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Infor resan hit

Du ar vialkommen till thorax-karlkliniken,
avdelning 6, Universitetssjukhuset

i Linkoping, ingdng 1 (sddra entrén).

Nar du kommit in i sjukhuset ska du ga mot
C-hissarna, och dar ta hissarna till plan 12 och
avdelning 6.

Avdelning 6 ar var vanliga vardavdelning.

Det finns tva avdelningar for latt-intensivvard
som kallas THUVA och HUA, samt en intensiv-
vardsavdelning, THIVA.

Samtliga avdelningar och operations-
avdelningen finns pa samma plan.

Tank pa att ta med det har

Infor vistelsen ar det bra om du bara tar med dig
det allra nodvandigaste, som exempelvis:

Eventuell horapparat och

glasogon. \5? b GQ

Toalettartiklar 1 necessar.

=y

Rymliga tofflor/inneskor (du
kommer att vara svullen om @ @
fotterna efter operation). Klader

far du ldna av oss under vardtiden.

Snarkhjalpmedel (BiPAP/CPAP) T
om du anvander det. o

g 7L
[ b | |
-
| €
- = O
g

—_

Sédra entrén R
=t
— I D [

Medicin: tabletter i original- f
forpackning och eventuellt salvor, CQ@ P
inhalationsspray, insulinpenna.

Du som har insulinpump behéver @

ta med ditt reservinsulin. Fram

till kvallen fore operation skoter
du din medicinering sjalv.

Ifylld lakemedelslista och telefon- —

nummer till anhoriga. = Ié)

Observera! Anviander du rollator far du ldna en
av oss. Vi ar tacksamma om du inte tar med dig
din egen.

Att tdnka pa vad gdller dina mediciner

Om du medicinerar med Treo, Diklofenak,
Pronaxen, Orudis eller Ipren, 6nskar vi att du
slutar med dessa en vecka innan operationen da
de kan paverka blodfortunningen.

Om du ater naturlikemedel slutar du med
dessa 1 vecka innan operationen dé de kan
paverka blodning.

Trombyl fortsatter du med som vanligt fram
tills operationen.

Om du medicinerar med Warfarin ska det
sittas ut fyra dagar innan operationen.
Ta kontakt med din AK-mottagning for att vid
behov fa blodfértunnande sprutor i stillet.

Ovrigt

— Lamna icke-nodviandiga vardesaker hemma,
men ta gdrna med din legitimation.

Medicinerar du med néagot av féljande
lakemedel: Brilique, Clopidogrel, Plavix,
Cloriocard, Grepid, Efient, Eliquis, Pradaxa,
Xarelto, Lixiana — ta kontakt med vanteliste-
koordinator pa telefonnummer 010-103 48 06
for information om nar du ska sluta med dem
infor operationen.

Om du medicinerar med nagot av foljande
diabeteslakemedel: Metformin, Synjardy,
Xigduo, Foxiga och Jardiance ska dessa sittas ut
dagen innan operation.

Fortsitt med dina andra mediciner som vanligt.

Bestdllning av sjukresor

Infor resan till thorax-karlkliniken ska du
kontakta bestéllningscentralen pa din hemort.

— Du far anvdanda mobiltelefonen pa vard-
avdelningen.

— Det pagar studier och forskning pa kliniken.
Du kan fa en fraga om att delta, vilket givetvis ar
helt frivilligt.

— Studerande fran medicin- och vard-
utbildningarna deltar i vairden av vara patienter.

Ostergétlands lén 077 —17110 20

Kalmar lan 010-2121021

Jonkopings lan 020 - 64 65 66




Den friska lungan

Varje lunga har en bred bas och smalnar av
upptill. Lungorna hianger fritt i brostkorgen och
ar endast forankrade i de karl och luftror som
gar ut pa respektive sida. Karlen kommer fran
och gar till hjartat.

Lungorna bestar av anatomiska enheter som
kallas lober. Hoger lunga bestéar av tre lober och
vanster lunga av tva lober. Varje lob indelas i sin
tur i mindre delar som kallas segment. Till varje
del gar egna luftrorsgrenar och karl.

