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Inledning

Patientsdkerheten kan forbittras genom att optimera patientens forutséttningar innan
operation. Det finns tydlig evidens for att ohdlsosamma levnadsvanor dkar komplikations-
risken i samband med kirurgi. Néar det géller operation &r ett komplikationsfritt forlopp manga
ginger helt avgdrande for ett lyckosamt resultat. Det som varit mindre kidnt och mindre
utnyttjat for att 0ka patientsidkerheten, ér att redan tidsbegrinsade interventioner i samband
med kirurgi kan ge god effekt.

Patienter bor tillfrdgas om sina levnadsvanor infor operation, informeras om
komplikationsrisker och vilka vinster som kan uppnas med att fordndra sina levnadsvanor,
samt erbjudas stod och behandling. Socialstyrelsen lyfter rok- och alkoholstopp i samband
med operation, men dven fysisk aktivitet och nutrition kan ha betydelse.

Rokning

Rokare har mer én 50 procent dkad risk att drabbas av komplikationer i samband med
operation. Med rokning infor operation avses bade sporadisk och daglig rokning. Rokstopp
syftar till att optimera patientens forutsdttningar och dairmed 6ka patientsékerheten i samband
med operation. Det giller bade stora och sma operationer, den faktiska risken &r storre vid
stora operationer. Storsta riskokningen géller sairkomplikationer (fordubblad risk) och
lungkomplikationer. Andra komplikationer dr generella infektioner, hjért-kdrlkomplikationer
och behov av intensivvard. Rokfrihet 4-8 veckor fore och efter operation har visats eliminera
eller starkt minska risken. Enbart reducerad rokning har ingen pavisad effekt. Snus och e-
cigaretter reckommenderas inte som rokavvanjningshjalp.

Alkohol

Vid riskbruk av alkohol foreligger en klart f6rhdjd risk att drabbas av komplikationer 1
samband med operation. Med riskbruk av alkohol avses en konsumtion av alkohol dverstigande
14 standardglas per vecka for mén och 9 standardglas f6r kvinnor alternativt en
intensivkonsumtion motsvarande 4 glas for kvinnor och 5 for mén vid ett och samma tillfélle.
Ett standardglas innehaller 12 gram alkohol. Vid en konsumtion &ver tva standardglas per dag
okar komplikationerna med drygt 50 procent. Den 6kade komplikationsrisken géller alla
patienter och vid alla typer av operationer. De vanligaste komplikationerna vid hog
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alkoholkonsumtion dr lungkomplikationer, generella infektioner, sarkomplikationer, dkat
intensivvardsbehov, forlangd sjukhusvard samt 6kad postoperativ dodlighet.

Det saknas studier som ger beslutsunderlag avseende tiden for alkoholuppehall efter operation,
dérfor baseras rekommendationen pé rimlig klinisk praxis.

Aven en alkoholkonsumtion under riskbruksniva kan ge organeffekter som kan vara negativa i
samband med operation. Det géller exempelvis blodningsrisk, immunforsvaret, sarldkning och
stressystemen.

Rekommendationer

I Socialstyrelses nationella riktlinjer Prevention och behandling vid ohédlsosamma
levnadsvanor” ges rekommendationer om atgirder vid ohdlsosamma levnadsvanor. Risken for
komplikationer i samband med operation minskar avsevért genom att inte roka och dricka
alkohol 4-8 veckor fore operation. Det dr dven viktigt med rok- och alkoholstopp 4-8 veckor
efter operation for att minska risken for postoperativa komplikationer. Om det &r medicinskt
forsvarbart kan operation skjutas upp till dess att patienten &r rok-och alkoholfti.

Atgérder de nationella riktlinjerna rekommenderar i samband med operation &r:

Rokning e Kvalificerat radgivande samtal med erbjudande om tilligg med
nikotinldkemedel till vuxna som roker och som ska genomga en
operation (prioritet 1).
e Radgivande eller kvalificerat radgivande samtal med tilldgg av
lakemedel for rokavvanjning (vareniklin) (prioritet 2).

Riskbruk av alkohol e Radgivande samtal (prioritet 3).

Halso-och sjukvérdslagen lyfter fram patientsékerhet som ett grundldggande krav pa god vard
och Patientlagen lyfter att hidlso-och sjukvérden ar skyldig att informera patienterna och gora
dem delaktiga i vard och behandling. Det dr dérfor av stor vikt att informera alla patienter om
riskerna med rokning och alkohol 1 samband med operation samt erbjuda stéd att géra
uppehéll/sluta.

