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AV-fistel, AV-graft — primar- eller

revisionsoperation

Sammanfattning

Dokumentet beskriver planering, genomférande och uppféljning i
samband med operation eller revision av AV-fistel/-graft.

Forandringar sedan féregaende version

FOrutsattningar

| forsta hand planeras patienten ga till operationsmottagningen pa
operations-dagens morgon. De patienter som kan ga direkt till
operationsmottagningen ska kunna klara kladombyte och toalettbesok
sjalvstandigt. Patienten far ej vara rullstolsburen men ganghjalpmedel
accepteras. (I de fall dar patienten har svart att ta sig till
operationsmottagningen pa operationsdagens morgon far patienthotellet
dvervdagas) Endast i undantagsfall sker inlaggning preoperativt.

Preoperativa forberedelser gors pa operationsmottagningen pa
operationsdagens morgon. Efter operationen laggs patienten in pa
Medicinavdelning.

Kontrollera att warfarin (tablett Warane) satts ut 5 dagar fore
operation. DOAK satts ut 3-4 dygn fore operation efter individuell
beddémning. Nar det géller trombocytaggregationshammande medel
(Briliquee, Clopidogrele och Persantine) ska individuell bedémning
goras. Se riktlinje Antikoagulantia och trombocythdmmare, tillféallig
utséttning infér elektiv operation.
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Genomforande

Planering

O Kallelse med tid for inskrivningssamtal, operationsdag och
hélsodeklaration skickas till patienten av ansvarig mottagning.
Halsodeklaration kan aven skickas digitalt till patienten.

O Tolk bokas till inskrivning och operation om behov féreligger.

U Boka in narkosbedémning i Orbit enligt riskbedémning infor operation
Preoperativa forberedelser for operationsavdelningarna vid Sédra
Alvsborgs Sjukhus

QO Patientetiketter satts i planeringsbok Medicinavdelningen pa

inskrivningsdag och operationsdag.

Lagg upp vardtillfalle i Elvis, ange klockslag 06.00 operationsdag..

Vardtillfalle 6ppnas under NEFROM, grupp Njupim.

Nar patienten gar direkt till preopmottagningen (Op1) lamnas mapp dit

senast dagen fore. Mappen ska innehalla accessbild, identitetsband

samt 6 patientetiketter 6 labetiketter.
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Inskrivning fore operation

Inskrivning av predialyspatient gors av lakare och njursjukskoterska pa
njurmottagningen senast 1-2 dagar innan planerad operation. Nar patienten
skrivs in via njurmottagningen bokas besok pa formiddagen i samrad med
lakare.

Inskrivning och provtagning av patienter med hemodialysbehandling gors
pa respektive dialysmottagning. Inskrivning av lakare och
dialyssjukskdterska i samband med sista dialystillfalle, vardag fore
planerad operation. Dokumenteras pa slutenvardtillfalle NEFROM, grupp
njupim.

| de fall patienten behdver med hjélp i samband preoperativa forberedelser
skrivs patienten in i slutenvarden pa Medicinavdelningen kl 13.00 dagen
fore planerad operation. Individuell planering av provtagning infor
inldggning.
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Prover och kontroller
Blodtryck och blodprover tas inte i arm som ska opereras.

Prover tas pa provtagningscentralen 1-1% timme eller dialysmottagning
fore inskrivning enligt nedan:

Hematologistatus, P4, koldioxid, fosfat, CRP, APTT, PK
Blodgruppering (om inte gammal finns).

BAS-test vid Hb < 120, hallbart i 5 dygn.

Blodtryck, puls.

Vikt.

Temp.

EKG tas. (ej aldre an 3 manader eller om indikation finns)
Rdntgen cor/pulm om det finns indikation.

Narkosbedémning enligt riskbedémning infor operation Preoperativa
forberedelser for operationsavdelningarna vid Sodra Alvsborgs
Sjukhus

Infér Narkosbeddmning ska prover vara klara och signerade,
lakemedel insatta och pilade, hélsodeklaration skannad i Orbit.
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Inskrivande sjukskoterska

O Ankomstsamtal.

O Information om ingreppet.

Q Information om fasta. Ingen mat fran 24:00 dagen fore operation. Klar
dryck samt kaffe och te utan mjoélk/gradde fram till 06:00.

Q Information om dusch med tval och vatten preoperativt kvallen innan
och operationsdagens morgon.

QO Stadm av att patienten fatt tid till operationsmottagningen for
operationsdag.

U Ge broschyr ”Rad till dig som skall fa eller har arteriovends fistel eller

graft”

Skanna in héalsodeklaration i Orbit.

Kontroll att provsvar kommit.