Lungorna ar uppbyggda av en speciell typ av
vavnad med mangder av luftblasor dar syre
tas upp av blodet, och koldioxid vadras ut.

Luftstrupen — “g

Hogra luftroret

Hoger ovanlob

Mellanlob

Lungsack

Hoger underlob

Syre till
blodet

Koldioxid vadras ut

Varje lunga omges av en dubbelviggig bind-
vavssick — lungsacken. Mellan dessa bindvavs-
hinnor finns ett undertryck som gor att lungan
halls utvidgad och foljer med brostkorgens och
mellangidrdesmuskelns rorelser vid andning.

Vanstra luftroret

Vanster ovanlob

Lungsédck

Vanster underlob

Den sjuka lungan

Det finns ménga olika anledningar till opera-
tioner i lungorna. Nedan ndmns vi nigra vanliga
operationsorsaker.

Pneumothorax

Vid skador eller bristningar pa lungytan kan
luft komma in i lungsacken vilket gor att lungan
helt eller delvis faller ihop och fungerar samre
(pneumothorax). Vid en operation for att be-
handla en pneumothorax gors oftast en skrap-
ning av lungsacken. Syftet ar att orsaka en
inflammation och arrbildning. P& det sittet ar
tanken att lungan inte ska kunna kollapsa igen.
Om vi ser ndgon forklaring till luftlackaget, till
exempel luftblasor, si avldgsnas dessa. Den har
typen av operation gors via titthélsteknik.

Lungforandring

Om man har en forandring som ska opereras
bort kan det goras pa olika siatt. Man kan
operera genom titthalsoperation eller ett storre
snitt. Kirurgen gar in mellan tva revben for att

Tre olika typer av operationer

komma &t lungan. Hur mycket som planeras att
tas bort beror pa hur det ser ut, var forandringen
sitter och vilken lungfunktion patienten har.

Komplikationer vid lungkirurgi

Den vanligaste komplikationen vid lungkirurgi
ar att det lacker luft fran den kvarvarande delen
av lungan ut i lungsiacken. Med anledning av
detta laggs alltid ett dranage i lungsicken i sam-
band med operationen. Denna slang kopplas till
en apparat som kan ldsa av hur mycket vatska
och luft som kommer. I de flesta fall stannar
luftlackaget av sig sjalvt, men det kan ta allt fran
en dag till veckor innan luftlackaget upphor.

I ytterst sillsynta fall behover man en ny opera-
tion for att téata luftlackaget.

Andra komplikationer till lungkirurgi, som ar
mindre vanliga men férekommer, ar blodning
som kraver en ny operation, eller infektioner
som lunginflammation eller sarinfektion.

1 Kilresektion, vilket innebdr att man tar bort en liten “tartbit” av lungan. 2 Lobektomi, vilket
innebdr att man tar bort en hel lob. 3 Pulmektomi, innebar att man tar bort hela lungan.



Forbered dig infor din operation

Hygien infor operation

Noggrann hygien dagarna innan operationen ar
mycket viktigt for ett lyckat operationsresultat.
Vi rekommenderar att du koper bakteriedodande
tval pa ett apotek. Anvind tvalen nar du ska

instruktion som
kommer i samband (
med kallelsen. Var :
sarskilt noga med
fotter, navel, under-
liv, ljumskar och
armhalor.

duscha hemma, :
enligt en separat “

A

Anvind inte andra produkter som schampo,
tval eller duschkram under duschen. Du fér inte
smorja in dig med hudkram efter duschen aven
om huden kanns torr.

— Efter duschen far du inte sitta pa dig

smycken igen — det giller ocksa piercings.

—Du ska ta bort eventuellt nagellack innan
vistelsen hos oss.

—Raka dig inte pa kroppen ett par dagar innan
operationen da det leder till sm& mikrosar som
kan vara grogrund for bakterier.

—Main med skiaggvaxt bor daremot trimma
skagget.

P4 avdelningen tar vi sedan hand om dig
enligt strikta hygieniska rutiner.

Rokning och alkohol

Forskning visar att rokning och tobaks-
bruk okar risker fér komplikationer i
samband med operationer. Likasa giller
for alkoholbruk.

