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Smaértbeddmning
Rehabklinikens riktlinjer: Rutin for amputation

Bakgrund

Pa Kirurgikliniken, Hallands sjukhus Halmstad, vardas karlpatienter som pa grund av nedsatt
cirkulation i benen kan bli féremal fér amputation av lar- eller underben. Amputation blir
aktuellt framférallt nar cirkulationen inte kunnat aterstéllas och férutsattningar for lakning
saknas. Syftetkan da vara att uppna smartfrihet eller att férbattra allmantillstandet. For
aldre patienter dver 80 ar eller vid langvarig imobilisering kan i allmanhet inte gangférmaga
med protes férvantas. Snabb handlaggning forbattrar forutsattningen fér en amputerad
patient att bibehalla gangférmagan med protes. Kan gangférmaga férvantas ska éverflyttning
ske till Ortopedikliniken.

Beslut om amputation fattas av patienten i samrad med ansvarig lakare.

Preoperativt omhandertagande

Eventuella kandidater for amputation ska i ett tidigt skede fangas upp genom regelbunden
ortopedkonsult pa en bestamd dag en gang i veckan.

Regelbunden kontakt tas med rehabteamet 1-2 ganger per vecka for delgivande av
information fran avdelningen angaende de patienter som kan komma ifraga fér eventuell
amputation. En vardplan ska laggas upp angaende rehabteamets insatser for patienten.
Rehabteamet besoker patienten innan beslut om amputation tagits och lamnar saval muntlig
samt skriftlig information, garna i narvaro av narstaende till patienten.

En beddmning goérs om det finns behov av medicinsk och nutritiv optimering, samt om
ytterligare mentala forberedelser behdvs. Ha en nara kontakt med amputationsteamet for

stéd och information till patient och narstaende. Vid behov kan patienten fa traffa en tidigare
amputerad.

Operationsanmalan goérs pa det elektiva programmet for att férhindra att operationen skjuts
upp pa grund av andra, mer prioriterade akutoperationer.

Folj riktlinjen Preoperativ férberedelse HSH Dar finns &ven information gallande diabetes
mellitus och kirurgi, premedicinering, antikoagulatia, wafarinbehandling etc.

Smartbeddmning

Tidigt optimerad smartlindring medfér minskad risk for kronisk smarta
Smartbeddmning goérs infor operationen: Kan epidural smartlindring vara aktuell, kravs
lakemedel mot neuropatisk smarta?

Palliativa konsultteamet (PKT) kopplas in vid behov.
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Rehabklinikens riktlinjer: Rutin fér amputation

| samband med att patienten informeras om att amputation kommer att kravas eller kan bli
aktuell, kan erbjudande om besok av nagon eller nagra ur amputationsteamet fran avdelning
51, Hallands sjukhus Halmstad, ges. Amputationsteamet utgar fran avdelning 51 och bestar
av lakare, ortopedingenjér, sjukgymnast, arbetsterapeut, sjukskéterska och underskoterska.
Efter forfragan fran akutkliniken och om patienten har énskemal darom, kommer nagon eller
nagra fran Amputationsteamet ge information om vad som hander efter amputation och
besvara de fragor som patienten har angaende rehabilitering och protesférsérjning. Det ar
aven en ambition att i sarskilda fall kunna erbjuda patienten att traffa tidigare amputerad.
For kontakt: ring sekreterare avd 51, tel 31151

Postoperativt omhandertagande UVE

Cirkulation
OBS! pa blédning och Hb.

Elimination
Om patienten ej har KAD - sedvanlig bladderscan och tappningsrutin.

Hud - férband
Hoglage av "stumpen’.
Kontroll av férband/gips.

Nutrition
Far lov att ata och dricka.

Smarta
Viktigt med smartlindring da patienten kan uppleva svara smartor efter den del som ar
amputerad, s k fantomsmartor.

Smartbehandling enligt PM "Ordination av |akemedel enligt generella direktiv”.

EDA med Narop + Sufenta.
Kontrollera VAS, vakenhet, sensibilitet och rérlighet enligt Bromage och dokumenteras pa
Overvakningslistan.

PCA-pump
Ordineras av ansvarig narkoslakare.

Smart-KAD i operationssaret.

Ovrigt

| 6vrigt folj riktlinjer for postoperativ dvervakning. Till avdelningen nar utskrivningskriterier ar
uppnadda.

Kvarstannar pa UVE i sex timmar efter att Narop-Sufenta infusion ar pabérjad i EDA-kateter.
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Postoperativt omhédndertagande

Plan ska finnas for gangare sa att patienten rehabbeddéms och kan flyttas till rehabavdelning
efter 2-3 dagar. De patienter som inte ar aktuella for rehabavdelning ska snarast
vardplaneras.

Patienter som vardas kvar pa karlavdelningen ska skétas avseende amputationsdelen med
samma kompetens som sker pa ortopedavdelning.
Operatoéren ar ansvarig for ingreppet fore, under och efter amputationen.
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