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Inskrivning

e Patienten kommer f6r inskrivning 2 veckor innan planerad operation.

e Likare gOr inskrivning av patienten. Ordination av antibiotikaprofylax enligt PM,
trombosprofylax och analgetika. Inspektion av patientens hudkostym samt efterhora
eventuella infektioner och sir med mera.

e Narkoslikaren gor en narkosbedémning,. K@ @ D A

e DPatienten triffar sjukgymnast och blir informerad om triningsprogram.

Patienten uppmanas att boka tid till sin ordinarie sjukgymnast for postoperativ
traning.

e Sjukskoterska informerar patienten om vad som kommer att hinda 1 samband med
operationen, planerad virdtid samt tar en socialanamnes och hilsohistoria. Patienten
informeras om gallande fastetider samt medtagandet av mjuka klader och limpliga skor
att anvinda pa avdelningen.
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Information om kniregister ges skriftligt och muntligt.

Blodprover som ska vara klara till operationen och tas vid inskrivningen:

Hb, vita, MCV, Evf.

SR.

CRP.

B-glukos.

Elstatus och ktreatinin.

'TSH pa patienter med struma.

PK hos patienter som behandlas med Waran.

Blodgruppering.

EKG som inte ar dldre an 1 ar ska finnas pa alla patienter >60 ar och pa de som har
hjartsjukdom t ex. hypertoni.

Patienten liggs in kvallen innan operation alternativt operationsdagens morgon.
Besked om klockslag f6r inliggning ges vid inskrivningen. BAS-test ska tas vid
knirevision. Vid inliggning ska patientens hudkostym inspekteras efter sir med mera
av sjukskoterska alternativt underskoterska. Viktigt att titta 1 hudveck, ljumskar, skinkor
och planerat operationsomrade.
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Patienten ska duscha med Descutan (2 svampar ska anvandas vid varje duschtillfille)
3 génger innan operationen.

e Dusch nr 1: P4 morgonen dagen fdre operation.

e Dusch nr 2: P4 kviallen dagen fore operation.

e Dusch nr 3: Pi operationsdagens morgon.

Patienter med férstoppningsproblematik fir lavemang kvillen fore operation.
Patienten fir inta fast f6da fram till sex immar innan instéllelsetid till avdelningen
och fér dricka klara drycker fram till tvA timmar innan instillelsetid till avdelningen.

Patienten ska ha 1 styck preoperativ dryck pa operationsdagens morgon (med undantag
tor diabetiker och de som hat refluxproblematik). De som kommer hemifrin pa
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operationsdagen erhiller ovanstiende dryck vid ankomst till avdelningen. K] ; )D A

Operationsdagen — Tedstrumpa till riskpatienter.
— Journal klar och ska med ner till operation.
— Verkstalla lakemedelsordination infor operation/ anestesi
nar patienten dker till operation.
— Patienten ska ha tablett Panodil 1 g + tablett Oxycodone
10 mg + tablett Betapred 8 mg som premedicin enligt PM.
— Injektion Cloxacillin 2 g x 3 intravendst pabotjas pa
opetation. Vid pc-allergi ordineras istillet Dalacin 600 mg
x 2. Dosjustering sker vid vikt under 50 kg eller 6ver 120
kg, v g se separat PM. Forsta dosen skickas med patienten
ner tll operation.
— Injektion Cyklokapron, dosjustering enligt vikt, max 1 g
x 1 intravendst sitts pd operation

P4 operation — Patienten blir sovd om det inte finns medicinska hinder
for detta, 1 annat fall fir de en ryggbedovning.
— Antibiotika pibdétjas innan operationsstart enligt PM.
— Knistoden satts pa innan nedsévning (nar det ar majligt).
— Ingen KAD, utan patienten ska ha gitt pa toaletten
innan transport till operation. Bladderscan utfors
postoperativt pa uppvakningsavdelningen.
— Adduktorkanalsblockad laggs preoperativt av narkoslakare.
— LIA intraartikuldrt ges av operatéren. NSAID (Toradol)
ingir om inga kontraindikationer fOreligger.
— Saret laggs om med Mepilex Border.
— Kniet bandageras med vadd och lindas.
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Operationsdagen