Vi rekommenderar starkt avhallsamhet fran
alkohol och tobak fyra veckor innan och fyra
veckor efter operationen.

Var god lis separat broschyr "rokfri och alkohol-
fri operation” for mer information.

Fysisk aktivitet

Medan du vintar pa en planerad operation
rekommenderar vi att du forsoker att starka din
fysiska kondition innan operationen. Din kondi-
tion innan en hjartoperation har storre betydel-
se for din aterhdmtning dn exempelvis din alder.
Forsok att fa till daglig fysisk aktivitet mellan
20 och 30 minuter dar din puls stiger. Det kan
till exempel vara en rask promenad.

Det gar ocksa bra att dela upp den fysiska aktivi-
teten pa kortare intervaller, men uppna da helst
en total tid pa cirka 30 minuters pulshéjande
aktivitet per dag.

&;}f > hf—-i-‘*

Din vistelse pa avdelningen

Dagen innan operationen

Du kommer till vardavdelningen dagen fore
operationen och anmaler dig pa skoterske-

expeditionen. Personalen visar dig till ditt rum.

Personalen som ansvarar for inskrivningen tar
sedan hand om dig. Du far information om
vad som planeras under dagen och vi gor en
genomgang av hilsodeklarationen som du fyllt
i hemma. Vi tar EKG och gor en del andra
kontroller.

Information i grupp av fysioterapeut om de
ovningar som du ska gora efter operationen.
Ovningarna ir viktiga for att du si fort som
mojligt ska komma igdng igen. Du far aven
en andningsventil som ska anvindas efter
operationen.

Innan din operation kommer du att fa tréaffa
den kirurg som ska operera dig. Kirurgen ger
dig mer utforlig information om operationen
och svarar pé dina eventuella fragor. Dessutom
kommer narkosliakaren att berdtta om sovning
och smartlindring. Forbered giarna fragor infor
samtalet!

Kuvdllen innan operationsdagen

Nu far du fér andra gdngen duscha och

anvinda en bakteriedddande tval. Aven har och
eventuellt skigg ska tvittas. Efter duschen ska
du inte ldngre anvinda dina egna klidder, utan
enbart de klader som du har fatt pa avdelningen.

Det ar inte sdkert att du kommer tillbaka till
samma rum efter operationen. Vi kommer att
lasa in dina vardesaker i ett vardeskép och dina
klader i en garderob pa avdelningen. Det dr bra
om du kan plocka ihop dina saker sjilv, sa tar
vi hand om dina tillh6righeter nar du flyttas till
operationsavdelningen nasta dag.

Du ska ta dina mediciner som vanligt dagen fore
operationen, darefter ansvar vardavdelningen
for medicineringen. Du fér inte dta eller dricka
efter klockan 24.00 dagen innan operationen.
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Operationsdagen

Operationen blir antingen pé for- eller efter-
middagen.

Observera att din operation kan bli framflyttad
ndgon eller ndgra dagar vid eventuella akutfall,
adven med kort varsel.

Personalen kor dig i sédngen till operations-
avdelningen. Du blir omhindertagen av en
narkossjukskoterska som tillsammans med
ovrig personal i arbetslaget forbereder dig infor
sovning. Tva tunna plastslangar sitts i blodkarl
pa armarna nar du dr vaken. Den ena ar for att
mata blodtryck och den andra for tillforsel av
mediciner. For optimal smartlindring far vissa
patienter ryggbedovning innan de s6vs. Nar du
ar sovd sker ytterligare forberedelser och en
urinkateter sitts.

Darefter kan operationen borja. Operationen
avslutas med att dranage och férband laggs.
Kirurgen ringer din narmast anhoriga sa fort
operationen ar Kklar.

THUVA/HUA

Du vicks pa operationssalen och flyttas sedan
till ndgon av véira lattintensivvardsavdelningar
THUVA eller HUA. Det ar vanligt att kinna
irritation i halsen efter att slangen som varit

i luftstrupen under sévningen tagits bort.

Andningsférmagan ar nedsatt efter din
operation. Det ar viktigt att direkt starta djup-
andningstraning med andningsventilen samt
komma upp ur sangen. Du kommer rontgas i
sdngen nagra timmar efter operationen.

