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Trombolys radiologi SAS
Syfte

Beskrivning av utforandet vid trombolys, inklusive eventuell trombaspiration.

For rontgensjukskoterska, underskoterska och lakare inom radiologi Boras.

Férandringar sedan féregaende version
Tillagg om bakgrund och syfte. Justeringar av innehall, tillagg om

eventuell Rotarexbehandling; material och tillvigagangsatt samt SoS
koder.

Andrat innehall till kronologisk ordning. Lagt till tips om steriltvitt

och hantering av trombolyskateter vid kontroller.

Uppdaterat till aktuellt tillvigagangssatt.

Innehallsférteckning
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Forutsattningar

Generella forberedelser och riktlinjer
Angiografi och bukinterventioner - férberedelser inom radiologi, SAS Boras

Lakemedel

Likemedelsordinationer- radiologi Borés

Kontrast
Kontrastmedel vid rontgenundersokningar- radiologi SAS

Trombolys, kontroll

Inga forberedelser.

Stralskydd

Patient

e nir en gravid kvinna fatt en berattigad
rontgenundersokning ska sarskild hansyn tas till foster for
att minimera straldosen.

e var uppmairksam pa att protokoll avsett for
undersokning/ingrepp anvands.

e genomlys sa kort tid som mdgjligt for att spara straldos till
patient.

e var noggrann med inblandning. Spara straldos genom att
inte gora strélfaltet for stort.

e pulshastighet har stor inverkan pa patientens straldos.
Anviand lagsta mojliga pulshastighet.

e var restriktiv med filmsekvenser (cine) eftersom dessa ar
straldosbelastande for patienten.
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e vid intervention finns risk for hudskada. Detta kan
motverkas bland annat genom
e langt avstand mellan rontgenror och patient.

e att dndra vinkel for att andra hudomrade som exponeras.

Om systemet varnar for hudskada ska sjukhusfysiker kontaktas efter

intervention for straldosberakning.

Personal
Stralskdrmsutrustning ska anvindas. Exempel pa tillganglig
stralskdrmsutrustning ar blyforklade, thyroideaskydd, blyglasogon, takhangd

stralskarm, bordshangd stralskarm, mobil stralskarm.

e var noggrann med inblandning. Ju mindre stralfalt, desto
mindre spridd stralning till personal.

e anvind underrorsteknik. Det ger mindre straldos till
personal.

e genomlys sa kort tid som mojligt, det ger mindre straldos
till personal.

e vid cine ska personal, om majligt, stilla sig bakom
stralskarm eller 6ka avstandet till patient.

e tink pa att stralningen avtar kraftigt med avsténdet.

e vid behov informera eventuell tolk om stralskydden

Utforande

Trombolys, Backen - benangiografi, trombolysstart
SoS kod 677 522

Trombolys, Femoralisangio, trombolysstart
SoS kod 676 522
Indikation
Finns risk for stréaldos till foster?
Ar patienten i behov av ndgon typ av premedicinering?
Misstanke om artaremboli alternativt ockluderad graft.
Rubrik: Trombolys radiologi SAS 3 (15)

Dokument-ID: SAS9631-1641598044-678

Version: 1.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Trombolys innebar att man med lakemedel via en artarkateter forsoker losa upp

en emboli i backen-benartar. Trombolys foregas av angiografi. Inlaggning

av trombolyskateter och kontroll respektive justering gors

pa Angio/interventions lab.

Backen — ben angio utfors for att stilla diagnos och lokalisera embolin.

