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HENSIKT
Sikre neyaktig dokumentasjon av den operasjonssykepleie som er utfort.

OMFANG
Operasjonssykepleiere i operasjonsavdelingen.

ANSVAR
Operasjonssykepleierne som er til stede pa operasjonen

TILTAK
Pasientopplysninger
Pasientens navn og fedselsnummer hentes fra Dips.

Diagnose og opplysninger om operasjonen

For inn diagnose og operasjonsstue. Kryss av for oyeblikkelig hjelp eller elektiv operasjon. Kryss av for innhentet
pasientdata.
Sjekkliste ok : ”Safe surgery” — skal krysses av for nar prosedyren er utfort.

For inn utfert operasjon.

For inn hovedoperator, operator 2 og evt. operator 3. For inn steril utovende operasjonssykepleier, koordinerende
1 og koordinerende 2. Ved vaktskifte for inn klokkeslett og hvem som overtar, gjelder bade for steril utovende og
koordinerende sykepleier.

Forberedelse av pasient
Operasjonsleie
Kryss av for leie som anvendes. Folg standard:

Leiring av pasient pa operasjonsbord-SSF
Hvert leie har sin egen standard. —se kryssreferanse el. EKweb.

Annet: Skriv her hvis annet operasjonsleie eller ekstra utstyr benyttes.

Forebygging av nerve/trykkskade:
Kryss av dersom gelepute eller ekstra tempurmadrass er brukt. Ellers er standard:

Leiring av pasient pa operasjonsbordet-SSF
Utsatte trykksteder ved leiring-SSF fulgt.

Forbygging av varmetap:

Kryss av for anvendt utstyr. Ellers skal Forebygging av hypotermi — Operavd. SSF vare fulgt.
Annet: Fylles ut nar ekstra utstyr benyttes.

Pasientens hud:

Kryss av for om harfjerning er utfort pa operasjonsstua eller pa forhand.

Bemerk i rubtikken preoperativ hudstatus dersom operasjonsfeltet/pasientens hud har sir, eksem, kviser e.l.
-informer operator.
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Desinfeksjon av operasjonsfelt:

Kryss av for den eller de desinfeksjonsmidler som er brukt. Annet: skriv her hvis annet er benyttet.
Ellers skal standard for desinfeksjon av operasjonsfelt vare fulgt.

Desinfeksjon av operasjonsfeltet-SSF

Urinveiskateter:

Klikk i rubrikk for katetertype. Skroll ned til aktuelt kateter som er valgt. Klikk i egen rubrikk for 3-veiskateter.
Storrelse: Skroll i feltet. For inn klokkeslett for innleggelse av kateter. Klikk for urinpose eller timediurese.

Klikk for evt. gjennomskyll og klokkeslett pabegynt.

Kryss dersom pasienten har innlagt kateter fra avdeling. Kryss dersom pasienten er kateterisert pa opr.stue og angi
klokkeslettet og at standard for blarekateterisering er fulgt.

Urinmengde (antall ml.) skrives under annet.
Annet: Her kan evt. merknader/beskjeder fores.

Medisinsk teknisk utstyr
Diatermi

Kryss av for monopolar eller bipolar diatermi og for inn stue nr. (utstyr er roms bundet).
Plassering av returplate: ”skroll” og finn rette plassering eller skriv i feltet.
Hiarfjerning: kryss av hvis harfjerning er utfort. Preoperativ harfjering-SSF

Hudreaksjon: kryss av i feltet for hudreaksjon. Dersom hudreaksjon beskrives dette under postoperative beskjeder.

Ugnskede hendelser skal meldes. Ga inn pa Intranett og velg Kvalitetsportalen. Velg om hendelsen gjelder
pasient, ansatt, HMS eller andre hendelser.

Blodtomhet
Kryss av for mansjettens plassering og angi side. Annet: For evt. merknader. For pa styrke (mm/Hg), klokkeslett

for start, antall minutter og evt. pause.
Tourniquet (Blodtombhet) i opr.avd. SSF

Rontgen gjennomlysning
Kryss dersom gjennomlysning brukes, noter antall minutter og sekunder samt straledose. Kryss for evt.
postoperativ rontgen kontroll.

Annen medisinsk utstyr
Kryss for hva som er brukt av medisinsk teknisk utstyr eller noter under annet. Noter opp MTU nummeret pa det
anvendte utstyret.