Du vardas nu pé en sal tillsammans med fler
nyopererade patienter. Det dr en miljo med
mycket aktivitet pa grund av all medicinsk ut-
rustning. Vardpersonalen kontrollerar hela tiden
att allt ar stabilt och bra med dig, och sétter in
behandlingar vid behov. Rikna darfér med
sdmre nattsomn pd THUVA och HUA.

Du far smartstillande likemedel. Det ar viktigt
att du sdger till om du har ont s kan vi anpassa
smartlindringen efter dina behov. Du far borja
dricka vatten nar du ar tillrackligt vaken. Det ar
ganska vanligt med illaméende och for detta kan
du fa medicin.

Personalen dr med nir du ska stiga upp ur
siangen forsta gangen vilket sker redan pa opera-
tionsdagen.

Flytt till avdelning 6

Senare under kvéllen eller dagen efter operation
kommer du att flyttas tillbaka till avdelning 6.
Overvakningarna av andning, puls och blod-
tryck fortsatter dar.

Om du har fatt enryggbedévning kan du inte
tomma urinblésan pa egen hand och behéver
darfor urinkateter. Nar ryggbedovningen tas
bort kan dven katetern tas bort.

Drinageslangarna ar kvar s lange det finns
behov av dessa. I manga fall kan de avlagsnas
forsta dagen efter operation. Om du opererats
pa grund av pneumothorax, eller om det skulle
lacka luft fran lungan ut i lungsacken far drianet
sitta kvar. Efter att dranaget tagits bort plane-
ras en lungrontgen och vi borjar planera for din
utskrivning.

Det viktigaste du kan gora for din dterhdmtning
ar att djupandningstrdana med din andnings-
ventil och vara uppe och ga i korridorerna sa
mycket du kan. Din egen insats ar av stor vikt
for hur snabbt du aterhamtar dig.

Avdelningsliakaren kommer att informera

om operationen och ha ett utskrivningssamtal
med dig innan du far dka hem igen. D4 kommer
du ocksé fa en aktuell lakemedelslista och recept
pa nyinsatta lakemedel.

11
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Nar du kommer hem

Psykiska reaktioner

Omstallningen fran sjukhusmiljo till hemmet ar
stor. Efter operationen kan du kidnna dig ledsen,
irriterad, nedstamd och frustrerad. Minnesluck-
or och koncentrationssvarigheter ar ocksa van-
ligt. Detta kommer att g& 6ver.Om du eller dina
anhoriga har behov av stéd finns en kurator som
jobbar hos oss. Ta kontakt med avdelning 6 eller
var vantelistekoordinator om du 6nskar kontakt
med kuratorn.

Aptit
Det ar mycket vanligt med
illaméende och nedsatt
aptit direkt efter opera-
tionen. Det ar viktigt att
du far i dig tillrackligt med
naring for att minska
risken for infektioner och for att du ska aterfa
krafterna sa fort som mgjligt. En bidragande
faktor till nedsatt aptit ar ocksa forstoppning
som ar mycket vanligt efter en operation. Det dr
ocksa den vanligaste biverkningen vid morfin-
behandling. Detta behover forebyggas med
medicin som du far av oss.

Trotthet
Det dr normalt att kédnna sig trétt och tagen den
forsta tiden efter operationen. Kraften och orken
aterviander successivt, men det kan ta flera veckor
eller manader innan du kianner dig aterstalld.

Andning
Efter operationen ar andningen férsamrad
och lungfunktionen nedsatt. Du andas mindre
andetag och har mindre mangd luft i lungorna.

For att komma igdng med andningen igen ar det
viktigt att du andas djupa andetag och att du
forsoker vara uppe och sitta eller promenera.
For att kunna gora detta ar det viktigt att du ar
val smartlindrad. Ta

med andningsventilen TN

du fatt av oss hem for =

fortsatt anvandning. e _ ; ili

Sdren
Det finns stygn under huden som loser upp
sig sjdlva. Om du skulle se nagon trad, rér den
inte. Omhet kan férekomma lang tid efter opera-
tionen.

