomoperationer intuberas alltid.

TOF (Train of Four) ska alltid anvéndas vid intubering, se rutin
Muskelrelaxantia, TOF-matning och reversering.

Tank pa att alltid ha 6gonlocken val slutna pa patienten under
anestesiforfarandet. Aven en kort stund med ett halvslutet égonlock gor att
cornea horjar torka och grumlas vilket gor att 6gonlékarna far svart att bedéma
retina.

Flush &r en bedévning med Marcain runt dgat (subtenon utrymme). Denna
laggs av operatdr som standard pa sluten intraoculdr mikrokirurgi (SIM),
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glaukom, strabism. Retrobulbéar blockad 1aggs till enukleation och evisceration.
Vuxen patient som genomgar kataraktoperation far ssmma lokalbeddvning som
patienter som opereras enbart i lokalanestesi. N&r dessa patienter opereras i
generell anestesi med LM behover de inte fa opiater for postoperativ
smartlindring.

Atropin ges som standard till barn vid strabismoperation, vid dvriga
operationer barn/vuxna ges vb. Se rutin Atropin, Isoprenalin vid
6gonoperation OCR, AnOplIVA Mélindal

Vitrektomi, SIM (Sluten Intraocular Mikrokirurgi) vid amotio,
glaskroppsblodnig, maculahal

Beskrivning: Bakre kirurgi, d.v.s. operation bakom linsen. Ofta sérskild
lagesordination postop t.ex. sidolage/buklage.
Optid: 60 — 150 min.
Premed: Paracetamol + Arcoxia + Postafen. Tillag T.Oxynorm 5 mg vid
cerklage.
Anestesi: LM, TCI Propofol/Remifentanil
Smartlindring: Flush blockad.
Antiemetika: Betapred, Ondansetron.
LUXTURNA
Beskrivning: Subretinal injektion fér unga vuxna och barn

med hereditar retinaldystrofi och som har tillrdckligt med viabla
nathinneceller. Lakemedlet forvaras i frys pa Sahlgrenska
sjukhuset (SS) och efter uttagande ur frys ar tidsintervallet 4 h
innan lakemedlet skall vara injicerat i 6gat. Darfor &r proceduren
for operationen strikt-se rutin Luxturna-injektioner pa
dgonoperation, Op 1

Rygglage 24 timmar efter injektion.
Optid: 30-45 min
Premed: Barn: Dexdor eller Catapresan. Paracetamol + Ibuprofen.

Vuxna: Paracetamol, Arcoxia, Postafen.

Anestesi: LM, TCI Propofol/Remifentanil
Smartlindring: Barn: Perfalgan, Ibuprofen (om ej fatt i premedicinering).
Antiemetika: Betapred, Ondansetron.
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Enukleation/Eviseration

Beskrivning:

Optid:
Premed:
Monitorering:

Anestesi:

Smartlindring:

Antiemetika:

Borttagande av 6gonbulben alternativt innehallet i 6gonbulben.
Under operationen satts en konstgjord bulb in som fyller ut
ogonhalan och 6gonmusklerna sys fast.

90 min.
Paracetamol, Arcoxia, Oxynorm, Postafen.
TOF, BIS vid enukleation

Intub/LM, TCI Propofol/Remifentanil.

Risk for laryngospasm vid avklamning av n.opticus - hoj
remifentanil dos infor detta. Kommunicera med
operatoren!

Retrobulbdr blockad. Tillag Ketanest 0,3mg/kg vb.

Betapred, Ondansetron.

Entropion, Ektropion, Ogonlocksplastik, Pterygium, Tarsorafi

Beskrivning:

Optid:

Premed:

Anestesi:

Smartlindring:

Antiemetika:

Operationer pa 6gonlocket samt borttagning av karlrik
bindvévnad som vaxer dver hornhinnan.

30 — 45 min, vid fascia lata-transplantat upp till 240 min.

Paracetamol, Arcoxia, Postafen.
T.Oxynorm vid fascia lata transplant.

LM, TCI Propofol/Remifentanil. Intubation vid fascia lata-
transplantat.

Lokalbed6vning.

Betapred, Ondansetron.

