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Skjev neseskillevegg rettes opp. 

 

UTSTYR: 

 

Utstyr fra sterilsentralen: Septumbrikke 
 

Utstyr fra st. 13: 

  

             Sett til innleggelse av bedøvelse 

             2 gasstamponger (sterile) 

             1 stk. Mini-Spike 

             Vicryl/Novosyn  3-0 PS-2 nål (Olsson : Vicryl 4-0 DS 19) (Sourani: Vicryl 4-0 DSMP 13) 

 Ethilon/Dafilon  3-0 DS-19 nål 

             1 frakk 

             2 boller 

             Kameratrekk 

             Tynt bøyd sug (Olsson)(Ribe)(Valvik) 

             Rett sug          (Olsson)  (Sourani) 

                         

Utstyr fra lager utenfor st. 13: 

Nesesett 

2 stk. merocel tamponger, lange 

1 pk. lameller 

Optikk 0 grader 

Mellomstykke 

Lysledning  

              

Utstyr i kjøleskap/overskap utenfor st. 13: 

Terracortril salve 

 Tetracain med adrenalin hetteglass 

 Xylocain 10 mg./ml. m./adr., hetteglass 

 

LEIE: 

 Ryggleie m./ lett hevet hodeende. 

 

PRE-OPR.FORBEREDELSER: 

Kirurgen legger inn gastamponger fuktet med Tetracain m./ adr. i pasientens nesebor. Dette gjøres FØR VI 

VASKER PASIENTENS NESE. 

Xylocain 10 mg./ml. m. adr. injiseres ETTER AT VI HAR VASKET PASIENTENS NESE. 

 

HUDDESINFEKSJON: 

 Vaske nesa og området rundt med klorhexidin 0,5 mg/ml. 

 

DEKKING: 

Legg U-lakenet under pasientens nese og oppover langs nesen på hver side. Håndkleet med lim legges fra 

overkant av nesen og oppover. 

 

               

OPERASJONSFREMGANGSMÅTE: 
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En skjev neseskillevegg kan være medfødt eller skylles et traume. Ved operasjonen skjærer kirurgen gjennom 

slimhinnen på den ene siden av neseskilleveggen og slimhinnen løsnes fra brusken. Brusken formes og ofte 

fjernes også en del av brusken. Ben meisles vekk med en hammer.  

Slimhinnen lukkes med Novosyn. 

Lameller settes inn og sutureres med Dafilon. 

Setter inn Meroceltamponger m./Terra-cortrilsalve i pas. nesebor ved opr. slutt. Injiserer Xylocain 10 mg./ml. 

m./adr. i tampongene. Trådene på tampongene tapes opp på pas. nese, og klippes korte. Evt. Nesebandasje/Miro-

nosepad under pas. nese. 

 


