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ANELAK Placentalésning

Efter diskussion 080225 gérs samtliga placentaldsningar pa operation.

Revision av detta dokument gérs i samrad mellan anestesi- och kvinnokliniken

Icke blédande patient:

1. Efter 30 minuter: satt 2 nalar, ta Hb och BAS-test, koppla 1000 ml Ringer samt
ge 20 ml Promiten féljt av 1000 ml Plasmodex alternativt koppla 500 ml Gelofusine.
Trevégskranar. Om ej urintappning gjord tappa bldsan innan transport till op.

2. Efter 45 minuter kontaktas op 23177,( eller 23219 / 23282 efter kl 03:00).
Begar placentalésning inom 30 min.

Diagnoskoder: Kvarhallen placenta blédning > 1000 ml 072.0
Kvarhallen placenta blédning < 1000ml  073.0
OPkod: Manuell 16sning av placenta MBA30

3. Transport till operation av barnmorska som kvarstannar tills obstetriker anlant.
Patienten dverflyttas till "MIC-topp” med benskalar. Tvétt och sterilkladning av
operationsskoéterska. Navelstrédngen tvattas med Klorhexidinsprit.

4. Fore sbvning kontrollera om moderkakan lossnat, om inte kan pfa obstetrikers
ordination géras forsdk att l6sa placentan med 0,25 mg Nitroglycerin sublingualt,
ev. i kombination med lustgas. 1000 ml dropp ska ha gf—’att in for att undvika
hypotension.

5. Anestesiform i samrad mellan obstetriker och anestesiolog, inte éver patientens

huvud.
KEDA: Pafyllning med 10-15 ml Narop 10 mg/ml alt Carbocain 2% m adr.
SPA: 5 mg Marcain "tung” + 15 ug Fentanyl
Sévning - RSI (efter natriumcitrat).
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Blédande patient:

1. S&tt 2 infarter s& snart som méjligt, ge Promiten f8ljt av Plasmodex, alternativt
koppla Gelofusine, och Ringer Acetat pa en gang, full fart, trevdgskranar.

2. Operation kontaktas 23177 ( eller 23219 / 23282 efter kl 03:00), fér omedelbar
placentaldsning, motsvarande urakut sectio.

3. Narkoslakare kontaktas:

- kontorstid pa tel. 23001

- pa jourtid narkosjouren pa tel.10203 (072-2064615) alt s6k pa en 2:a.
(s6kare 111)

Moéter upp och hjalper vid behov till med transporten.
4.Urintappning och tvéattning om tid finns.

5. Pat sdvs - RSI (efter natriumcitrat).

Uterussammandragande ldkemedel som ska finnas framme pa op:

- Atonidropp: 30 E Syntocinon / Oxytocin i 500 ml NaCl. Blandas pa op.
- Metergin.

- Cytotectabletter

OBSERVERA:
- Prostinfenem medtages fran forlossningen.

Postoperativt

Mammor som opererats i ryggbedévning atergar till férlossningen direkt om
tillstandet &r stabilt, puls och BT kontrolleras var 15:e min. “Instabila” mammor och
de som sodvts dvervakas p& UVA/IVA i minst en timme. Barnmorska kallas till
UVA/IVA néar mamman anlant, for uteruskontroll. Barnmorska avgdr sedan hur ofta
ny kontroll behéver géras, om god kontraktion récker det med en kontroll p@ UVA
och férnyade kontroller pa BB. Barnmorska medtager hink med utférskaffad
placenta till avdelningen.
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