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Syfte och omfattning

Rutiner for inskrivningsmottagning, pre- och postoperativa rutiner i samband med skoliosoperation,
mobiliseringsrutin efter skoliosoperation pa avdelning 95B.

Bakgrund

Skolios

Skolios ar en S-formad krokning av ryggraden. Den kan vara idiopatisk (av okdnd genes) uppkomma
innan pubertet (juvenil) eller i samband med pubertet (adolescent) vilket &r den vanligaste formen.
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Den kan ocksa bero pa missbildningar i kotkropparna, efter en skada i kotkroppen eller uppkomma i
samband med neuromuskularsjukdom. Nar skolioskroken overstiger 40 grader matt pa rontgen kan
det bli aktuellt med operation.

Kyfos ar en framattippning av ryggraden i brostryggen. Den pre- och postoperativavarden efter
kyfosoperation ar den samma som vid skoliosoperation med bakre korrektion.

Patienterna opereras av ryggortoped pa centraloperation, postoperativt vardas de initialt pa 70H
uppvakningsavdelning 6ver natten eller pa CIVA, centralintensiven (galler neuromuskularaskolioser) i
tva dygn, darefter vardas de pa vardavdelning 95B och rondas dagligen av barnortopeder, rond tva
ganger i veckan med ryggortopeder.

Bakre fusion eller framre fusion

Bakre korrektion och fusion gors fran baksidan av ryggraden. Patienten ligger under operationen i
buklage och operatéren lagger ett snitt Iangs ryggraden 6ver de kotor som involveras av skolioskréken.
Bakre korrektion och fusion ar det vanligaste ingreppet.

Vid framre fusion opereras framsidan av ryggraden. For att komma at framsidan maste operationen
utforas via brosthalan. Ett snitt 1dggs under revbenen pa den sida av brostkorgen som priméarkurvan
buktar at. Lungsacken pa den sidan punkteras for att det ska ga att komma at ryggradens framsida.

Inskrivningsmottagning

Infor planerad skoliosoperation (géller ej distraktioner) kallas patienten till inskrivningsbesok pa
Barnortopedmottagningen av operationskoordinator for skolioser.

Besoket bor ske max tva veckor fore planerad operation, men kan vid behov goéras tidigare.

Kallelse med tid till inskrivningsmottagning och operationsdatum skickas tillsammans med
Halsodeklaration
Patientinformation

Besoket innehaller:

Inskrivning av ryggortoped

Narkosbedémning av anestesiolog pa centraloperation (ing 70 vaning 3)

Information av sjukgymnast och arbetsterapeut om postoperativvard och hjalpmedel
Provtagning (provtagningsblock: “skoliosoperation” samt blodgruppering om inte den finns sedan
tidigare).

Information av sjukskoterska om pre- och postoperativvard

Besok pa vardavdelning och ev CIVA

Intagningsdagen
Barnet ar kallad till avdelningen kI 11.00.
Inskrivning av avdelningsansvarig barnortoped.

Ankomstsamtal med patientansvarig sjukskoterska och underskoterska/barnskéterska. Vid kallelse till
inskrivningsmottagningen har familjen fatt broschyr ”“Information till dig som ska operera skolios”,
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kontrollera om familjen har ytterligare fragor. Ge forslag till flickor med langt har att satta upp haret
t.ex. gora flator, det blir annars latt tovigt.

Hudstatus ska kontrolleras. Om det finns tendens till akne eller fet hy pa ryggen ska lakaren
(barnortoped/ryggortoped) uppmarksammas pa detta.

Barnet traffar aterigen operatdren pa avdelningen nagon gang under dagen.
Sjukgymnasten och arbetsterapeut traffar barnet om det finns behov for det.
Kurator och dietist traffar barnet om det finns behov for det.

Personal fran neurofysiologen traffar barnet under eftermiddagen (de ringer innan). De traffar barnet
med anledning av att barnet ligger uppkopplat till SEP och MEP i samband med operation for att kunna
registrera de motoriska och sensoriska banorna i ryggmargen under ingreppet.

Vid intagningsdagen kompletteras tidigare provtagning fran inskrivningsmottagningen med bastest och
eventuellt andra kompletterande prover.

Blod ska bestallas, rutinmassigt bestélls tva enheter erytrocytkoncentrat for leverans till
centraloperation pa operationsdagensmorgon (kan goras pa remiss for bastest).

Preoperativt antibiotika ska ordineras, rutinmassigt Cloxacillin i tre doser, Bensyl-pc i tre doser om
patienten har fet hy eller akne pa ryggen.

Helst ska perifer venkateter sattas dagen innan sa att barnet ar klar infér sévning och operation.
Ovriga kompletterande undersékningar (tex rontgen) utférs om sadan sarskilt ordinerats.
Naringsdrycker ska provsmakas for intag postoperativt senare i vardforloppet.

