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Port-a-cath postoperativt

Revidering i denna version
Mindre revidering under rubrik: NAL

Bakgrund

Patienter med behov av langvarig intravends infart for infusion eller
cytostatika-behandling.

Syfte

Att alla patienter som far en port-a-cath inopererad skall fa en god och saker
vard.

Vilka berors

Lakare, sjukskoterskor och underskoterskor som moter denna patientgrupp
postoperativt.

Tillvagagangssatt

Narkoslékare bedomer vilken sida som porten skall laggas pa och
sidomarkerar patienten. En kateter 1aggs in med hjalp av genomlysning i en
stor central ven, vanligtvis vena subclavia pa ho sida. Katetern kopplas till en
dosa som ldaggs under huden. Narkoslakare lagger in katetern och en kirurg
lagger in dosan.

Anestesiform

Lokalanestesi med komplettering av nagot sederande ldkemedel intravenost.
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Speciell omvardnad/observation

NAL

Patienten skall genomga pulmrontgen 2 timmar efter karlpunktion, for att
kontrollera sa att ingen pneumothorax har uppstatt i samband med
inlaggningen. En liten pneumothorax kan vara svar att upptacka tidigare.
Rontgenremissen skrivs av narkoslékaren i KundRad. Personalen pa réntgen
kontaktar UVA och avtalar en tid utifran bestdllande lakares dnskan.

Har réntgen ej hort av sig inom 2 timmar ringer UVA till rontgen.

Skulle patienten fa svart med andningen skall narkoslékaren kontaktas.
Rontgen kan behdva genomforas tidigare.

Patienten far 4ta och dricka i vantan pa réntgen, om ingen misstanke om
komplikation foreligger.

Vissa patienter skall ha cytostatikabehandling samma dag de erhallit sin port-
a-cath. Da foljer UVA personalen patienten till réntgen. Journalen laggs i ett
internkuvert och foljer patienten.

PVK skall sitta kvar. Patienten skrivs ut fran UVA. Fran réntgen gar
patienten till respektive avdelning for behandling, denna paborjas efter det att
de har fatt svar fran réntgen.

Patienter som skall ga hem kommer tillbaka till UVA efter rontgen och
invantar svaret. Remitterande lakare skall kontaktas da svaret har kommit.

Patienter som ska erhalla cytostatikabehandling dagen efter erhéllen port-a-
cath brukar ha portnalen kvar. Meddelas av operatér om sa ar fallet. Dessa
patienter ga hem med denna.

Uddevalla

Patienten rontgas 2 timmar efter ké&rlpunktion (for att utesluta pneumothorax)
Patienten far dta och dricka i vantan pa rontgen, om ej misstanke om
komplikation foreligger. (om osékerhet, kontakta ansvarig anestesiolog)

Rontgenremissen skrivs av narkoslakaren, om hen medverkat vid
inldggningen.
| 6vriga fall skrivs den av kirurgen sjalv.

Om patienten kan sitta i stol, och inte &r i behov av ytterligare postoperativ
dvervakning pa UVA, gar patienten till rontgen efter 1 tim pa UVA.

De patienter som ska ha cytostatikabehandling samma dag som inldggandet,
gar till Onkologi- och Cytostatikamottagningen plan 2, direkt efter rontgen.
Behandlingen pabarjas efter att mottagningen fatt rontgensvaret godkant.
PVK skall sitta kvar.

Patient som fatt djupare sedering och ar i behov av postoperativ tillsyn langre
an en timma kvarstannar vid behov pa UVA, innan patienten gar till
cytostatikamottagningen via réntgenkontroll.

Cytostatikamottagningen kan inte erbjuda séngplats i avvaktan pa réntgen.
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Patient som ej skall cytostatikabehandlas samma dag, skall tillbaka till
UVA/Dagkirurgen, efter rontgen, for att vanta in rtg-svaret, innan hemgang.
Far dka hem efter godkant rontgensvar.

Ibland sitter nalen kvar i port-a-cathen, kontrollera forbandet.

Ovrigt
| Port a cath ladan finns det kort pa olika sprak. Pa korten star information om
porten.

Patientetiketten fylls i med datum och operator och klistras sedan pa
patientkort med ratt sprak, och lamnas sedan till patienten, som forvarar det i
ex. planbok, for att ha med det vid behandlingstillfallet.

Ovrigt innehall i kartongen samt kartong kan slangas.

Detta gors pa salen innan patienten kommer till UVA, skulle det vara missat,
sa far vi pa UVA se till att patienten far med sig kortet hem.
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