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Instruktion Inlaggning av
dubbellumen dialys CDK

Férandringar sedan féregaende version

Ersitter rutin ”4.05.1 Instruktion Inldggning av dubbellumen dialys CDK” i

tidigare kvalitetssystem.

Sammanfattning

Utskriven kopia finns i rutinparm.

Utforande

Indikation:
Behov av akut eller planerad hemodialys, hemoperfusion eller plasmaferes.

CDK Inlaggning:

Remiss for kateterinldggning skrivs av ansvarig nefrolog den skall innehalla
utforlig anamnes. Vid mycket akut dialysbehov kontaktas narkosldkare i

samband med att remiss skickas.

Det skall anges pa remissen om det skall vara en tunnelerad eller inte
tunnelerad kateter. Kontrollrontgen av CDK-l4ge skall alltid goras efter
inlaggning, aven om ingreppet utforts i genomlysning, remiss skrivs av

inlaggande narkoslakare. Dock e€j behov rontgenkontroll vid femoralis-CDK.

Dialyskatetrar sitts in pa centraloperation av narkosldkare. Dialyskatetrar
skickas med fran dialysmottagningen, samt Citraflow, 2 st forpackningar med
vardera tva forfyllda sprutor med tillhorande etiketter, Tegoproppar, CDK-
etiketter och Tegaderm CHG forband. Detta finns forberett i pasar i forrad 1.

Rubrik: Instruktion Inlaggning av dubbellumen dialys CDK ﬂ ..
Dokument-ID: SAS9660-1081940308-108 YV gg?LfﬁNDSREG|ONEN

Version: 1.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Patientforberedelser:
Patienten skall ha fatt information om ingreppet muntligen samt fatt

informationsbladet

Information till dig som fatt en CDK ”.

Blodprover: Hematologistatus, P4, APTT, PTK, blodgruppering.
Patient skall ha duschat sig med Hibiscrub.

Renbaddad sang, markt med dialys-skylt och patientskjorta, ID-
markning

Fastande fran kl.24.00

Perifer venkateter.

Antibiotika profylax efter lakarordination:

Ev. premedicinering, enligt anestesiklinikens riktlinjer.

Ordination av insulin till diabetespatienter gors av nefrolog.

Placering av CDK:

Forstahands val ar inldggning i hoger vena jugularis. I andra hand

inldggning 1 vdnster vena jugularis. I tredje hand inldggning i vena femoralis.

Om det inte gar att ldgga en CDK i dessa kdrl kan man i absoluta
undantagsfall anvdanda héger alt vdinster vena subclavia. Detta bor i mesta
mojliga man undvikas pa grund av att kdrlet stenotiseras vilket kan forsvara
eller omintetgora majligheten av att anldgga en AV-fistel i ett senare
behandlingsskede. Ar patienten inte aktuell for AV-fistel/graft kan vena

subclavia anbvdndas for CDK.

Val av katetertyp:

Korttidskateter bor viljas niar det sammanlagda dialysbehovet inte 6verstiger

8 veckor.

Detta beroende pa storre infektionsrisk och komplikationsrisker samt att

tillverkarna inte garanterar hallbarheten av katetermaterialet langre tid an sa.

Korttidskatetrar i ho eller va v Jugularis: Vilj 20cm eller 15cm 1anga katetrar
med bojda skanklar.
Korttidskateter i ho v Subclavia: Vilj 15 cm kateter med raka skianklar.

Korttidskateter i v Femoralis: Vilj 24 cm eller langre. Raka skanklar.
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Langtidskateter sa kallad tunnelerad kateter viljs nar dialysbehovet

overstiger 8 veckor.

Dessa ar utrustade med en kuff som efter ca 8 veckor efter inlaggning vaxer fast

subcutant.

For inlaggning av tunnelerad kateter valj kateterstorlek motsvarande 28cm eller
32cm. Om katetern skall laggas in pa hoger sida. Om man viljer att anlagga

katetern pa vanster sida sa vilj en kateterstorlek motsvarande 36 cm.

Postoperativt:
Efter ingreppet skall det goras en kontrollrontgen av CDK laget sittande eller

stdende.

Patienten observeras pa avdelning minst 2h.

Komplikationer:
Vid blodning: i forsta hand sandsdckskompression under 2 timmar, om det

fortsatter att bloda ev. kirurgisk atgard och inlaggning pa vardavdelning.

Pneumothorax - anlaggs ett bulowdranage pa Iva/operation.

Kontroll fore forsta dialys:
Fore dialysstart efter en nyinlagd dialys CDK skall ansvarig dialyslakare

kontrollera att kateterldget ar korrekt, med ledning av lungrontgen.

Kateterspetsen skall helst ligga i 6vergangen till hoger formak.
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