Da patienter efter skoliosoperation blir mycket sdngliggande tank pa att ha en bra sdng och/eller
tryckavlastande madrass. Sangen bor ocksa utrustas med gliddrag samt ett paslakan ovanpa gliddraget
som patienten ska ligga pa. Barn med neuromuskular skolios ar ofta extra kéansliga for komplikationer
vid sanglage under langre tid.

Kvéllen innan operationen ska alla barn ges ett klyx for att tdmma tarmens nedersta del.
Det tar alltid tid innan tarmen kommer igdng postoperativt. Detta ar dels relaterat till morfin och andra
lakemedel som stoppar upp tarmperistaltiken, men ocksa pa operationen i sig.

Innan sanggaende ska barnet utfora rutin for preoperativtvatt dvs dubbeldusch med
hibiskrub/descutan. Vardpersonal ska vara med vid ett av de tva duschtillfdllena for att kontrollera att
duschen utfors pa korrekt satt.

Ta av eventuella smycken och se till att naglarna ar rena och korta samt utan nagellack. Sdngen ska
vara renbaddad innan barnet lagger sig.

Kontrollera att journalen ar komplett samt preoperativ checklista (id-band, markt sang med
sanggrindar, provsvar, blod bestallt, antibiotika med till operation, postoperativ smartlindring ev pump
som ska skickas med)
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Operationsdagens morgon:

Preoperativtvatt dvs dubbeldusch med hibiskrub/descutan ska ske pa operationsdagens morgon.
Sangen behover inte baddas om foérutsatt att barnet gjort preoperativtvatt kvallen innan och
sangkladerna déarefter inte pa annat satt smutsats ner.

Om barnet star pa nagra mediciner ska dessa ges som ordinerat av ortoped/anestesiolog.
Hudbeddvningsplaster/salva ska appliceras senast kl 06:45 om perfier venkateter inte ar satt tidigare.
Premedicinering ges ca 30 minuter innan barnet ska vara pa operation.

Kom ihag att ta med antibiotikaprofylax (Cloxacillin samt eventuellt Bensyl-pc) samt pump (Cadd
prizm), ldkemedel (apoteksblandning Bupivacain/Klonidin) och aggregat fér postoperativ smartlindring
med EDA.

Barnet ska vara pa central-operation kl 07:45 om inte annat meddelats tidigare.

Om barnet ska ligga postoperativt pa CIVA ska patientsdngen tillbaka till avdelningen sedan patienten
lamnats pa operation.

Postoperativvard:
Vid ankomst till avdelning efter operation
Efter 6verrapportering enligt CIVAs dokument hdmtas barnet till vardavdelning fére klockan 15.00.

Barnortopeden ska da ha rondat patienten pa CIVA tillsammans med CIVA-lakare.
Patienter pa 70H hamtas till avdelningen pa morgonen efter operation utan foregaende rond.

Kontroller
Overvaknings monitor: X2 kopplas p4, avvikelser journalférs.

PEWS kontroll vid ankomst till avdelningen darefter 3 x arbetspass .
Kapillar syrabas tas som utgangsvarde, sedan enligt ordination.
Vandschema med blockvdandning minst var tredje timme, oftare vidbehov.
Kontroller utifran barnets sméartbehandling.

Smartskattas enligt smartskala lamplig for barnets alder.

Respiration

Efter en skoliosoperation bildas det |att atelktaser i lungorna. Patienten kan ocksa uppleva att det ar
jobbigt eller gor ont att hosta ordentligt. Darfor ar det extra viktigt med andningsgymnastik
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Andas i PEP varje vaken timme , gdrna i samband med vandning .
Uppmana till djupandning .

Lagesandringar for forbattrad respiration.

02 enligt ordination .

Om barnet har pleura dranage skots det enligt kvalitetsdokumentet:
”Skotsel av pleura dran”

Cirkulation

Barnet har ofta fatt stora mangder vatska under operationen. Darfor kan barnet vara lite 6vervatskad
postoperativt, det brukar ratta till sig av sig sjalv efter nagra dagar, men ibland kan det bli aktuellt med
nagot urindrivande lakemedel. Skoliosoperationer medfér ibland stora blodforluster och barnet har
ofta fatt blodtransfusioner via Cell-Saver (far tillbaka sitt egna blod) eller som erytrocytkoncentrat
under operationen, men det kan ocksa bli aktuellt med transfusion postoperativt pa avdelningen.

Det finns en 6kad risk for postoperativ infektion med anledning av den langa operation och att
frammande material (skruvar och stag) fastes i kotkropparna.

