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Mottagningsoperation (MOP) - Ortopedi

Syfte
Att fa en strukturerad MOP-verksamhet dar det inte rader tvivel om vilka patienter eller
diagnoser som &r aktuella for MOP pa Kungalvs sjukhus.

Arbetsbeskrivning

Patienturval:

Vasentligen friska patienter (ASA 1 och 2) utan behov av sedering eller lugnande.
Diagnoser/ingrepp:

Diagnoser/ingrepp som kan sattas upp till sig sjalv eller till VSH

Diagnos Diagnoskod Operation Atgéardskod
Karpaltunnelsyndrom | G56.0 Primar dekomp.av | ACC51

n. medianus
Triggerfinger M65.3 Klyvning av Al NDM49
(inklusive ligament
triggertumme)

Personal:
Minst en legitimerad lakare samt tva skoterskor fran mottagningen varav minst en ar
sjukskoterska.

MOP-anmélan:
Patienten informeras av lakare pa mottagningen om att det inte finns mojlighet till sedering
eller lugnande och sker i lokalbeddvning.

Om patienten godtar detta anmals patienten till mottagningsskoterska. Patienten dikteras
som MOP-kandidat i mottagningsanteckningen.

Patienten laggs av skoterska pa vantelista eller bokas in direkt till MOP-tid via Elvis.

Blodtryck tas pa mottagningen av skoterska for att se att patienten inte har
obehandlad/okontrollerad hypertoni och kan ha blodtomt félt.
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Det &r anmalande l&kare ansvar att se till att det inte finns kontraindikationer for till exempel
diatermi och att stéllningstagande till utséttning eller korrigering av antikoagulantia gors
infor operation. Detta ska journalféras under bedémning/atgéard.

Om man onskar anméla ingrepp utdver de ovan ndmnda skall anmélaren sjélv som sétts som
operator eller tydlig 6verenskommelse med tilltankt specificerad lakare vara journalford i
bedémning/atgard.

Antikoagulantia

Om patienten har Waran ansvarar mottagningspersonal for att informera
koagulationsmottagningen om nar operation blir av och 6nskat PK(INR) - véarde som
standardmassigt skall vara 1,5 vid operation. Samtliga ovanstaende ingrepp rdknas som “lag
risk for blddning” och antikoagulantia kan skotas enligt tabell 1 pa sista sida.

Utrustning

Utrustning skall huvudsakligen MOP-vagnen som kommer fran mottagningen, forutom
handkir-galler och koppset som lanas av operation. Utrustning utéver detta som 6nskas
meddelas av operator till mottagningspersonal som lanar av operation.

Arbetssatt:
MOP-besoOket &r inte tankt att vara ett tillfalle for utvardering av tidigare behandling eller
stéllningstagande till vidare utredning. Bestket &r ténkt att tillagnas ett specifikt forberett

ingrepp.

Patienten anmadler sig i receptionen och tar sig dérefter till dagkirurgen noterad i MOP-listan
pa dagop och vantar sedan i korridoren.

Mottagningspersonal férbereder operationssal och patienten samt stadar efter operationen.

Lokalbeddvning kan laggas preoperativt pa stick-rummet (samtalsrum 1) pa PreOp/UVA om
rummet ar tillgangligt. Om det anvéands for patienter fran preop/IVA far lokalbeddvning
laggas pa operationssal.

Eventuellt behov av aterbesok eller ytterligare MOP dikteras alternativt formedlas muntligen
till mottagningspersonalen som preliminarbokar.

Uppfoljning:
Aterkoppling fran lakargruppen och personal pd OP/PreOp/UVA lamnas till MOP-ansvarig
ortopedlékare, i forsta hand via mail.

Aterkoppling frén mottagningspersonal 1amnas till kontaktperson p& mottagningen, i forsta
hand via mail.
Forsta utvardering av rutinen planeras till 6 manader efter att den har tagits i bruk.

Ansvar

Ortopedens MLA pa Kungalvs sjukhus ansvarar for att rutinen blir kand samt att den
implementeras. Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior.

Betydande avsteg fran ovanstaende rutin rapporteras i MedControlPro.
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Tabell 1
Preparat Atgard infor MOP med 18g blédningsrisk
Waran Satt inte ut. Bevakning till AKM. Malvarde

for PK &r 1,5 (se ovan).

Acetylsalicylsyra (Trombyl)

Satt inte ut.

Dipyrdamol (Persantin)

Satt inte ut.

Clopidogrel (Plavix)

Konsult om sambehandling med Trombyl
annars satt inte ut.

Prasugrel (Efient)

Medicinkonsult.

Ticagrelor (Brilique)

Medicinkonsult.

Dabifatran (Pradaxa)

Satt ut dagen innan, behdver ej Innohep,
aterinsatt dagen efter.

Rivaroxaban (Xarelto)

Satt ut dagen innan, behdver ej Innohep,
aterinsatt dagen efter.

Apxaban (Eliquis)

Satt ut dagen innan, behdver ej Innohep,
aterinsatt dagen efter.

Edoxaban (Lixiana)

Sétt ut dagen innan, behdver ej Innohep,
aterinsatt dagen efter.
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