Undersokning backen-ben infor Trombolys start

Material

Angioset

Mikropunktionsset 4-5F

Introducer 6 F, eventuellt lang direkt 45 cm 6F, (alt
armerad 6F introducer vid antegrad punktion)
Ledare J .035” 220 cm om det €] finns starterledare i
angioset

Flush kateter 65 cm 4-5F

Descutantval

Klorhexidinsprit

Subkutan bed6vning, ex Xylocain 10mg/ml 1oml
Kontrast Omnipaque 300mgI/ml, 50ml
Tryckspruta med ex Omnipauge 140mgl/ml, 100ml
Flushvitska: NaCl gmg/ml 1000ml + 1 ml Heparin
5000IE/ml

For trombolysbehandling

Lang introducer 45 cm 6F, ex Terumo Destination (vid

retrograd punktion)

Trombolyskateter, opererande likare bestammer langd

Flow switch kran

Extra combi stoppers till introducer

1 ml Heparin 50001E/ml + 4 ml NaCl 9 mg/ml
Steril ultraljudspase

Steristrip

Marketiketter: artarkateter och artar-introducer
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Material i reserv
e Stodkateter, ex seeker
e Hydrofil bojd ledare
e Lang teflonledare

e Rotarex; drivsystem samt set av 6nskad storlek; 6-8F

Uppdukning
Sterilkladd/assisterande skoterska dukar upp sterilt.

Sker pa sterilt underlag.

Assisterande skoterska och lakare har steril rock, sterila handskar + mossa.

Patienten

Osteril skoterska ansvarar for forberedelse av patienten

e Ska vara forberedd enligt foreskrifter/forberedelser

e Informera patienten

o Patient ligger pa rygg pa undersokningsbordet, fraga
operatoren vid osdkerhet om antegrad alt retrograd
stickriktning

e Kontrollera langd och vikt

e Skriv in patienten i modaliteten

e Utfor stralskyddad “genomlysning” for att fa upp
personnummer pa skarmen inne pa sal

e Kontrollera namn och personnummer

e Kontrollera serumkreatinin, rdkna ut GFR

e Friga om diabetes

e Mit blodtryck, koppla pulsoximeter vid behov

e Kontrollera att patienten inte atit blodfortunnande
lakemedel av NOAK typ pa minst 48 timmar

e Fraga kvinnor mellan 15—50 ar om graviditet

e Kontrollera blodningsstatus om patienten tar nagot
blodfortunnande lakemedel

e Utfor haravkortning samt tvitta med Descutantval i bada

ljumskarna, lufttorka eller torka torrt med papper
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e Paborja journalanteckning i Melior

Sterilkladd/assisterande skoterska

e Tvatta med klorhexidinsprit i jumskar

e Kla patienten med sterilt lakan

e Sterilskydd pa detektor, ultraljud och pa takhangt
blyskydd

e Dra upp bedévning i 10ml spruta. Flushvitska och kontrast
i varsin 2oml spruta

e Spolaigenom micropunktionsset, introducer och kateter
med flushvatska

e Assistera lakaren

P3borja undersokningen med
Bedovning — skalpell — micropunktion — ledare — introducer — flushvatska —

kateter — flushviatska — ev kontrast.

Bildtagning
Kontrast dras upp i trycksprutan. Stall in program enligt lakares ordination.

Lakare staller in projektion och exponering sker.

Patienten informeras om att halla andan och att ligga stilla. Informera d&ven om

viss varmekansla i backenregionen vid kontrastinjektion.

Efter utford DSA Backen-ben, kontakta karlkirurg for bilddemonstration och

ordination av trombolysbehandling.

Se iven riktlinje: Trombolys av artirocklusion, SAS

Exponeringsparametrar
DAP-virden 2022—2023 pa SAS ligger (25:e till 75:e percentilen) mellan 450—
1600 uGymz2

Eventuellt beslutas om Rotarex- behandling fére
alternativt i stallet fér trombolys

SoS koder

Femoralisangiografi, trombaspiration, dilatiation; 676 421
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Femoralisangiografi, trombaspiration, dilatiation, inlaggning av stent

permanent; 676 423
Biacken-benangiografi, trombaspiration, dilatation; 677 421

Backen-benangiografi, trombaspiration, dilatation, inldggning av stent

permanent; 677 423
Material

e Rotarex drivsystem

e Rotarex set, 6F el 8F, friga operatoren
Osteril personal

e Assistera steril skoterska med att plocka upp aktuellt set.