Syfte

Syftet med riktlinjen &r att alla 1 vardkedjan ska samverka for att patienter ska vara rok-och
alkoholfria 4-8 veckor fore och efter operation. Den medicinska bedomningen avgor om
patienten kan opereras trots rok- och/eller alkoholbruk.

Omfattning
Denna riktlinje omfattar Region Orebro lins hilso- och sjukvardsforvaltning.
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Ansvar

Omradeschefer och verksamhetschefer inom Region Orebro lin ansvarar for att riktlinjen
tillimpas inom respektive ansvarsomrade. Verksamhetschef ansvarar for utarbetande av
eventuella lokala rutiner samt att dessa finns tillgéngliga och f6ljs.

Giltighetstid
Foreliggande dokument géller frén datum angivet 1 dokumenthuvudet och till dess behov av
revidering uppstar.

Tillvagagangssatt
Beskrivning av vardkedjan for att stotta patienter att bli rok- och alkoholftria 4-8 veckor fore
och efter operation. Kortfattad lathund, se bilaga 1.

Remitterande enhet

» Alla patienter som kan vara aktuella for operation tillfragas om rok- och alkoholvanor.

» I dialog med patienten ges muntlig information om vinsterna med rok- och alkoholftrihet i
samband med operation. Broschyren ”Rok- och alkoholfri infér operation — var med och
paverka ditt operationsresultat!” ldmnas ut. Detta for att patienten ska ha mojlighet att
gora ett vilinformerat val angidende fordandringar av sina levnadsvanor.

» Patienter som roker och/eller har ett riskbruk av alkohol erbjuds stod att sluta/ha uppehall.
Se under rubrik Radgivning samt Hanvisning.

» Eventuell forskrivning av rokavvinjningsldkemedel.

» Patientens rok- och alkoholvanor och erbjudande om stod dokumenteras 1 journal.
Péborjas behandling dokumenteras dven det.

» Diagnoskod for eventuellt alkoholbruk och tobaksbruk samt KVA-kodning for rddgivning
ska sittas, se under rubrik Diagnos- och KVA kodning.

» Alla remisser till opererande enheter ska innehalla information om patientens rokvanor
och riskbruk av alkohol samt vilket stod patienten har fatt/kommer att fa.

Opererande enheter och anestesienheter

» Remisser till opererande enhet fran remittenter ska innehélla information om patientens
rokvanor och riskbruk av alkohol samt vilket stdd patienten har erbjudits.

» [ samband med remissbekréftelse eller kallelse till patient ges information om vinsterna
med rok- och alkoholfrihet 1 samband med operation. Broschyren ”Rdk- och alkoholfri
infor operation — var med och péverka ditt operationsresultat!” kan med fordel skickas
med.

» Vid besoket infor operation gors en uppfoljning av tidigare information och eventuellt
stod som patienten erbjudits. Om behov finns erbjuds ytterligare stod for att uppné rok-
och alkoholfrihet. Remiss skickas till berérd part, se under rubrik Hanvisning.

» Eventuell forskrivning av rokavvianjningsldkemedel.

» Patientens rok- och alkoholvanor och erbjudande om stod dokumenteras 1 journal.
Péborjas behandling dokumenteras dven det.
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v

Diagnoskod for eventuellt alkoholbruk och tobaksbruk samt KV A-kodning for ridgivning
ska sittas, se under rubrik Diagnos- och KVA kodning.

Den medicinska beddmningen avgdr om patienten kan opereras trots rok- och/eller
alkoholbruk.

v

Patientens ansvar
» Att vara rok- och alkoholfri 4-8 veckor (dir det 4r mdjligt) infor operation.
» Ta emot det stod som erbjuds om hen har svarigheter att gora uppehall pa egen hand.

» Efter 6verenskommelse, meddela opererande enhet om hen inte klarar att vara rok- och
alkoholfri infor operation.

Under vardtillfallet

» Patienter som genomgatt en akut operation ska fa information om vikten av postoperativ
rok- och alkoholfrihet 4-8 veckor efter operation.

» Under vardtillfillet erbjuds patienter vid behov rokavvanjningslakemedel.

» Vid utskrivning ska information ges om det stéd som finns att fa for fortsatt rok- och
alkoholfrihet, se under rubrik Hanvisning.