Medikamenter i operasjonsfeltet

Klikk i feltet og skroll til aktuell medikament/blanding eller skriv i feltet. For pd angitt mengde. Medikamenter som
ikke ligger i skrolletekst kan ogsa fores under annet.

Dobbelt kontroll for iverksetting.

Gyn. Blanding SSF: Gyn — blanding

Lia prosedyre. Vi har en for ortopeder fra SUS, og en for ortopeder fra SSK.

Avslutning
Skyllevaeske 1/Skyllevaeske 2

Klikk i feltet og skroll under navn til aktuell vaske. For pa mengde og kryss av dersom vasken er temperert.
Dobbelt kontroll for iverksetting.
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Dren

Kryss 1 feltet for dren. Pafor type og storrelse ved 4 skrolle 1 feltet ”type”. Skal drenet vare passivt krysses det av for
det. Skal drenet vare aktivt, skrives klokkeslett for nar det skal aktiveres. Kryss av dersom dren er suturert eller
klipset fast. Noter antall cm dersom drenet er klippet. Dersom drenet skal gé fra aktivt til passivt, kryss 1 ruten for
passivt og noter under postoperative beskjeder at drenet har vart aktivt. Hvis flere enn 2 dren, for dette under
postoperative beskjeder.

Thoraxdren
Kryss 1 feltet for thoraxdren. Pafor storrelse og sugestyrke. Kryss for vannlas hvis aktuelt. Under annet kan evt.
postoperative beskjeder angdende skyllevaesker, dren eller thoraxdren gis. Thoraxdren

Lukking av hud
Kryss for valgt type suturer, og skriv under annet dersom andre materialer er brukt.

Bandasje
Kryss for valgte typer. Ved bruk av VAC-bandasje med sug fores evt. styrke pa sug. Eller skriv under annet.

Hudreaksjon etter limkanter
Kryss av ja eller nei. Hvis ja, beskriv hudreaksjonen.

Tamponger

Kryss av dersom tamponger er lagt inn. Antall. Annet: Evt. kommentarer som nar den skal fjernes osv.

Gips
Kryss av for det som er brukt.

Preparat

Kryss av type preparat evt. fiksering og antall preparater. Under annet noteres f.cks. muskelbiopsier for
spesialundersokelser, urinprover o.l.

Postoperative beskjeder

Opplysninger/beskjeder som far konsekvenser far den videre behandling og sykepleie. Tilbakemeldinger til
sengeavdelingen og akuttmottak dersom prosedyrene ikke er fulgt:

Kir.avd. sengepost: Preoperativ kontrollskjema.

Dagkirurgi: Forlop for dagpasienter.

Smitteregime
Skriv dersom det er smitte og regime ma folges.

Latexallergi
Sjekk journal ang. latexallergi. OBS barn! Prosedyre for pasienter med latexallergi

TQM

Dersom det ma avvikes fra retningslinjer og standarder som gjelder i avdelingen, kryss av i rubrikk TQM.
Under arsak, beskriv kort hendelsen og fyll ut eksternt skjema.

Ved stikkskader pa ansatt, folg prosedyre: Forholdsregler ved kontakt med blod

Bemerk dette pa operasjons sykepleierapporten.

Kontroll av instrumenter, kompresser og annet utstyr

Sykepleier i steril funksjon, samme med koordinerende operasjonssykepleier, teller og sjekker at instrumentene
stemmer i henhold til ristliste for og etter operasjon.

Kryss av operasjon etterpa nar alt stemmer og standard for kontrolltelling er fulgt.
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Kontrolltelling av kompresser, tupfere, instrumenter og naler.
Videre kontrolleres og telles alt utstyr av begge sykepleierne:

Store og smi kompresser:

Telles ved apning.

Begge sykepleiere oppbevarer sin kontrollapp.

Lopende teller begge sykepleiere 5 smi/1 stor kompress 2 ganger for koordinerende sykepleier legger disse i
plastpose som lukkes.

NB! Kontrollappene med likt nummer limes utenpa plastposen som oppbevares til etter avsluttet operasjon.

For vurdering av peroperativ bledningsmengde er det viktig at plastposene, med brukte kompresser, oppbevares
lett synlig for anestesisykepleiere og leger.

Kompress-posene telles igjen av sykepleier i steril funksjon for pasienten kjores ut.

Resterende apnede kompresser telles sammen av begge operasjonssykepleiere:

1. gang — v/apning.
2. gang — for 1.]ag lukkes.
3. gang — for lukking av hud.