o Still drivsystemet pa lamplig rullvagn, koppla in
stromkabel och tryck i gdng systemet.

e Koppla pa sladden med den del som tillsammans med
innehallet i det sterila setet bildar handtaget.

e Montera ev fotpedal om operatoren onskar.

e Assistera steril personal med att kla den osterila delen av
handtaget pa liknande satt som ultraljudsprobe klis in
sterilt.

e Koda om undersokningen for att sikerstilla ratt

faktura: Redigera undersokningstyp; skriv in aktuell SoS

kod for ratt namn.
Sterilkladd skoterska

e Kli handtaget med steril pase med hjalp av osteril personal.
Sakerstall att sa lang del som kravs for undersokningen
halls steril.

e Koppla pa uppsamlingssystemet pa munstycket dar den
passar vid handtagsdelen. Lat sjdlva pasen ligga pa golvet.

e Fyll en mindre skél med flush vitska, tex nagon befintlig
ledig skal fran setet, eller liknande. (Skal ifran separata

tvattset ar ett alternativ.)

Rubrik: Trombolys radiologi SAS 7 (15)
Dokument-ID: SAS9631-1641598044-678

Version: 1.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

e Assistera operatoren med att montera pa den sterila delen

av handaget/rotarex katetern.

Assistera operatoren med att halla emot ledare vid behov for att
motverka att den aker ut, samt att hélla ett tryck vid munstycket dar
uppsamlingssystemet ar kopplat for att synliggora om det flodar vid
pagaende aspiration, alt om katetern behover flushas med

flushvatskan fran skélen.

Kompletteras med PTA och/eller stent vid behov. Trombolys kan aven

behovas utover denna behandling.

Undersékning trombolys
Introducer byts eventuellt till langre och artarkateter laggs in.
Rontgenldkaren hepariniserar katetern.

Blandning: se nedan
e blanda 1 ml Heparin 5000 iu/ml med 4 ml NaCl

Fyll kateter och introducer langsamt med 2—3 ml vardera av blandningen,

skoljes ej med koksalt.
Satt pa flow switch kran pa trombolyskateter och combistoppers pa introducer.
Omliggning utfors sterilt.

Bandagera, fast ex steristrip/omnistriptejp pa kateter och introducer sa att laget
inte rubbas. Viktigt att trombolyskateter fasts noga mot introducer, samt
att introducer fasts noga mot huden. Striva efter att tvatta rent och torka torrt

innan. Lagg tex en steril kompress under och 6ver introducern.

Stoppa ner allt i ultraljudspasen, lamna flow switchkranen atkomlig

utanfor genom att gora ett litet hal i pasen och forslut omradet med steristrip
innan kranen for att kunna koppla Actilys behandling till trombolyskatetern.
Fast pasen mot huden med op-tejp, var noga sa att det inte ar 6ppet nagonstans,
men var uppmarksam pa att inte sitta op tejp mot ndgon del av sjdlva katetern

eller introducern.

Mark kateter och introducer med etikett “artarkateter” respektive

“artarintroducer”.
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Kvarliggande kateter och introducer skall markas med respektive
etikett. Dessa fast val
synliga utanpa forbandet. Sterilkladd/assisterande sjukskoterska vid

undersokningen ansvarar for detta.

Rontgenlikare tillsammans med ansvarig personal pa labbet bestimmer nar
kontroll ska ske. Vanligen en forsta kontroll efter minst 6 timmar, ofta langre.
Se metodblad ”AI Trombolys, kontroll”.

Behandling fortgar s lange rontgenliakare och karlkirurg i samrad anser det
meningsfullt att fortsitta. Ibland avslutas behandlingen med PTA och eller

stent.

Dokumentation

Dokumentera patientjournal i Melior.