» Patientens rok- och alkoholvanor och erbjudande om stod dokumenteras i journal.
Paborjas behandling dokumenteras dven det.

» Diagnoskod for eventuellt alkoholbruk och tobaksbruk samt KVA-kodning for rddgivning
ska sittas, se under rubrik Diagnos- och KVA kodning.

Diagnos- och KVA kodning
Foljande koder ska anvéndas:

Diagnoskod (bidiagnos)

» Z72.0 Tobaksbruk (anvinder nagon form av tobak)
» Z72.1 Alkoholbruk (anvénder alkohol, utesluter beroende)

KVA-koder (klassificering av varditgirder)

» DVI1I11 Enkla rdd om tobaksbruk
» DVI112 Rédgivande samtal om tobaksbruk
» DV113 Kvalificerat rddgivande samtal om tobaksbruk

» DVI121 Enkla rdd om alkoholvanor
» DV122 Radgivande samtal om alkoholvanor
» DVI123 Kvalificerat rddgivande samtal om alkohol
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Radgivning
Fortydligande av de olika radgivningsnivaerna.

Enkla rad
Ges av all hidlso- och sjukvérdspersonal.
Formedlar muntlig och skriftlig information (broschyr Rok- och alkoholfri operation) och

korta, standardiserade rad och rekommendationer. Hanvisning vidare. Tidsatgang < 5 minuter.

Radgivande samtal

Ges av all hilso- och sjukvardspersonal.

Personcentrerad dialog anpassat till patientens élder, hélsa, riskniva och andra forutséttningar.
Tidséatgdng vanligtvis 5-15 minuter, ibland upp till 30 minuter.

Detta samtal ar ofta tillrackligt for beteendeforédndring vid riskbruk av alkohol.

Kvalificerat radgivande samtal

Ges av hilso- och sjukvardspersonal (exempelvis tobaksavvénjare) med fordjupad
amneskunskap och utbildning i den metod som anvénds i samtalet.

Personcentrerad dialog anpassat till patientens alder, hélsa, riskniva och andra forutséttningar.
Motiverande strategier kan anvéndas. Dialogen dr teoribaserad/strukturerad. Léngre samtal,
upprepade ganger.

Dessa samtal krdvs oftast for beteendefordandring vid rokning.

Vidare stdd i rddgivning finns i "Nationellt vardprogram vid ohdlsosamma levnadsvanor —
prevention och behandling” som dr publicerat pa Region Orebro ldns intranét.

Hanvisning
Forslag pa hanvisning. Denna text finns dven i patientbroschyren ” ”Rok- och alkoholfri infor
operation — var med och paverka ditt operationsresultat!”.

Rokning

» Remiss till tobaksavvénjare vid patientens vardcentral

» Remiss till Tobakspreventiva enheten pa USO eller Karlskoga lasarett
» Vérdcentralernas digitala mottagning

» Sluta-roka-linjen, www.slutarokalinjen.se

Alkohol

» Remiss till patientens vardcentral

» Vardcentralernas digitala mottagning
» Alkohollinjen, www.alkohollinjen.se.
» Remiss till Beroendecentrum
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Patientbroschyr

Patientbroschyren ” ”Rok- och alkoholfri infor operation — var med och paverka ditt
operationsresultat!” finns att bestilla pd intrandtet, under fliken Service och stod (Boka och
bestéll). Broschyren finns dven Oversatt till flera andra sprak.
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Lathund Ro6k- och alkoholfri operation

Rok- och alkoholfri operation minskar risken for komplikationer.

Uppehall 4-8 veckor fore och efter operation.
Giller all rokning oavsett mangd.

Giller all alkohol oavsett mingd.

Giller alla typer av operationer.

Rokning

Identifiera rokare.

Informera om rdkftri operation.

Erbjud rokslutarstod, hidnvisa vidare till tobaksavvénjare.
Diagnoskod: Z72.0

KVA:DVI111,DV112eller DV113

Alkohol

Identifiera riskbruk.

Riskbruk alkohol: 14 glas mén, 9 glas kvinnor/vecka.

Informera om alkoholfri operation.

Erbjud radgivande samtal vid riskbruk, hénvisa vidare vid behov
Diagnoskod: Z72.1

KVA: DVI121, DV122 eller DV123

Giltigt datum fro m
2022-11-14

Ladmna broschyr "Rok- och alkoholfri operation — var med och paverka ditt operationsresultat!”
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