Tupfere — Vesselloops - Fogarty puter — foring til tarmtenger og evt. annet utstyr.
Telles ved apning og etter operasjonen slik:

1. gang - v/apning.
2. gang - telles for 1.]ag lukkes.
3. gang - telles for lukking av hud.

Niler, knivblad, kanyler, diatermispiss, sandpapir og evt. annet utstyr:
Kontrolleres ved apning og ved operasjons slutt.

Dersom kompresser eller annet utstyr mangler, skal ikke pasienten forlate operasjonsstuen for dette er kommet til
rette. Bruk rontgen gjennomlysning C-bue evt. tilkall personale fra rontgen avd. med transportabelt rontgen
apparat.

Ved avlgsning/skifte av sykepleier i steril assistanse, skal kompresser og tupfere telles.

Ved operasjonens slutt skal steril utevende og koordinerende operasjonssykepleiers fulle navn fores i den
elektroniske operasjonssykepleierapporten etter at alt er kontrollert og funnet i orden.

Dette er en elektronisk signering av dokumentet. Den som er logget inn i DIPS blir stiende som
godkjenner, og den som er satt som forfatter blir markert som det og godkjenner pa vegne av begge.

Identifikasjon for instrumentbrikker og implantater:

Lapper limes pa: Batch- og implantatskjema, opr.avd SSF
Dette folger med pasientens oppholdsmappe. (Blir scannet)
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GJELDENDE RETNINGSLINJER /EK — PROSEDYRER FOR OPERASJONSSYKEPLEIERENS

ARBEID VED OPERASJONSAVDELINGEN SSEFE:

Kryssreferanser:
1.3.13-34 Trygg kirurgi - brukermanual - SSHF
.6.2.6.2.1.9-1 Stikkskade og blodsel
II.SOF.MEF.SSF.5-3 Stikkskade og blodsmitte - Akuttmottak SSF
II.SOF.KIF.OP.1.1.2-16 THORAXDREN
II.SOF.KIF.OP.1.2.1-1 ARTHROSCOPI - LEIRING SSF
II.SOF.KIF.OP.1.2.1-2 GYN LEIE SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-3

LAPAROSCOPISK CHOLECYSTECTOMI - LEIE SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-4

MAGELEIE - LEIRING SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-5

RYGGLEIE STANDARD SSF

II.SOF .KIF.OP.1.2.1-7

UTSATTE NERVER - SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-8

LEIRING AV PASIENT PA OPERASJONSBORD - SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-9

FOREBYGGING AV HYPOTERMI - OPR. AVD. SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-10

