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Arbetsbeskrivning for Preop, Op4

Revideringar i denna rutin

Flertalet revideringar gjorda i rutinen géllande forberedelser av patient och operationsbord.
Hénvisning till ny rutin CVK-poliklinisk Op 4.

Syfte

Syftet med arbetsbeskrivningen ar att underlatta planering och flode pa Preop, samt att
patienten &r adekvat forberedd.

Arbetsbeskrivning

Forberedelser

Ta upp operationsprogrammet i Orbit. Uppdatera det sa att det stammer for dagen.
Operationsborden forbereds och kors in till respektive operationssal alternativt placeras
utanfor operationssal. Det forbereds dagen innan och fortldpande under dagen efter behov.
Komplettera eventuellt operationsbordet med droppstéallning, stallning fér hallare till
anestesislangar, vita remmar (2—-4), 4 remmar till RALP och laparaskopier, extra vadderade
ben, till exempel RALP 4 stycken, armskenor, geldynor. Kontrollera skenorna som Ioper
langsmed operationsbordet att dven de sitter fast och pa ratt plats.

Kontrollera att det finns pafyllt med vadderade tacken och vadderade ben i varmeskapet.

N&r patienten anlander

Klicka in patientens ankomsttid i Orbit.

Ratt patient pa ratt plats. Gor id-kontroll, kontrollera att patienten har id-band samt etiketter
med ratt namn och personnummer pa. Klistra pa namnlapp med patientens namn och
personnummer och skriv JA i for detta avsedd ruta. Anestesisjukskoterskan signerar
narkoskurvan nér hen utfort id-kontroll.

Kontrollera att séngen ar markt med patientens namn och avdelning. Hang skylt med
platsnummer pa sangen innan den parkeras i sanghallen.

Ge patienten varmt tacke och varma strumpor r/t till ingreppet, operationsmdossa och blaa
tossor. Kontrollera om patienten skall ha stodstrumpor pa vid operationen. Det varierar
mellan de olika ingreppen. Om det missats att sattas pa patienten pa vardavdelningen sa
skall de séttas pa preop.

Satt PVK, infusion sétts vid behov. Kontrollera att PVK:n &r val fixerad och fungerar.
Robotpatienter skall ha en 100cm forlangningsslang med backventil, R-Lock. Om
underskaterska arbetar ensam pa preop skall kontakt tas med sektionsledare anestesi eller
postop for hjalp att fylla och koppla forlangningsslang samt backventil.

Rubrik: Arbetsbeskrivning for Preop, Op 4 Ya -
VASTRA

Dokument-ID: SU9805-1593997-832 GOTALANDSREGIONEN
Version: 8.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Generellt ska patienten ha ett Ringer-Acetat.

Om patienten inte ar narkosbeddémd, skall narkoslékare tillkallas for detta, tel nr 28282.
Kontrollera att sidoméarkning ar utford pa de patienter som skall opereras pa pariga organ.
Tillkalla kirurg om sidomarkning fattas.

Klicka in 1 Orbit nér patienten ar fardig att koras in pa sal, ”Preop klar”.

Ge optimalt omhandertagande och stdd.

Ge patienten ringklocka om véntetiden blir 1ang och patienten &r okej med det.

De flesta patienterna gar in till operation tillsammans med anestesisjukskoterska.

Fortlépande under dagen

Mandagar: Kontrollera sug och O2, fylla pa sug- och O2-katetrar.

Pafyllning av material, tex CVK, 6verflytten, varma tacken, arbetshank och skap. Fyll pa
infusioner, narkoskurvor och bla tossor.

Gor i ordning operationsbord fortldpande under dagen.

Planera for och assistera vid CVK inlaggning Registrera atgéarder i Orbit och dokumentera i
Melior (v.g. se separat lathund ”Assistering vid inldggning av CVK”.

Vatskevagn bestalls av postop vid behov, meddela sektionsledare dar.

Planering for nasta dag

Ta upp kommande dagsprogram i Orbit

Gor i ordning nésta dags operationsbord. Kontrollera att borden &r kompletta med skenor,
armstod etc. Kontrollera dven att alla skruvar ar atdragna. Vilket operationsbord som ska
anvandas finns angivet i Orbit.

Vid dagens slut
Toém alla sopsackar och satt i nya. Tém dven plastatervinningen. Fyll pa i varmeskapet med
tacken och strumpor. Sprita ytor/tagytor och larmknappar

Bestallning av tvatt

Vérmetéacken och strumpor kommer varje mandag och onsdag.

Tvattbestéllningen, samt upplockning skots av MIV. Upplockning behover vi hjalpas at med
vid behov.

Assistering vid inlaggning av CVK, ny uppdaterad rutin finns. (Februari 2026) CVK
poliklinisk Op4.

Dagens planerade CVK: er hittar du i operationsprogrammet i Orbit pa raden

”Externa uppdrag Op 4”. Faxad pappersremiss finns i en pdrm hos sektionsledaren Op.
Ta upp patienten och vilj fliken ”Externa Uppdrag” dér foljande skall dokumenteras:
Anestesi -> S1410 Infiltrationsanestesi

Komplikationstyp -> A0 Ingen avvikelse eller komplikation (om sa ar fallet)
Paborjad -> Nar anestesiologen &r pa plats

Avslutad -> Nar CVK:n ar inlagd och transport dr bokat

Anestesiolog -> Ansvarig narkoslakare

Personal -> den assisterande personalen

Bocka i boxen ”Fas Klar” niar du har dokumenterat fardigt

Dokumentera i Melior

Foljande skall dokumenteras:

Id-kontroll-patienten skall ha ett id-band pa sig.

Operation: Inldggning av CVK samt vilket klockslag det gjordes
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Anestesiform: Lokalbeddvning och eventuell sedering
Cirkulation: Vilken 6vervakning som anvants samt om patienten varit stabil
Information: Att patienten gar till kontroll-rtg CVK.

Narkoslakaren skall skriva in CVK i Infarter/utfarter i Melior.

Ring rontgen (27150) och fraga om de kan gora en kontroll-rtg CVK, remiss skall skrivas av
bestéllande enhets ldkare, om inte gor narkoslékaren det.
Boka vaktmaéstare via Columna.

Ovrigt
Om oroliga patienter radfraga narkoslakare om lugnande lakemedel kan ges.

Kontakta sektionsledare anestesi eller postop for hjalp med att dra upp och administrera
eventuella lakemedel.

Ansvar

Relaterad information

Lathund skriva ut externa uppdrag fran orbit pad Op 4
Rutin CVK- polikliniskt, nr 38174

Rutin Artarpunktion vid CVK-inldggning, nr 29248
Rutin CVK-riktlinjer for ANOPIVA, nr 14169

Granskare/Arbetsgrupp

Anna Bjornsson, VEC Op 4, AOI, Omrade 5, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Camilla Blixt Instruktor/Anestesisjukskoterska Op 4, AOI, Omrade 5, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Ingela Goransson Sektionsledare Postop 4, AOI, Omrade 5, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Operation 4 postoperativ vard, Operation 4
Sahlgrenska, Verksamhet Anestesi-Operation-Intensivvard
Sahlgrenska
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