[image: OUS - Hjem]         TKAO1

	Metode for: Rett ryggleie, barn.

	Utarbeidet av: Leiringsgruppen v/H.H. 2005
	Revidert: 20.11.19. TO. JE. KR.



Hensikt: Å sikre en ensartet leiring av barn som leires i rett ryggleie.

· Forebygge trykk, strekk og skader på hud, ledd, sener, muskler, perifere nerver og kar.
·  Unngå at pasienten som er betydelig nedkjølt pga X-corp, utsettes for skade på hud.
· Sørge for optimal kirurgisk tilgang.
· Sikre mulighet for monitorering og anestesiologisk behandling av pasienten under operasjon.

Omfang: Barnepasienter som skal til åpen hjerteoperasjon ved TKAO1. Gjelder også  barnepasienter som skal til andre inngrep, der dette leie er hensiktsmessig.

Ansvar for prosedyren: Seksjonsleder er ansvarlig for utarbeidelse og revisjon av prosedyren. Prosedyren er skrevet av operasjonssykepleier. Alle som deltar i leiring av pasienten er ansvarlig for å holde seg oppdatert om og følge prosedyren. (Operasjonssykepleier, kirurg, anestesilege- og sykepleier).

Utstyr:  Bair Hugger, Pediatric Underbody  på operasjonsbordet. Varmeenheten festet  i fotenden på operasjonsbordets venstre side Til små barn legges 1 grønt håndkle over varmelakenet for leiring av armer.
· 2 geleputer
· 2stk. grønne håndklær, LamiDrape 24
· Usterile kompresser til polstring
· Små engangs skumputer, eventuelt.
· Bair Hugger, varmeelement og pediatric underbody
Fremgangsmåte: Sikre at operasjonsbordet er låst og at utstyr for leiring er på stuen.
Barn under 1 år blir hentet av anestesipersonal i slusen og båret, eller kjørt inn på stuen i seng. Større barn kommer i følge med foreldre, båret, eller i seng. Disse blir innledet av anestesien på mor eller fars fang.  
Pasienten legges relativt langt ned på operasjonsbordet i forhold til bordets hodedel og anestesibøyle. Dette for å sikre god tilgang til operasjonsfeltet, og for å hindre at anestesibøylen hemmer kirurgens tilgang.
Barn som opereres under extra-corporal sirkulasjonsassistanse blir ofte sterkt nedkjølt og er spesielt utsatt for trykksår. 
Tiltak for nakke, hode, skuldre og bryst:
 Avhengig av barnets størrelse plasseres en sammenrullet gelepute under barnets skulderparti, under lakenet, slik at sternumpartiet heves i forhold til resten av kroppen og haken strekkes oppover.
Barnets hode snus litt mot siden, og stabiliseres med en liten pute eller anestesimasken ved siden av ansiktet. Under hodet legges en flat gelepute, brettet i to, for støtte til nakken, eller en gele-hodering for profylakse mot trykksår på bakhodet. 

Tiltak for armer:                                            
Armene leires i naturlig stilling langs barnets kropp, med god polstring av monitoreringsledninger og intravenøsslanger. Sjekk at navnebåndet sitter på. Det skal sitte løst og ikke stramme. Hvis det klippes er vedkommende som gjør det, ansvarlig for at et nytt blir satt på før barnet forlater operasjonsstua.
Armene ligger fritt langs siden og festes med grønt håndkle, varmelakenet, eller stikklakenet, avhengig av barnets størrelse. Festes evt. med tape over stikklakenet. 
Tiltak for ben: 
Bena stabiliseres og understøttes i naturlig hvilestilling.
Hos svært små barn (babyer), hvor lett fleksjon i knær og utadroterte føtter er naturlig, understøttes knehasene med kompresser. Påse at kateterslange og evt. temperaturmål ikke utøver trykk mot pasientens hud, polstre med kompresser ved behov.
Pasienten festes til operasjonsbordet med tape eller rem, 15-20 cm. ovenfor knærne, slik at det ligger stødig.
Større barn leires i hvilestilling med lett adskilte ben. Pute eller kompresser av egnet størrelse legges under knehaser om nødvendig. Små engangs skumputer/ gelepute under hælene for å unngå trykksår. 
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Definisjoner:
Leiring: Den stilling pasienten skal ha på operasjonsbordet under operasjon, slik at kirurgen er sikret optimal kirurgisk tilgang og anestesipersonalet er sikret optimal overvåkningsmuligheter samtidig som pasientens sikkerhet blir ivaretatt.
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