Dag 1

ROPIA

Dag 2
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Patienten kommer upp till avdelningen

— Bassmartlindring tablett Oxycodone 5 mg, 2 x 2, tablett
Alvedon 1 g x 3 samt kapsel OxyNorm 5 mg vid behov.
Om inte kontraindikation fOreligger ordineras dven tablett
Etoricoxib 90 mg x 1 till kvillen.

— Komplettera med injektion eller tablett Ketogan f6r
smartlindring.

—~ Upp och belasta samt rorelsetrianing, enligt sarskilt
mobiliseringsschema. Mobilisering paborjas pa
uppvakningsavdelningen med hjilp av gébord.

— Fragmin enligt ordination kl. 20:00. 10 dagars behandling
om inte férlingd profylax 4r motiverad pé grund av
riskfaktorer.

— Informationsbroschyr om Fragmin ges till patienten, och
patienten instrueras att sjilv ta sina injektioner.

— Postoperativt liggs siret om vid behov nir forbandet 4r
mittat och licker. Siret laggs om med Mepilex Border.
Kontakt tas da med avdelningslikare som féir ordinera
tryck mot saret, tillfalliga restriktioner samt eventuell extra
dos Tranexamsyra.

— Vadd och linda ska tas bort, och ling kompressions-
strumpa sitts pd operationsbenet. Sttumpan anvinds bara
dagtid efter hemging.

— Patienten byter till egna klader om inget problem frin
saret foreligger.

— Kontrollrontgen.

— Provtagning av kreatinin -+ Hb sker tidigt p4 morgonen.
- Aterinséittﬁng av Metformin om patienten ater, dricker
och har god diures 1 kombination med att kreatininvirdet
mnte har stigit signifikant jamfort med preoperativt virde.
Uppfyller patienten inte ovanstiende uppmanas extra
vitskeintag samt omkontroll av kreatinin nistkommande
dag.

— Upp och mobiliseras, full belastning om inget annat
ordineras, gibord alternativt kryckkappar.

— Aktiv bojning och strickning 1 knileden.

— Bedomning av utskrivningskriterier sker regelbundet av
bide sjukgymnast och avdelningspersonal, 4r patienten
vilméiende och uppfyller kriterierna planeras utskrivning
under eftermiddagen (se dokument for
utskrivningskriterier).

— Uppfylls inte utskrivningskriterierna eller om patienten
inte 4r i medicinskt skick kvarstannar pd avdelning for ny
bedémning.
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— Vid hemging ska siret kontrolleras och liggas om med
Tegaderm Pad eller Mepilex Border beroende pa om saret
bloder/vatskar.
— Patient far 2 stycken Etoricoxib 90 mg med sig hem om
inte kontraindikationer féreligger.
— Patienten informeras av ansvarig sjukskoterska att
kontakta ortopedmottagningen i antingen Karlskrona eller
- Katlshamn om det blir problem sisom rodnad,
K pﬂ A varmeokning 1 siromradet, feber, lickage.
— Aterbesok till sjukskoterskemottagningen pé
ortopedmottagningen Katlskrona/Karlshamn 14 dagar
efter operationen for sarkontroll och suturtagning.
— Om en likare beh6ver bedoma siret kontaktas
avdelningslakaren 1 Karlshamn och dagbakjouren 1
Katlskrona.
— Sjukgymnastkontakt planerad 1-2 veckor efter hemgang.
— Telefontid till operatoren 6-8 veckor efter operationen.

Det beraknas citka 3 ménaders rehabilitering efter operationen. Tva kryckor eller
rollator bor anvindas 1 6 — 8 veckor, direfter kan man successivt avveckla hjalpmedel.
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