Puls- och blodtryckskontroller bestams utifran barnets cirkulatoriska tillstdand om inte annan
behandling gor det nédvandigt med den typen av kontroller (t.ex. vid EDA, morfindropp).

Temperatur kontrolleras morgon och kvall.
Vatskebalans ska raknas .
Hb och CRP kontroll enligt ordination av ansvarig ortoped.

CVK skots enligt kvalitetsdokument .

Smarta

For att kunna ge och utvardera smartlindring kravs att barnet regelbundet smartskattas. Postoperativ
smartlindring ar viktig for att barnet ska kunna komma i gang postoperativt och ar av stor vikt for
lakningsprocessen.

Grundsmartlindring i form av paracetamol ska alltid finnas ordinerad. Se dosschema i pm
”Smartlindring vid akuta smartor hos barn dldre dn 3 manader”.

Vid bakre fusioner satts EDA-kateter for smartlindring. Den laggs av operatoren direkt i
operationssaret vilket gor att den vid behov kan sitta ndgon dag langre an de vanliga tre dagarna. Ska
alltid diskuteras med operatdr/avdelningsansvarig ldkare (se pm “Epiduralinfusioner pa
barnsjukhuset”). Avsteg fran rutinen for EDA kan goras da behovet av att Iata EDA-katetern sitta ndgot
dygn langre an vad som star i rutinen.

Vid framre fusioner laggs intercostalkateter i sarhalan for smartlindring med lokalbeddvningsmedel
kontinuerligt dropp eller bolusdoser. OBS! Katetern maste markas med “intercostal”. Storsta risken
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med intercostalkatetern &r att den blandas ihop med intravendsa infarter. (Se sarskilt pm for skotsel av
intercostalkateter).

Forsta dygnen kan det finnas behov av tilligg med intravendst morfin i form av enstaka doser eller
kontinuerlig infusion (se pm ”"Smartlindring vid akuta smartor hos barn dldre dn 3 manader”).

Vid 6vergang fran invasiv smartlindring (EDA och/eller morfindropp) satts langtidsverkande per oral
opioid in i god tid innan den invasiva smartlindringen avvecklas (EDA: kvéllen innan, morfindropp: 4-6
timmar innan). Aven korttidverkande per oral opioid ska ordineras fér att kunna kupera akut smirta.
Patienten fortsatter med smartlindringen hemma.

Nutrition

Skoliosoperation och det postoperativa forloppet ar mycket energikravande.

Vatskelista ska foras. Dietiskontakt kan behdva tas och parenteralnutrition kan behéva ges beroende
pa hur barnet kommit igang med enteralt naringsintag. Ordineras av avdelningsansvarig ortoped.

Elimination

Lang sGvning/stort operativt ingrepp i kombination med morfin kan géra att tarmen stannar av.
Tarmreglerande per os lakemedel ska sattas in tidigt i postoperativa varden, helst samma dag
patienten kommit till avdelningen. Forslagsvis Laxoberaldroppar (Cilaxoral) da de ar latta for patienten
att ta och stimulerar tarmrorelserna mer effektivt an bulkmedel.

Om utebliven avféring bor nytt klyx ges och upprepas flera ganger under barnets sjukhusvistelse.

Postoperativt har barnet KAD. Hur lange beror pa hur snabbt barnet mobiliserats eller har fatt avveckla
EDA. Var extra observant pa komplikationer vid KAD.

Aktivitet

Skoliosopererade far ej géra passiv balrotation, de skall blockvandas vid all hjalp i sdngen.
Ovriga restriktioner ordineras av operatoren (tex att de ej fr 6verstiga 45 graders vinkel i hoften eller
att korsett ska anvandas vid all mobilisering).

Mobilisering sker enligt kvalitetsdokumentet ”“Mobilisering efter skoliosoperation”. Sjukgymnast och
arbetsterapeut traffar patienten 1-2 ganger/dag pa vardagar och skoter den storsta delen av
tréaningen. Pa helgen tar vardpersonalen vid och fortsatter traningen efter schema och sjukgymnastens
anteckningar.

Hud

Operationssaret ar tackt med bandage fran operation. Bandaget forstarks de forsta 24 postoperativa
timmarna om det bléder igenom. Darefter ska det bytas med steril teknik. Om det inte sldpper eller
bloder igenom ska det sitta tills patienten ska ga hem och kan da bytas innan hemgang.

Efter skoliosoperation kommer patienten att vara mycket sangliggande. Det &r darfor av stor vikt att
tryckavlastande madrass anvands, patienten ska vdndas minst var tredje timme och att tecken pa tryck
kontrolleras och dokumenteras.
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Somn

Efter en skoliosoperation kan det vara besvarligt att sova, det gor ont, &r obekvamt och kanske svart
att hitta en bra liggstallning. Bra smartlindring 6ver hela dygnet ar viktigt for en bra somn.
Personalen far tillsammans med fordlder eller assistent hjdlpa patienten att hitta en skon stallning i
sangen.