Kontrollera och markera Planering fardig i Orbit.

000

Obs! Kontrollera narkosbeddémning for eventuella kompletteringar.
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Inskrivande lakare

Q Inskrivningssamtal dokumenteras pa slutenvardstillfalle NEFROM,

grupp njuplm. Diktera operationsdag som inldggningsdatum. Akut

prioritet.

Ordination av premedicinering enligt styrdokument

Premedicinering infOr anestesi.

Ordination av lagmolekylart heparin (injektion Fragmine)

postoperativt 5000 E x1 sc, ges pa kvéllen operationsdagen samt dag

1-3 efter operation. (OBS! Fragmine ges inte pa dialysdag om patient

har hemodialys). Om patienten star pa Innohep ges det istéllet for

Fragmin.

Antibiotikaprofylax. Ordinera Kloxacillin (Cloxacilline) 2 g x 1.

Om patient star pA ASA 75 mg (Trombyle) ska den inte séttas ut.

Vid insulinbehandlad diabetes ordineras dropp samt reducerad dos

insulin enligt riktlinje.

O Information till patienten vilka mediciner som ska ta operationsdagens
morgon samt pilning i Melior av 6vriga mediciner operationsdag.

O Patient ska vara vélhydrerad, eventuellt droppordination
operationsmorgon.

QO Signera provsvar, rontgensvar.
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Vid forberedelse pa mottagning/avdelning

operationsdag.
Inga prover, PVK eller blodtryck i operationsarm.

O ID-band appliceras.

O Fyll i checklista i ORBIT Avdelning.

U Kontrollera att patienten ar klar for anestesi i ORBIT.

U Kontrollera alltid eventuella ordinationer under anestesianteckning i ORBIT.

U PVK sitts.

U Kontrollera att patient ar fastande samt har duschat enligt rutin.

O Om operationomrade ej utmarkt, sok operatdr for markning av arm.

O Blodtryck, puls, temp, vikt samt P-glukos.

O I samband med preoperativa forberedelser kan 1000 ml 10 % glukos utan
tillsatser sattas vid 10:00 om operationen drdjer och patienten ar fastande.
Dropp ges i takten 100 ml/tim och stangs av nar patienten ar ater pa
avdelningen. Om avvikande elektrolyt-status eller risk for 6vervatskning ska
lakarkontakt tas.
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U 6 patientetiketter och 6 labetiketter samt accessbild skickas med till
operation. Sangen markeras med skylt med ansvarig enhet.

Postoperativt vid AV-fistel/Graft operation eller

revision

Q Kontroll av “svirr” pa AV fistel och operationsforband.

Q Kontroll blodtryck, puls, temp och svirr pa AV fistel postoperativt
kontrolleras morgon och kvéll.

O Armen i hoglage, inte boja armen < 90 grader.

O Lagmolekylart heparin (injektion Fragmine) ges pa kvallen
operationsdagen + dag 1-3 efter operation. (OBS! Ge inte Fragmine pa
dialysdag om patienten har hemodialys.)

Innan hemgang

Q Vid okomplicerad operation gar patienten efter 24 timmar.

O Nar patienten haft nattplats pa patienthotellet planeras sker utskrivning
via aktuell mottagning njurmottagningen eller dialys.

O I samband med utskrivning planeras tid fér omlaggning/kontroll via
respektive mottagning.

O Informera patient om skotsel av AV-fistel
Q Accessbild skannas vid hemgang.
O Uppdatera PATIENTBAKGRUND under SPEC info att patienten har
AV-fistel och aktuell arm.
Sign............
Uppfoljning

Q Efter hemgang sker uppféljning pa njurmottagningen eller respektive
dialysmottagning om patienten redan har aktiv behandling.

U Kontrollera att PATIENTBAKGRUND ar uppdaterad under SPEC info
att patienten har AV-fistel.
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Omlaggning en gang per vecka eller vid behov efter individuell
bedémning beroende pa lakning.

Kontroll och dokumentation av svirr, infektionstecken, lakning,
blodtryck, puls och vikt. Om suturer finns tas dessa efter 10 - 14 dagar.
F6lj upp och dokumentera att patienten har fatt information om kontroll
av sin access och vet var de ska vanda sig om problem sasom infektion,
blédning, aneurysm uppstar.

Kontrollera av dialyssjukskoterska med sonosite efter 4 veckor
postoperativt. Beddmning av diameter, djup, blodfléde, férgreningar,
stenos for beddmning om behov av revidering

Om predialys kontrollera i samband med sista beddmningsbesok att
patienten har aterbesok bokat for fortsatt uppféljning pa njurmottagningen
alternativt att dialysstart &r planerad.
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