Patientjounal signeras av ansvarig osterilskoterska och lakare.
Trombolysprotokoll kan f6lja patienten fran behandlingens borjan till slut. Vid
kontroll 1 & 2 eller fler, dokumentera i samma journal som startad i samband
med trombolysstart. Det gar aven bra att utfora en ny journal for varje tillfalle;

justera innehallet efter aktuella moment.

Vid avsteg fran metoden ska orsaken till detta dokumenteras i

remissanteckningar.

Vid aktuell trombolys

Karlkirurg kontrollerar om kontraindikationer foreligger och

ordinerar Actilys i Melior och anmaler patienten till IVA.
Karlavdelning K2 tar med Actilys nar de kor patienten till IVA.

Om patienten ligger pa annan avdelning kommer personal fran K2 till labbet

med Actilys.

Se aven riktlinje fran kirurgkliniken:

Trombolys av artirocklusion, SAS

Avsluta undersokningen/ingen trombolys
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Vid beslut om ingen/avsluta trombolysbehandling
Efter avslutad undersokning dras kateter i genomlysning ofta med ledare i

katetern.
Forslutningsmekanism appliceras.
Ett sterilt plaster fasts over stickstillet. Darefter flyttas patienten over i sang.

Om forslutningsmekanism ej ar mojlig 1aggs nagon typ av tryckférband.

Eftervard, ingen/avslutad trombolys

Sanglage och uppegaende beroende pa val av forslutningsmetod i l[jumsken.

Sanglage 2—3 timmar vid forslutningsplugg. Efter avslutad
trombolysbehandling som pagatt under minst ett dygn kan sangliget forlangas,

beslutas av operator.

Vid manuell kompression: Siangliage 4 timmar varav de 2 forsta med

tryckforband.

Efter undersékningen

Ring avdelningen for rapportering och hamtning av patient enligt riktlinje:

Overvakning av patient vid undersokning och/eller intern transport mellan

verksamheter inom SAS Boris

Dokumentation

Dokumentera patientjourna i Melior.
Patientjournal signeras av ansvarig skoterska och lakare.

Vid avsteg fran metoden ska orsaken till detta dokumenteras i

remissanteckningar

Backen - benangiografi, trombolyskontroll
SoS kod 677 523

Indikation

Kontroll av effekt av Actilysebehandling.

Ta fram patienten i RIS. Skapa ett nytt undersokningskort vid forsta kontrollen

om det inte redan ar gjort.
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e Skriv in patienten i modaliteten
e Utfor stralskyddad “genomlysning” for att fa upp
personnummer pa skidrmen inne pa sal

e Kontrollera namn och personnummer

Operator bestimmer om en osteril kontrollrontgen skall utforas forst eller om
patienten skall forberedas direkt med steriltvitt och for eventuell justering

av kateter eller trombolysavslut.

Osteril kontroll

Material, kontroll endast med kontrastmedel
e Kontrastmedel, ex Omnipaque 140mgl/ml i 10 ml spruta

e NaCl 9gmg/mli20 ml spruta
Operator gor en kontrastmedelsinjektion for kontroll av pagdende behandling.
Kontrastinjektion sker utan att ta bort forband.

Skydda mot stank; detektor, instrumentpanelen, samt takhangt blyskydd

med osterila skyddsmossor.

Beslut tas darefter om fortsatt behandling eller justering av kateter.

Tas beslut om avslut eller ndgon typ av behandling, tex PTA sa

behover forband tas bort och omradet tvattas pa nytt.

Material, justering av kateter, ev avslut av
trombolysbehandling

Vid kontroll infor ev avslut

e Angioset

e Blodtrycksmanschett

e Descutantval

e Klorhexidinsprit

e Kontrastmedel tex Omnipaque 300mgl/ml, 50ml

e Flushvatska: NaCl gmg/ml 1000ml + 1 ml Heparin
5000IE/ml
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For fortsatt trombolysbehandling

e Even ny trombolyskateter

e Flow switch kran

e Combi stoppers till introducer och kateter

e 1ml Heparin 5000IE/ml + 4 ml NaCl gmg/ml
e Steril ultraljudspase

e Steristrip

e Optejp

e Marketiketter: artarkateter och artarintroducer

Vid beslut; ingen fortsatt trombolysbehandlning
e Forslutningsmekanism, tex Starclose alternativt
tryckforband

e Subkutan bedovning ex Xylocain 1t0mg/ml 5—-10 ml
Material i reserv

e Hydrofil ledare

o Starter ledare

e Ev. tryckspruta med ex Omnipaque 140mgl/ml, 100ml
e Manometer

e PTA ballong

e Stent

Uppdukning

Sterilkladd/assisterande skoterska ansvarar for uppdukning sterilt.

