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Dränagedragning efter hjärtoperation 

Revideringar i denna version 
Inga ändringar i denna version. 

Syfte  
Säkra skötsel och handhavande vid dragning av dränage. 

Arbetsbeskrivning  
Förberedelser:  

• Informera och förbered barnet och familjen om hur proceduren 

går till. 

• Om Rapifen skall ges i samband med dränagedragning, läs noga 

igenom PM Rapifen först för att uppmärksamma svälttider och 

samordning med övrig smärtlindring exempelvis paracetamol, 

samt sedering med midazolam eller något opioidpreparat. 

• Om barnet inte skall smärtlindras med Rapifen eller liknande 

preparat behöver barnet ej svälta inför proceduren.  

Material:  

• Sax. 

• Pincett. 

• Avklippt sugkateter. 

• Descutansvamp. 

• Rent vaselin (obruten tub). 

• Kompresser. 

• Tegaderm 

 Procedur: 

• Utförs i enlighet med ren rutin (steril rutin ej nödvändig). 
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• Undvik att vara på barnets rum och i barnets säng, använd i första 

hand behandlingsrummet. 

• Ha lämplig avledning tillhanda. 

• Tvätta rent med Descutansvamp runt dränageinfarten. 

• Thoraxkirurg eller delegerad sjuksköterska drar dränaget. Sätt en 

bit av en avklippt sugkateter ”i” suturen när den knyts för att 

underlätta suturtagning. Såvida inte gortexbitar är fastsatta i 

suturen. Dränaget kan avlägsnas med aktivt sug. 

• Sätt ett tegaderm över dränagesåret, detta bör avlägsnas efter ett 

dygn. Vid långvarig dränbehandling där det finns risk att suturen 

inte går att dra åt tillräckligt hårt för att inte luft ska kunna sugas 

in via dränhålet tex: TCPC-op barn, tryck ut en klick vaselin över 

dränagesåret och täck med kompress, tejpa fast med breda häftor. 

Detta förband avlägsnas dagen efter. 

• Suturer tas efter 7 - 10 dygn. 

• Smärtskatta före, under och efter proceduren med adekvat 

smärtskattningsinstrument. 

• Dokumentera procedurens förlopp, t ex effekt av smärtlindring. 

• Belöna barnet! 

• Tät tillsyn av barnet tills eventuell effekt av midazolam/opioid 

har avtagit. 

• Som regel skall lungröntgen utföras dagen efter, på 

läkarordination. 

Ansvar 

Gäller för all hälso- och sjukvårdspersonal inom verksamhetsområde 

Barnhjärtcentrum, Drottning Silvias barnsjukhus. Verksamhetschefen 

ansvarar för att de rutiner och riktlinjer som verksamheten kräver finns 

tillgängliga och att verksamheten arbetar enligt SOFS 2011:9.  

  

Uppföljning, utvärdering och revision 

Verksamhetschefen ansvarar ytterst för revision/uppföljning av innehållet 

i rutinen. Medvetet avsteg från rutinen dokumenteras i Melior om rutinen 

är kopplad till patient. Övriga orsaker till avsteg från rutinen rapporteras i 

MedControlPRO.  

Granskare/arbetsgrupp 
Thomas Bokemark, Vårdenhetsöverläkare, Barnhjärtcentrum 

Åsa Samuelsson, Barnsjuksköterksa, Barnhjärtcentrum 
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Information om handlingen 

Handlingstyp: Riktlinje verkställighet 

Gäller för: Barnhjärtcentrum  

Innehållsansvar: Åsa Samuelsson, (asahe4), Barnsjuksköterska 
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