Op de OK

Tijdens carotis-desobstructie



Voorbereiding



Patient gaat eerst naar afdeling KNF:

nasion

Electroden aanbrengen
voor EEG volgens

10-20 systeem van Jasper.

inion



_




Met Duplex de bifurcatie markeren

Internal Carotid artery

Carotid bifurcation

External Carotid artery

Common Carotid artery




Hoofdband aanbrengen voor
trans-craniele doppler.




Patiént gaat naar de holding voor
voorbereiding OK

* Gegevens invoeren en controleren

* Indien nodig nog medicatie toedienen
(Antibioticaprofylaxe)

* Infuus prikken/Arterie-lijn aanbrengen



In de
operatiekamer:



time-outprocedure

* De opererende arts vraagt de patiént naar zijn naam en
geboortedatum.

Verder gaat het operatieteam o.a. na:
e Of de operatie in het juiste lichaamsdeel plaatsvindt;

* Of er nog bijzonderheden zijn waarmee het operatieteam rekening
moet houden;

e Of alle materialen en apparatuur aanwezig zijn en voldoen aan de
norm.



Patiént wordt ingeleid

* Inleiden met propofol, daarna ‘damp’ i.v.m. EEG-signaal.
* Beademing (tube inbrengen)

e Catheter inbrengen

* Patient positioneren

* Probe voor TCD-signaal aanbrengen en positioneren
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Toediening 5000 eenheden heparine

3 minuten proefafklemming
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Probe 2MHz - gl S MCA R

Bij topverdubbeling: systolisch maximaal

Zonder topverdubbeling: systolisch
maximaal






