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Extravasering av
rontgenkontrastmedel, SAS

Férandringar sedan féregaende version
Ny rutin

Sammanfattning

Rutin for klargorande av riskfaktorer for kontrastmedelsextravasering samt

handlaggning vid handelse av sddan och patientinformation.

Bakgrund och syfte

Kontrastmedelsextravasering ar en kand komplikation vid
kontrastmedelsundersokningar. I de allra flesta fall resulterar det enbart i latta
overgdende lokala symtom. I enstaka fall kan svarare reaktioner uppsta med
hudnekros och ulcerationer eller — i mycket sillsynta fall - utvecklande av

kompartmentsyndrom.

Riskfaktorer fér kontrastmedelsextravasering
1. Hog injektionshastighet (cirka 8mL/sek) ar i sig ingen riskfaktor

utom i kombination med skora vener.

2. Kortisonbehandlade patienter har skorare karl.

3. Multipla punktioner i samma ven, ven infort i stralbehandlad
extremitet eller i ven dar man administrerat cytostatika.

4. PVK som suttit >20 timmar.

5. Obstruerat lymfdranage eller venost avflode.
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Utfdorande

Riskreducering

1.

Satt ny adekvat PVK om tveksambhet till funktion av befintlig
PVK, till exempel fel storlek, fel stille, trogt att spruta
och/eller smarta.

Anpassa PVK-storlek till karl och injektionshastighet.

Placera PVK i sa grov ven som mojligt, helst i armvecket.

4. Overvakning av injektioner med palpering av kirlstringen

proximalt om PVK

Handlaggning

Om osékerhet finns kan en 6versiktsrontgen over injektionsstallet utforas.

Symtom kan dréja upp till 1 dygn varfor patienten ska uppmanas att soka

ansvarig vardinrattning om symtom upptrader (se patientinformation pa sista

sidan).

Allvarliga symtom vid kontrastextravasering

1.

A Sl S

Progredierande smarta/rodnad
Odem

Nedsatt vavnadsperfusion
Nedsatt sensibilitet
Blasbildning

Vid extravasering

1. Individuell riskbedomning ska goras av extravaseringen beroende pa
mangd och lokalisation.

2. Vid storre extravasering: applicera tryckforband i minst 30 minuter
som tas bort innan patienten gar hem.

3. Meddela avdelningen som patienten vardas pa om inneliggande
patient.

4. Dokumentera i PACS.

5. Muntlig- och skriftlig information ldmnas till patienten, se
patientinformation.

6. Vid behov tillkallas radiolog for bedomning dar behov av fortsatt vard
utfors av remitterande vardavdelning eller mottagning.
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Arbetsgrupp
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Bilaga 1

Patientinformation

Information till dig som har undersodkts med
rontgenkontrastmedel som sprutats in i blodet och dar

blodkarlet spruckit

Du har fatt ett rontgenkontrastmedel injicerat i ett blodkarl. Det ar
sallsynt men ibland hiander det att kontrastmedel hamnar i vavnaden

utanfor karlet, exempelvis for att blodkéarlet brast vid injektion.

I dessa fall finns risk for lokala reaktioner i omgivande vivnad s& som i
muskler eller hud. Symtomen kan droja upp till ett dygn. Oftast ar
extravaseringen helt ofarlig med milda symtom sa som lokal latt

smarta som klingar av efter 2-4 dagar.
Tips for att minska eventuella besvar:

1. Hoglage av armen (ovanfor hjartniva)
2. Kyl/ispase vid injektionsstillet 15—60-minuter upp till 3
ggr/dag i 1-3 dagar eller tills symtomlindring.

Det du ska vara observant pa ar om svullnad/smarta i omradet inte
klingar av under det forsta dygnet utan forvarras. Symtom som kan

uppkomma efter kontrastextravasering dar sjukvard bor kontaktas:

1. Smarta /svullnad som o6kar efter hand

2. Okad rodnad

3. Forandring av kansel i det den drabbade kroppsdelen
(arm/ben).

4. Blasbildning eller sarbildning i omradet

Om forsamring uppstar uppmanas du kontakta sjukvarden, uppge att Du har

fatt rontgenkontrastmedel och att blodkarlet spruckit.
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