Glaukomoperation, trabekulotomi

Beskrivning:

Optid:
Premed:
Anestesi:

Smartlindring:

Forbéttring av vatskadranage i 6gat och darmed minskning av
trycket. Ibland laggs avrinningsror in fran framre kammaren
och bakat i 6gat, sk moltenoror.

30 — 60 min, langre tid vid moltenoror.

Paracetamol, Arcoxia, Postafen.

LM, TCI Propofol/Remifentanil.

Flush blockad.
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Antiemetika:

Betapred, Ondansetron.

Hornhinnetransplantation (PKP/ALTK/DSAEK)

Beskrivning:

Optid:
Premed:
Monitorering.

Anestesi:

Smartlindring:

Antiemetika:

Vid fullstandig transplantation (PKP) &r 6gat helt 6ppet en stund
vilket ar smartsamt. Mycket viktigt att pat. inte ror sig eller hostar.
TOF matning och ev upprepa relaxantia. H6j Remifentanil.
Dessutom infor detta kansliga moment ska patienten ventileras
ned till ca EtCO2 pa 4,2 for att minska risk for blodning.
Kommunicera med operatdren!

Vid del-transplantation (ALTk resp DSAEK) dér man ersétter
yttre eller inre delen av hornhinnan &r dgat inte Gppet pa samma
sédtt men vissa moment ar mycket kénsliga och kraver att patienten
ligger helt stilla. Postoperativ krakning kan paverka transplantatet.
Patienten skall helst inte hosta i samband med extubation- se
anestesiforslag.

120 min.
Paracetamol, Arcoxia, Postafen.
TOF, BIS

Intubation, TCI Propofol/ Remifentanil. Ev underhallsdos
Esmeron. Lidocain 1,5 mg/kg infor extubation for att forebygga
hosta. Djup extubation ska 6vervagas for lampliga patienter.

Droppanestesi.

Betapred, Ondansentron.

Kataraktoperation, Fako. med impl. av linsprotes i bakre kammare

Beskrivning:

Optid:
Premed:
Anestesi:
Smartlindring:

Antiemetika:

Oftast gors enbart i LA. Narkos for pat. som inte kan samarbeta
eller har stark oro.

15 — 60 min.

Paracetamol + Arcoxia + Postafen.
LM, Propofol/Remifentanil.
Droppanestesi.

Betapred, Ondansetron.

Strabism, tillbakalaggning och resektion av 6gonmuskel
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Beskrivning:

Optid:
Premed:

Anestesiform:

Smartlindring:

Antiemetika:

Skelningsoperation med kirurgisk
infastning/omplacering/veckning av en eller flera dgonmuskler.
Risk for PONV och Okulokardiell reflex (OCR).

Cirka 3060 min per muskel.
Paracetamol, Arcoxia, Postafen.

LM, TCI Propofol/Remifentanil. Ha ATROPIN UPPDRAGET i
spruta!

Flush blockad. Oxynorm om EJ Flush

Betapred, Ondansentron.

Tarvagssondering, tarvagsplastik

Beskrivning:

Optid:

Premed:

Anestesiform:

Smartlindring:

Antiemetika:

Tarkanalen spolas igenom pga stanos. Ofta laggs en tunn
silikonslang. Kan bldda bakat i svalget - Svalgpack behdvs!

Enkel: 20 min. Ovriga 60-120 min.
Paracetamol, Arcoxia, Postafen.

Vid tarvagsplastik tillagg Oxynorm,

Enkel: LM, TCI Propofol/Remifentanil.
Ovrigt: Intubation, TCI Propofol/ Remifentanil
Lokalbeddvning. Oxynorm.

Betapred, Ondansentron.

Ogontrauma, perforationsskada

Beskrivning

Optid:
Premed:
Monitorering:

Anestesiform:

Direkt vald mot 6gat. Om trycket i 6gat stiger nar dgat ar
perforerat, ex vid hosta, kan innehallet i 6gat rinna ut och dgat
ga forlorat.