Sker pa sterilt underlag.

Assisterande skoterska och lakare har steril rock, sterila handskar + mossa +

munskydd.

Patienten

Osteril skoterska ansvarar for forberedelser av patienten
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e Avliagsna forbandet runt trombolyskateter och introducer.
Var mycket forsiktig sa att kateterldge ej rubbas,
anvand rikligt med Descutan for att lattare lossa tejp
e Tvatta ljumske samt kateter och introducer med Descutan
e Mait blodtryck, koppla pulsoximeter vid behov

e Péborja journal i melior

Steril skoterska

e Tvatta ljumske, introducer samt trombolyskateter med klor
hexidinsprit, var mycket forsiktig sa
att trombolyskateterns lage inte rubbas

e Tips; Anvand steril plastad duk som ingar i set, eller tag
fram en separat, och vid behov tag ett separat tvattset.
Klistra fast den nagot nedanfor instickstéllet ner mot benet.
Anvand peang for att 1agga upp kateter och introducer i
tvittset for att komma at att forst tvatta huden. Hall
samtidigt tvattskal i handen eller stall ner mot den sterila
duken om mojligt. Tvatta darefter kateter och introducer
for hand med hjalp av kompresser, lagg dessa sedan pa den
sterila extra duken, packa girna in i nagon steril kompress
for att undvika att fastna i det sterila lakanet nar patienten
sedan klas in. Byt sterila handskar.

e Kla med sterilt lakan, tra forsiktigt
igenom introducer och trombolyskateter genom hélet i
lakanet, var noga sa att kateterlaget inte rubbas

e Sterilskydd pa detektor och pa takhangt blyskydd

e Flushvatska och kontrast i varsin spruta

e Spolaigenom ledare och ev extra katetrar med flushvatska

e Assistera lakaren

Vid beslut om ingen/avsluta trombolysbehandling
Efter avslutad undersokning dras kateter i genomlysning ofta med ledare i
katetern.
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Om forslutningsmekanism ar mojlig appliceras denna medan patienten ligger
kvar pa undersokningsbritsen och ett sterilt plaster fasts 6ver stickstillet.

Darefter flyttas patienten 6ver i sang.

Om forslutningsmekanism ej ar mojlig laggs nagon typ av tryckférband.

Eftervard, ingen/avslutad trombolys
Sanglage och uppegaende beroende pa val av forslutningsmetod i l[jumsken eller

enligt individuell ordination av rontgenldkare

Sanglage 2—3 timmar vid forslutningsplugg. Efter avslutad
trombolysbehandling som péagatt under minst ett dygn kan sangliaget forlangas,

beslutas av opererande lakare.

Vid manuell kompression: Sanglage 4 timmar varav de 2 forsta med

tryckforband.

Efter undersékningen

Ring avdelningen for rapportering och himtning av patient enligt riktlinje:

Overvakning av patient vid undersokning och/eller intern transport mellan

verksamheter inom SAS Boris

Exponeringsparametrar
DAP-viirden 2022-2023 p4 SAS ligger (25:e till 75:e percentilen)

mellan 180-1100 pGym2

Dokumentation

Dokumentera patientjournal i Melior.

Patientjournal signeras av ansvarig osteril skoterska och lakare.

Vid avsteg fran metoden ska orsaken till detta dokumenteras i

remissanteckningar

Dokumentinformation

Innehdllsansvariga
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