SIDELEIE VED PROTESEKIRURGI [ HOFTEREGIONEN SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-11

BEACH - CHAIR SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.1-12

LEIE SPERRENAGLE T2 - TIBIA SSF

II.SOF .KIF.OP.1.2.1-13

KNE - ALBUE LEIE /ISCHIAS SSF
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UTSATTE TRYKKSTEDER VED LEIRING - SSF

II.SOF .KIF.OP.1.2.1-15

SIDELEIE VED SKULDERARTHROSCOPI

II.SOF.KIF.OP.1.2.2-1

KONTROLLTELLING AV KOMPRESSER, TUPFERE, INSTRUMENTER

II.SOF.KIF.OP.1.2.2-2

OG NALER SSF
DESINFEKSJON AV OPERASJONSFELT SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.2-6

PROSEDYRE FOR PASIENTER MED

II.SOF .KIF.OP.1.2.2-7

LATEX-ALLERGI SSF
BATCH-OG IMPLANTATSKJEMA, OPR.AVD SSF

II.SOF.KIF.OP.1.2.2-12

Tourniquet (Blodtomhet) i opr.avd. SSF
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GYN - BLANDING SSF
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	Kryss av for leie som anvendes. Følg standard:
	Leiring av pasient på operasjonsbord-SSF
	Hvert leie har sin egen standard. –se kryssreferanse el. EKweb.
	Annet: Skriv her hvis annet operasjonsleie eller ekstra utstyr benyttes.
	Forebygging av nerve/trykkskade:
	Kryss av dersom gelepute eller ekstra tempurmadrass er brukt. Ellers er standard:
	Leiring av pasient på operasjonsbordet-SSF
	Utsatte trykksteder ved leiring-SSF fulgt.
	Forbygging av varmetap:
	Kryss av for anvendt utstyr. Ellers skal Forebygging av hypotermi – Operavd. SSF være fulgt.
	Annet: Fylles ut når ekstra utstyr benyttes.
	Pasientens hud:
	Kryss av for om hårfjerning er utført på operasjonsstua eller på forhånd.
	Bemerk i rubrikken preoperativ hudstatus dersom operasjonsfeltet/pasientens hud har sår, eksem, kviser e.l.
	-informer operatør.
	Desinfeksjon av operasjonsfelt:
	Kryss av for den eller de desinfeksjonsmidler som er brukt. Annet: skriv her hvis annet er benyttet.
	Ellers skal standard for desinfeksjon av operasjonsfelt være fulgt.
	Desinfeksjon av operasjonsfeltet-SSF
	Urinveiskateter:
	Klikk i rubrikk for katetertype. Skroll ned til aktuelt kateter som er valgt. Klikk i egen rubrikk for 3-veiskateter.
	Størrelse: Skroll i feltet. Før inn klokkeslett for innleggelse av kateter. Klikk for urinpose eller timediurese.
	Klikk for evt. gjennomskyll og klokkeslett påbegynt.
	Kryss dersom pasienten har innlagt kateter fra avdeling. Kryss dersom pasienten er kateterisert på opr.stue og angi klokkeslettet og at standard for blærekateterisering er fulgt.
	Urinmengde (antall ml.) skrives under annet.
	Annet: Her kan evt. merknader/beskjeder føres.
	Medisinsk teknisk utstyr
	Diatermi
	Kryss av for monopolar eller bipolar diatermi og før inn stue nr. (utstyr er roms bundet).
	Plassering av returplate: ”skroll” og finn rette plassering eller skriv i feltet.
	Hårfjerning: kryss av hvis hårfjerning er utført. Preoperativ hårfjering-SSF
	Hudreaksjon: kryss av i feltet for hudreaksjon. Dersom hudreaksjon beskrives dette under postoperative beskjeder.
	Uønskede hendelser skal meldes. Gå inn på Intranett og velg Kvalitetsportalen. Velg om hendelsen gjelder pasient, ansatt, HMS eller andre hendelser.
	Blodtomhet
	Kryss av for mansjettens plassering og angi side. Annet: Før evt. merknader. Før på styrke (mm/Hg), klokkeslett for start, antall minutter og evt. pause.
	Tourniquet (Blodtomhet) i opr.avd. SSF
	Røntgen gjennomlysning
	Kryss dersom gjennomlysning brukes, noter antall minutter og sekunder samt stråledose. Kryss for evt. postoperativ røntgen kontroll.
	Annen medisinsk utstyr
	Kryss for hva som er brukt av medisinsk teknisk utstyr eller noter under annet. Noter opp MTU nummeret på det anvendte utstyret.
	Medikamenter i operasjonsfeltet
	Klikk i feltet og skroll til aktuell medikament/blanding eller skriv i feltet. Før på angitt mengde. Medikamenter som ikke ligger i skrolletekst kan også føres under annet.
	Dobbelt kontroll før iverksetting.
	Gyn. Blanding SSF: Gyn – blanding
	Lia prosedyre. Vi har en for ortopeder fra SUS, og en for ortopeder fra SSK.
	Avslutning
	Skyllevæske 1/Skyllevæske 2
	Klikk i feltet og skroll under navn til aktuell væske. Før på mengde og kryss av dersom væsken er temperert. Dobbelt kontroll før iverksetting.
	Dren
