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Maze Il operation

Arbetsbeskrivning
Syfte

Rutinen syftar till att ge en enhetlig vard samt dokumentation baserad pa
kunskap, erfarenhet och forskningsresultat.

Sammanfattning

Maze = labyrint. Incisioner i bada férmaken mellan val definierade
anatomiska landmarken som sedan sys ihop. Dessutom kryobehandlas
mitralis- och tricuspidalringen samt sinus coronarius. Snitten bildar en
barridr mot icke 6nskade impulser och en enda vag for formaks-impulsen
skapas fran sinusknutan till AV-noden.

Indikation

Indikationer for att gora en Maze Il1-operation ar symtomgivande
paroxysmalt persisterande eller permanent formaksflimmer som inte
lindras av lakemedel, och/eller tromboembolism. Malet med operationen
ar att patienten skall fa sinusrytm, aterstalld formaksfunktion och
synkronicitet mellan férmaks- och kammarkontraktion. Operationen gors
i kombination med andra ingrepp ex ACB och Mitralplastik.

Material

Galler/hakar:

Beroende pa kirurgi som utférs, se rutin "Mall hjartkirurgi - operation”

Extra instrument:

e AtriCure Cryo Ice Box
e CRYOF probe vid 6ppen hjartkirurgi
e Ev. Gallsax 2 st

Dokument-ID: SU9805-1593997-2001 GOTALANDSREGIONEN
Version: 8.0

Rubrik: Maze Ill operation - Operation Ya -
VASTRA
v



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rubrik: Maze Il operation - Operation

Ovrigt:

e 60 ml spruta

Suturer:

3-0 Prolene for va formak, 4-0 Prolene for hdger samt for posteriora
vertikala va. atriotomin

Operationsteknik

Se PM ”Mall hjartkirurgi” fram till det att patienten &r ansluten till
hjartlungmaskinen.

Testa kryoutrustningen. Hoger formaks-incionerna kan goras pa slaende
hjarta utan aortatdng om man 6nskar korta ischemitiden. Om patienten
har ASD kan den sys igen genom den posteriora hégra atriotomin om
hjartat flimras en kort stund; defibrillera dérefter och fortsatt ho formaks-
incisionerna.

HOGER SIDA (bypass, strypta cavor; ev. aortaklamp, antegrad c-p

o Klipp ho formaksora 2 cm fran SVC, klipp 2 cm perpendikulart
ner pa laterala vaggen

 Posterior hdger atriotomi: Fran ovanfor sinusknutan pa SVC ner
till IVC-kanylen, lateralt om bada kanylerna. Sy nedre delen
genast (4-0 Prolene V-7), ca 1,5 cm fram till:

e T-incision 1 cm ovanfor IVC perpendikulart mot och fram till
AV-faran, fortsatt sen fran insidan till tricuspidalisringen, dela
alla tvargaende fibrer. Akta RCA!

« Cryolesion fran klaffringen till incisionens slut, 2 min. Slut
incisionen fran tricuspidalis till AV-faran (4-0 Prolene V-7.

« Anterior hoger atriotomi perpendikulart fran anteromediala
kanten av det avklippta orat, skér fran insidan till
tricuspidalisringen ca 2 cm ovanfor AV-noden, dela alla strak.
Cryo 3 mm mot ringen. Slut hela denna atriotomi (4-0 Prolene V-
7). Akta RCA!

VANSTER SIDA (bypass, strypta cavor, aortaklamp, antegrad c-p,
hypotermi)

 Standard-atriotomi i interventrikularfaran, fér den runt nedre
hoger lungven

e Encircling PV: Fortsétt atriotomin inferiort mellan mitralis och
nedre lungvenerna, och superiort runt va. évre lungven tills de
mots, men ldamna liten brygga vavnad mellan v& 6vre och nedre
lungven och va formaksora och séatt tva hallsuturer (3-0 Prolene
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V-7) med ca 1,5 cm mellanrum runt bryggan innan den Klipps.
Knyt hallsuturerna.

Amputera férmaksorat inifran och fran vanster till hoger. Akta
cx! Dela vavnadsbryggan mellan formakséronhalet och
encircling. Sy det amputerade orat i ett svep ner till encircling (3-
0 Prolene V-7). Sy encircling PV fran nedre hallsuturen ner till en
niva ungefar mitt pa bakre mitralseglet (3-0 Prolene V-7, 120
cm).

Posterioinferior vertikal va atriotomi. Klipp/skar transmuralt fran
nedre kanten av encircling PV mot mitten av bakre mitralseglet
till anulus. Akta cx och sinus coronarius! Anvand nervhake.
Exponera sinus coronarius, rensa anteriora ytan ("utsidan”) fran
bindvéyv, cryofrys “utsidan” inifrdn, 3 min. Cryofrys 2 min &ven i
slutet av denna incision mot mitralringen. Slut denna incision
helt fram till encircling PV (4-0 ProleneV-7).

Eventuell mitralkirurgi gors har.

Slut hela encircling PV med hallsuturerna, bérja med inferiora
delen, stoppa vid fossa ovalis dvre del.

Slut septum fran tendon of Todaro; efter fossa ovalis sy resten av
septum mot suturlinjen fran inferiora delen av encircling PV sa
att hela denna incision blir sluten (3-0 Prolene V-7), spara traden.

GOr ev. ovrig kirurgi har (bypass, aortaprotes)

Ta av tangen, lufta ur.

Sy hoger sidan av septum mot fria atriotomikanten med resten av
septumtraden.

Sy T-incisionen (4-0 Prolene V-7).

Sy laterala atriotomin i ett svep med hdger férmaksora.

Komplikationer/risker

Blodning
Hjarttamponad
Arytmier
Vétskeretention
Infektion
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Ansvar

Medicinskt ansvarig sektionschef pa enheten ar tillsammans med
vardenhetschefen pa enheten ansvarig for att rutinen ar kand och foljs
enligt rutin. Verksamhetschefen ansvarar for att de rutiner och riktlinjer
som verksamheten kraver finns tillgangliga och att verksamheten arbetar
enligt SOSFS 2011.:9.

Uppfoljning och utvardering

Avvikelse fran rutinen ska dokumenteras i patientjournalen och
intraffade negativa handelser ska rapporteras i avvikelsesystemet Med
Control Pro dar aktuell linjechef ansvarar for utredning, atgérd och
uppféljning. Utvardering och revidering av rutindokument ska ske senast
ett ar efter godkannande. Ansvar for revidering har Operation 2
rutinansvarig sjukskoterska tillsammans med vardenhetschefen

Relaterad information
Franksson, C.(1981). Kirurgi. Uppsala: Almqvist&Wiksell.

Haug, E., Sand, O., Toverud, 0.V.(1993) Minniskans fysiologi. Lund:
Liber AB.Meeker.

M.H., Rothrock,J.C.(1991). Alexanders care of patient in surgery.
St.Lois: Moosby-Yer Book.
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