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Ascitestappning pa Akutmottagningen
NAL

Bakgrund

Ascites uppkommer framforallt sekundart till dekompenserad levercirros
men kan dven framtréda vid peritoneal carcinos och hjértsvikt. For att
bekréafta ascites ar bedside ultraljud foredraget och enkelt utfért med lite
erfarenhet. Klassiskt vagskvalp r endast tillforlitligt vid stora mangder
av ascites.

Mojliga komplikationer till ascites ar hepatorenalt syndrom, spontan
bakteriell peritonit, leverencefalopat m.fl.

Indikationer for ascitestappning
e Beddmning och provtagning av nyupptackt ascites.
e Provtagning av ascitesvéatska vid klinisk forsamring och
buksmérta eller feber m.fl.
e Symtomlindring.

Relativa kontraindikationer for ascitestappning

e Tidigare svartappade patienter dar radiologiskt stod kréavts
(exempelvis vid mycket bukadherenser eller dar tarmslyngor
legat dikt an mot bukvéggen).

Okad blodningsrisk:

PK >3

blodsjukdom

TPK <50

DOAK - dvervdg nytta kontra pausa och utféra senare
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Rubrik: Ascitestappning p& Akutmottagningen NAL

Patientforberedelse

Patientskjorta
Underldagg under patienten
Fungerande IV-infart

Ascitesback

Klorhexidinsprit, fargad 5 mg/ml

Omlaggningsset + stora sterila tork

Absorberande forband 10 x10 cm x 2

Sterila kompresser 10 x10 cm x 3 forpackningar

Flexitrak

Drainfix: tdckande forband

Xylocain 10 mg/ml (eller Carbocain 10 mg/ml)

1st intramuskulér kanyl (svart)

4st uppdragningskanyler (rosa)

10 ml spruta

M-drain - ascitesdran

Mellankoppling med trevégskran mellan ascitesdran och KAD-
pase (Obs denna forvaxlas ofta med vanlig kateterkoppling — se
bild)

Toémningsbar KAD-pase

Sterila handskar — 6, 6.5, 7, 7.5, 8

2st odlingsflaskor (1 gron och 1 orange)

Tom 250 ml NaCl-flaska (helst) eller urinror

Lila ror

Procedur

Undersok omrade med ultraljud med hjalp av bukprob.
Forslagsvis vénster fossa.

Markera omrade med langst avstand till tarmar. Notera dven
djupet till tarm for egen skull.

Tvétta med Klorhexidinsprit.

Bedova ordentligt ytligt i huden (svart nal) med Xylocain 10
mg/ml eller Carbocain 10 mg/ml. Fortsatt darefter pa djupet och
skifta mellan att aspirera och beddva. FOrsok att beddva i
peritoneum. Notera att det inte alltid gar att aspirera ascitesvatska
(med svart nal) om denna skulle vara nagot mer trogflytande.
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Byt till ascitestappningskanyl. FOr in i samma riktning som
ovanstaende. Nar ascitesvatska nas stabiliseras kanylen medan
plastslangen fors in pa djupet.

Koppla "mellankoppling med trevagskran” och KAD.

Fast tappningskanylen med ”Drainfix”. Fést “mellankoppling
med trevagskran” med Flexitrak.

Ta prover.

Tack Drainfix med ytterligare torrt forband.

Omhandertagande av patient med ascitesdran

Blodtryck och puls tas for var 2,5 L som tappas.

Albumin 20 g (100 ml) administreras per 2,5 L ascitesvatska som
tappas.

Sangldge tills motsvarande albumininfusioner ar givna.

Dranet ska hallas ppet under hela tappningen och far sitta i max
6h.

Avseende tolkning av ascitesceller

Om Ascites LPK poly-celler &r éver 0,25 sa misstanks spontan bakteriell
peritonit och iv antibiotika ges i vantan pa odlingssvar. Ascites LPK poly
berdknas utifran totalantal LPK i ascites samt den procentférdelning
poly/mono som anges i svaret fran Klin kem lab. Rapportera till
avdelningen att detta provsvar ska bevakas.
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Odling Punktat ascites/bukvatska

2 st. odlingsflaskor — en aerob odling (grén) och en anaerob odling
(orange)
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Cytologi

En tom NaCl-flaska (helst) eller ett urinodlingsror
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Celler

Ett lila ror
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller foér: Akutmottagning NAL

Innehéallsansvar: Divyen Sisodia, (divsi1), Overlikare
Granskad av: Divyen Sisodia, (divsi1), Overlikare

Godkiind av: Divyen Sisodia, (divsi1), Overlidkare, Mie Jidetoft,
(miepe1), Verksamhetschef
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