	Kryss i feltet for dren. Påfør type og størrelse ved å skrolle i feltet ”type”. Skal drenet være passivt krysses det av for det. Skal drenet være aktivt, skrives klokkeslett for når det skal aktiveres. Kryss av dersom dren er suturert eller klipset fast. Noter antall cm dersom drenet er klippet. Dersom drenet skal gå fra aktivt til passivt, kryss i ruten for passivt og noter under postoperative beskjeder at drenet har vært aktivt. Hvis flere enn 2 dren, før dette under postoperative beskjeder.
	Thoraxdren
	Kryss i feltet for thoraxdren. Påfør størrelse og sugestyrke. Kryss for vannlås hvis aktuelt. Under annet kan evt. postoperative beskjeder angående skyllevæsker, dren eller thoraxdren gis. Thoraxdren
	Lukking av hud
	Kryss for valgt type suturer, og skriv under annet dersom andre materialer er brukt.
	Bandasje
	Kryss for valgte typer. Ved bruk av VAC-bandasje med sug føres evt. styrke på sug. Eller skriv under annet.
	Hudreaksjon etter limkanter
	Kryss av ja eller nei. Hvis ja, beskriv hudreaksjonen.
	Tamponger
	Kryss av dersom tamponger er lagt inn. Antall. Annet: Evt. kommentarer som når den skal fjernes osv.
	Gips
	Kryss av for det som er brukt.
	Preparat
	Kryss av type preparat evt. fiksering og antall preparater. Under annet noteres f.eks. muskelbiopsier for spesialundersøkelser, urinprøver o.l.
	Postoperative beskjeder
	Opplysninger/beskjeder som får konsekvenser får den videre behandling og sykepleie. Tilbakemeldinger til sengeavdelingen og akuttmottak dersom prosedyrene ikke er fulgt:
	Kir.avd. sengepost: Preoperativ kontrollskjema.
	Dagkirurgi: Forløp for dagpasienter.
	Smitteregime
	Skriv dersom det er smitte og regime må følges.
	Latexallergi
	Sjekk journal ang. latexallergi. OBS barn! Prosedyre for pasienter med latexallergi
	TQM
	Dersom det må avvikes fra retningslinjer og standarder som gjelder i avdelingen, kryss av i rubrikk TQM.
	Under årsak, beskriv kort hendelsen og fyll ut eksternt skjema.
	Ved stikkskader på ansatt, følg prosedyre: Forholdsregler ved kontakt med blod
	Bemerk dette på operasjons sykepleierapporten.
	Kontroll av instrumenter, kompresser og annet utstyr
	Sykepleier i steril funksjon, samme med koordinerende operasjonssykepleier, teller og sjekker at instrumentene stemmer i henhold til ristliste før og etter operasjon.
	Kryss av operasjon etterpå når alt stemmer og standard for kontrolltelling er fulgt.
	Kontrolltelling av kompresser, tupfere, instrumenter og nåler.
	Videre kontrolleres og telles alt utstyr av begge sykepleierne:
	Store og små kompresser:
	Telles ved åpning.
	Begge sykepleiere oppbevarer sin kontrollapp.
	Løpende teller begge sykepleiere 5 små/1 stor kompress 2 ganger før koordinerende sykepleier legger disse i plastpose som lukkes.
	NB! Kontrollappene med likt nummer limes utenpå plastposen som oppbevares til etter avsluttet operasjon.
	For vurdering av peroperativ blødningsmengde er det viktig at plastposene, med brukte kompresser, oppbevares lett synlig for anestesisykepleiere og leger.
	Kompress-posene telles igjen av sykepleier i steril funksjon før pasienten kjøres ut.
	Resterende åpnede kompresser telles sammen av begge operasjonssykepleiere:
	1. gang – v/åpning.
	2. gang – før 1.lag lukkes.
	3. gang – før lukking av hud.
	Tupfere – Vesselloops - Fogarty puter – foring til tarmtenger og evt. annet utstyr.
	Telles ved åpning og etter operasjonen slik:
	1. gang - v/åpning.
	2. gang - telles før 1.lag lukkes.
	3. gang - telles før lukking av hud.
	Nåler, knivblad, kanyler, diatermispiss, sandpapir og evt. annet utstyr:
	Kontrolleres ved åpning og ved operasjons slutt.
	Dersom kompresser eller annet utstyr mangler, skal ikke pasienten forlate operasjonsstuen før dette er kommet til rette. Bruk røntgen gjennomlysning C-bue evt. tilkall personale fra røntgen avd. med transportabelt røntgen apparat.
	Ved avløsning/skifte av sykepleier i steril assistanse, skal kompresser og tupfere telles.
	Ved operasjonens slutt skal steril utøvende og koordinerende operasjonssykepleiers fulle navn føres i den elektroniske operasjonssykepleierapporten etter at alt er kontrollert og funnet i orden.
	Dette er en elektronisk signering av dokumentet. Den som er logget inn i DIPS blir stående som godkjenner, og den som er satt som forfatter blir markert som det og godkjenner på vegne av begge.
	Identifikasjon for instrumentbrikker og implantater:
	Lapper limes på: Batch- og implantatskjema, opr.avd SSF
	Dette følger med pasientens oppholdsmappe. (Blir scannet)
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