Ibland kan lugnande lakemedel (tex Stesolid) beh6va ordineras. Ansvarig barnortoped ordinerar det
efter samrad med barn och foralder.

Roller och ansvar
Verksamhetschefens ansvar ar att:

» forfattningar och lagar féljs
Avdelningschef/chefen for enhetens ansvar ar att:

» forfattningar och lagar féljs
* enheten arbetar for enhetlig dokumentation

Barnortoped in- och utskrivningsanteckning, daglig rond, intyg vid utskrivning

Ryggortoped inskrivningsanteckning i samband med inskrivningsmottagning, operation, rond tva
ganger i veckan, i samrad med barnortoped besluta om postoperativ vard.

Sjukgymnast/Arbetsterapeut planera och félja upp mobilisering, rekvirering av hjalpmedel.

Referenser
Dokumenthistorik

Forfattare Maria Lindstrom Nilsson
Revisionsdatum 2017-12-29

Relaterade lankar

Redovisande dokument
Externa styrande dokument
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Bilaga 1 SVP Barnorto Skolioskirurgi operationsforberedelser Barnsjh/ SVP Barnorto Skolioskirurgi

postop Barnsjh

Drift i journal: 170307
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Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Spolning av kateter vid
behov eller enligt
ordination

Paborjat
En gang per arbetspass

Avslutat

Observation/6vervakning

Miktionssobservation efter
kateterdragning

Fungerande miktion
postoperativt

Fungerande miktion efter
kateterdragning

Urintappning

Kontroll med bladderscan

Avslutat
Ej aktuellt
Elimination
Risk for forstoppning Fungerande tarm Malet uppfyllt
Malet ej uppfyllt pa
grund av
Observation/Overvakning
Registrera tarmrorelser Paborjat
och avféringsmonster
Avslutat

Speciell omvardnad




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

Mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.
Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Klyx enligt ordination

utfort

Aktivitet

Risk for postoperativa
komplikationer r.t.
immobilisering

Inga komplikationer

Malet uppfyllt

Malet ej uppfyllt pa
grund av

Information

Informera patient och
anhorig om vikten av
lagesandring och
andningsgymnastik post
operativt

utfort

Skotsel

Vandschema, med
blockvandning minst var
tredje timme, oftare vid
behov.

Paborjat

Avslutat

Samordning

Sjukgymnastkontakt,
korsett enl ordnination

Paborjat

Avslutat

Skotsel




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

Mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.
Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Mobiliseringsschema enligt | Paborjat
rutin eller enligt ordination
Avslutat
Samordning
Arbetsterapeutkontakt Paborjat
Avslutat
Samordning
Rontgen innan utskrivning | Utfort
Ej aktuellt

Lungor/Andning:

Risk for andningspaverkan Inga Malet uppfyllt
lungk likati . . o
tngikomplikationer Malet ej uppfyllt pa

grund av
Speciell omvardnad
Provtagning: Syra - Bas vid | Paborjat
ankomst till avdelningen Avslutat

fran operation och
darefter enligt ordination

Skotsel




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

Mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.
Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Andas i PEP varje vaken Paborjat
timme eller oftare.

Avslutat
Observation/6vervakning
Saturationskontroller Paborjat

enligt ordination.

En gang per timme
Varannan timme
En gang per pass

Avslutat

Likemedelsbehandling:

Syrgas enligt ordination

Paborjat

Syrgas pa grimma
Syrgas pa mask
Syrgas pa tratt
CPAP-behandling
PEP-ventil
Avslutat

Ej aktuellt

Hud




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

Mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.
Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Risk for trycksar

Inga trycksar

Malet uppfyllt

Malet ej uppfyllt pa
grund av

Miljoanpassning

Tryckavlastningsmadrass. Utfort
Ej aktuellt
Observation/6vervakning
Kontroll av hudkostymen Paborjat
en gang per pass eller
oftare vid behov Avslutat
Utskrivningsplanering
Valinformerad patient Malet uppfyllt
och narstaende Malet ej uppfyllt pa
grund av
Information
Information infor Utfort
utskrivning Fatt muntlig information
Fatt skriftlig information
Information.

Information om
aterbesdkstider

utfort




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,
omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

Mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.
Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Ej aktuellt
Samordning
Egenvardsbedomning Utfort

Ej aktuellt

Samordning

Egenvardsbedémning,
blankett

Direkt till blanketten

Samordning

Fardsatt

Tar sjalv ansvar
Transport bestalld
Ambulansblankett ifylld
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