Varierar beroende pa skada.
Paracetamol, Oxynorm, Arcoxia, Postafen.
TOF, BIS

Intubation, TCI Propofol/Remifentanil. Lidocain 1-1,5mg/kg
kan ges 2 min innan intubation for att minska stegring av 10P
vid intubation. Videolaryngoskop. Rocuronium 1,2mg/kg i
forsta hand vid RSI. Vid behov av reversering anvand
suggamadex i forsta hand i stéllet av neostygmin. Foérebygga
hosta, ge Lidocain 1,5 mg/kg infor extubation. Overvag djup
extubation vid fastande.
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Smartlindring:

Antiemetika:

Crosslinking

Beskrivning:

Optid:
Premed:

Anestesiform:
Smartlindring:

Antiemetika:

Barnanestesi

Beskrivning:

Premed:

Retrobulbar blockad. Oxynorm

Betapred, Ondansetron.

Hornhinnans yttersta cellager avlagsnas och riboflavin droppar ges
upprepade ganger under ca. 20 min. Darefter belyses 6gat med UV-
lampa.

20-90 min.

Alvedon, Arcoxia, Oxynorm, Postafen

LM. TCI Propofol/Remifentanil.
Droppanestesi. Oxynorm vb. Oxybuprocain droppar vb.

Betapred, Ondansetron.

Alla barn stvs for 6gonoperationer. Vanligast forekommande

ingrepp: katarakt, glaukom, strabism, plastikoperationer pa 6gonlock

eller tarkanal. Pa Molndals sjukhus har vi anestesikriterier for vilka

barn som &r lampliga att sévas hér. Det ar foretradesvis friska barn

(ASA 1-2) som ar >14r och véager >10kg. Se rutinBarn -

Anestesikriterier for barn som planeras for kirurgi pa Mélndals

sjukhus

Vissa korta ingrepp sa som bortdragning av ror fran tarkanalen kan

genomfdras enbart i sedering med intranasal Dexdor enligt separat

PM.

OBS! Vid intraokuléar kirurgi far barn Fenylefrin 10% droppar, 1 drp.

(5mg) i varje 6ga. Ibland forekommer viss systemisk resorption med

puls- och blodtrycksstegring, som &r évergaende.

EMLA/Rapydan, Paracetamol 20mg/kg, Ibuprofen 7,5mg/kg (tabl.

eller oral 16sning)

Oroliga barn kan behdva ytterligare premedicinering, diskuteras vid

inskrivning:

e | forsta hand: Oral 16sning Oxynorm 0,1 mg/kg alt Klonidin 4ug/kg

e | andra hand eller som till&gg till Oxynorm (ej till Klonidin); Dexdor
1-3 ug/kg uppdelat pa halften i var nasborre. (max 100ug).
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Anestesiform:

Prevention
OCR:

Smartlindring:

Antiemetika:

Monitorering:

Ansvar

TIVA Propofol/Remifentanil, Esmeron.

LM alt. intubation vid langre ingrepp. Fraga operatéren om forvantat
duration. Alltid intubation vid kataraktoperation.

Monitorera somndjupet med BIS. Upprepa esmeron efter TOF svar
vid intraokuldr Kirurgi.

Atropin 10 ug/kg max 0,5 mg vid strabism. Ska alltid finnas
uppdraget!

Paracetamol 20mg/kg, Ibuprofen 7,5 mg/kg IV (om ej fatt i
premedicinering). Klonidin 1mikg/kg (om ej fatt det eller dexdor i
premedicinering). Oxynorm vb.

Betapred, Ondansetron. Bra volymstatus ar viktig, uppmuntra barnen
att dricka saft tills de blir uppringda till op.

TOF, temp, BIS, KAD om anestesi >3h

VEC och VOL ansvarar for att rutinen implementeras och efterfoljs.

Uppfoljning, utvardering och revision
VEC och VOL ansvarar for uppféljning/revision av innehéllet i rutinen.

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

MedControlPRO.

Granskare/arbetsgrupp
Dragana Sesevic, VOL Op 1, AnOpIVA MélIndal

Ida Hagstrém, sektionsledare/anestesisjukskoterska Operation 1 och
Operation 2, Mdlndals sjukhus.



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Verksamhet An-Op-IVA Molndal
Innehallsansvar: Irén Sellbrant, (irean1s), Overlidkare
Granskad av: Dragana Sesevic, (drama), Overlikare
Godkiand av: Karin Lowhagen, (karer20), Verksamhetschef
Dokument-ID: SU9805-1593997-2990

Version: 5.0

Giltig fran: 2025-09-18
Giltig till: 2027-09-11



