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Oversikt over rutiner som gjelder postoperativt ved det aktuelle inngrep

Postoperativ mottak og overvaking av pasient

RESPIRASJON

Lungefysioterapi: CPAP hver 3.time (dpen operasjon). Fysioterapeutene
skal ordne med dette.

Postoperativ mottak og overvaking av pasient

SIRKULASJON

Observere med tanke pa bledning.
Bandasjen forsterkes ved gjennomsiv ferste 24 timer.

Ved laparotomi far pasientene urinkateter.
Ellers, blerescanne pasienter som ikke klarer & late vannet spontant
postoperativt, og evt. engangskateterisere.

DIURESE

Smertebehandling av voksne postoperative pasienter
EDA ved laparotomi Epidural smertebehandling intensiv

SMERTESTILLENDE

Utlagt tarm (stomi) er i mange tilfeller midlertidig. Ved denne operasjonen
gjenopprettes normal tarmfunksjon.

Tilbakelegging av avlastende beylestomi: Stomien lgsnes fra feste i
huden og bukvegg, og tarmen skjotes sammen igjen. Inngrepet gjores
lokalt rundt stomien uten ytterligere dpning av bukhulen.

Tilbakelegging av endecolostomi med skjeot til endetarm: De to
tarmendene kobles sammen. Dette er et storre inngrep enn forstnevnte.
Som regel er det nedvendig med apen operasjon.

DIVERSE

Tarmslyng og anastomoselekkasje kan forekomme hos disse pasientene.
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