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Oversikt over rutiner som gjelder postoperativt ved det aktuelle inngrep

Postoperativ mottak og overvaking av pasient

RESPIRASJON

Postoperativ mottak og overvaking av pasient

Traumatisk miltruptur kan fere til massiv blgdning og kreve
blodtansfusjoner i pavente av kirurgi.

Det kan legges inn et vakumdren postoperativt for a observere evt
blgdning.

Komplikasjoner er

Infeksjon

*Sepsis

*Blodning

*Trombose

SIRKULASJON

Urinkateter for & overvake veaskebalanse, evt. hvis pasienten far ED sm.
Behandling.
Smertestillende behandling av voksne postoperative pasienter

DIURESE

SMERTESTILLENDE

De tre typene splenektomi prosedyrer er: komplett splenektomi, delvis
splenektomi og laparoskopisk splenektomi. Ved komplett splenectomi
fjernes hele milten. Dette utferes ofte ved hypersplenisme eller sprukket
milt. Partiell splenectomi kan utfgres for a la en del av milten intakt for &
redusere pasientens sarbarhet for infeksjon etter kirurgi. Laparoskopisk
splenektomi innebzrer & fjerne milten gjennom flere, mindre snitt.
Laparoskopisk splenectomi har en lavere risiko for infeksjon og gir
mindre postoperativ smerte.

DIVERSE

Hvis pasienten er stabil nok sirkulatorisk vil man kunne stoppe blagdning
ved a utfare coiling. Dette gjgre av radiolog pa angolab .Pasienten skal
overvakes pa intensiv etter inngrepet.

COILING

Kryssreferanser

Eksterne referanser
http://oncolex.no/Prosedyrer/BEHAND LING/Kirurgi/Lymfom%20Splenektomi.aspx
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