
 
Protocol-based Anesthesia Management 

เรื่อง :  Gynaecologic tumor debulking or surgical staging 

ชื่อหน่วยงาน :   หน่วยวิสัญญี Gynae วันทีจ่ัดท า :  18 ธันวาคม 2567 

ผู้ตรวจสอบ   :   คณะกรรมการงานบริการทางการแพทย์ ภาควิชาวิสัญญีวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
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1. Preoperative checklist 
- Premedication 

o Paracetamol 1 g +/- COX IK inhibitor oral 
o Omeprazole 20 mg + metoclopramide 10 mg oral 1 ช่ัวโมงก่อนมาห้องผ่าตัด หากมี aspiration risk 

เช่น ผู้ป่วยมี ascites หรือก้อนขนาดใหญ่กว่า 20 week 
o ตรวจสอบว่าหากได้รับ thromboembolism prophylaxis เช่น enoxaparin ให้งดก่อนมาห้องผ่าตัด 12 ช่ัวโมง 

หรือ งด 24 ชั่วโมง หากเป็น enoxaparin 40 mg bid 
- ตรวจสอบสภาวะของผู้ป่วย เร่ือง anemia, dehydration, electrolyte imbalance, malnutrition 
- จองเลือด 2-4 unit หากคาดการณ์ว่า EBL 500 มล. ขึ้นไป หรือ Hb <10 g/dl 

2. Intraoperative management 
- Choice of anesthesia: GA + epidural block หรือ TAP block พิจารณาทำ rapid sequence induction ใน

กรณีที่ก้อนขนาดใหญ่ 
- Position: นอนหงาย กางแขนสองข้าง 
- Special monitoring พิจารณาใส่ arterial line หาก estimated blood loss มากกว่า 500 มล. 
- มี large bore IV อย่างน้อยหนึ่งเส้น ถ้าเป็นไปได้ควรเปิดน้ำเกลือที่มือซ้าย 
- พิจารณาใช้ intermittent pneumatic compression devices (IPCDs) 
- PONV prophylaxis:  Dexamethasone 4-8 mg หลังนำสลบ 

 Ondansetron 4-8 mg 30 นาที ก่อนเสร็จผ่าตัด 

3. Postoperative management 
- Continue thromboprophylaxis 