Du behover vara observant pa rodnad, varme-
okning, vitskande sar eller andra tecken pa
sarinfektion. Uppméarksammar du nagot sddant
behover du kontakta personalen pa avdelning 6.
Da vill vi tréffa dig for att gora en bedomning.

Duscha som vanligt med vatten och tval, d&ven
Over operationssnitten, men bada och basta inte
forsta manaden. Anviand inte hudkram direkt

pé snitten forsta ménaden. For att drren ska ldka
sé fint som mojligt rekommenderar vi att tejpa
over dem for att skydda mot sol och dragning i
sarkanterna forsta aret. Det finns kirurgtejp att
kopa pa apoteket.

Smadrta
Det ar normalt att ha ont efter operationen och
vanligen skrivs recept pa sméartlindrande lake-
medel nir du ska dka hem. Sméartan ska minska
efter hand, tiden varierar. Malet ar att man ska
vara sd pass smartlindrad att man kan ta djupa
andetag samt att man kan vara uppe och réra

pa sig.

Undvik alkohol samtidigt som du dter morfin-
preparat.

Fysisk aktivitet
Aterga till aktivitet och promenader nir du
kommit hem. Borja med kortare strackor och
oka successivt. Undvik tunga lyft forsta tva
veckorna. Efter ett par veckor kan du dven
borja med en mer anstrangande fysisk traning.
Du kan ateruppta sexuell aktivitet nar du har
lust och ork, det ar inte skadligt for hjarta eller
lungor.

Atergéng till arbetet
Atergangen till arbetet beror pa vilken typ av
arbete du har, hur gammal du ar och hur ditt
sjukdomsforlopp sett ut. Normalt varar sjuk-
skrivningsperioden efter en titthalsoperation
mellan tvé till fyra veckor, och efter en 6ppen
lungoperation mellan fyra till sex veckor.

13
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Mar du inte bra efter utskrivningen?

Om du inte mér bra efter din operation kan du
hora av dig till avdelning 6. Om dina besvér ar
av annan art 4n vad som kan kopplas till din

lungoperation soker du vard pa vardcentralen.

Om du har bekymmer med dina sar rekommen-

derar vi att du tar kontakt med avdelning 6,
oavsett var du bor.

Information till anhoriga

Du som ar narstdende ar vilkommen att vara
med inskrivningsdagen mellan klockan 10.00
och 11.00 da information ges av sjukskoterska.
Vid eventuella besok under vardtiden planeras
detta med ansvarig sjukskoterska pa respektive
avdelning.

Pa grund av astma och allergier fair man inte
ta med blommor till avdelning 6. Kom oparfy-
merad till sjukhuset. Starka dofter av tval

och parfym kan bade vara irriterande for luft-
vagarna och ge allvarliga reaktioner hos andra.

I samband med en operation dr kroppen mer
mottaglig for infektioner. Var darfor extra nog-
grann med hygienen. Tvitta och sprita hinderna
innan du besoker din narstdende, och kom inte
pa besok om du har symtom pa en infektion.

Om du som anhorig har behov av kontakt med
kurator som stod far du girna hora av dig till
0ss. Om du har frigor ar du vilkommen att
ringa till avdelning 6.

2

Kontaktuppgifter

Undvik om majligt samtal till vara avdelningar
under vara rapporterings- och rondtider 06.30—
10.00 samt 14.00-15.30

Skoterskeexpeditionen 010-103 11 06

avdelning 6

THIVA 010-103 12 68
THUVA 010-103 48 44
HUA 010-103 48 57

Vanteliste-koordinator 010-103 48 06

Vardenhetschef

Camilla Gustavsson 010-103 48 43

e-post camilla.gustavsson@regionostergotland.se

Om du 6nskar kontakt med kurator, ring var
vanteliste-koordinator eller avdelning 6.

Vara broschyrer finns dven pa 1177 Vardguiden.

Egna anteckningar/Funderingar/Fragor

15



Vi pa thorax-karlkliniken hoppas att du far en bra vérdtid hos oss
och att du kanner dig valinformerad.

. Region
Ostergétland



