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Syfte

Rutinen syftar till att ge en enhetlig vard samt dokumentation baserad pa kunskap,
erfarenhet och forskningsresultat. Att systematisera och effektivisera omvardnadsarbetet
och sakerstalla patientens vard och omhandertagande pa ett optimalt satt, samt att
minska risken att fel och brister uppstar samt att underlatta introduktionen av nya

medarbetare.
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PREOPERATIVT Datum Sign
Inskrivning av avdelningsléakare och sjukskoterska
Preoperativ information
Identitetskontroll/ID-band
Blodprover vid inskrivning: Hb, Lpk, Tpk, Na, K, Kreatinin, CRP,
Glukos, Leverstatus,
NT-proBNP, PK, APTT, blodgruppering, BAS-test
Vid kreatinin > 200 pmol/L, temp > 37,5°, PK > 2.5 eller BT >
200/100 meddelas operatdren
24 h
Utsattning av Metformin. innan
ingreppet
24 h
Utsattning av Waran eller NOAK innan
ingreppet
EKG
Ya VASTRA
v GOTALANDSREGIONEN
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Saturation, puls, blodtryck, temp, langd, vikt (vagd pa avdelningen,
skriv in i Matvarden)

Overkéanslighet dokumenterat i Melior

Nagellack, smycken och klocka av

Rosa PVK

Telemetridvervakning

PREOPERATIVT

Datum

Sign

Hygiendusch.

Fasta frAn midnatt men kan dricka klara vétskor fram till tva timmar
fére procedurstart

OPERATIONSDAGEN

Blodprover: PK hos waran behandlade patienter, p-glukos pa
diabetiker

Inga blodfértunnande lakemedel far ges. INR skall vara 2,5 eller
lagre

Saturation, puls, blodtryck, temp, vikt kontrolleras p& morgonen.

Vatskelista och urinmatning startas 06.

Langsam infusion Ringer-acetat 1000ml bolus 200 ml pa 1h
+(1ml/kg/h) startas pa avdelningen ki 06.

Premedicinering T. Oxascand (5 — 10 mg) kan ges med en liten
mangd vatten.

Patienter med pacemaker eller mekanisk klaff skall ha en
antibiotikaprofylax. Pa operationsdagens morgon ges; Cloxacillin 2g
i.v. Vid PC allergi Dalacin 600 mg i.v.

PA-operator (se op-berattelse) samt ansvarig fran PAH-teamet,
Clara Hjalmarsson, kan vid misstanke om komplikation
kontaktas under de tva forsta postoperativa dygnen. Clara
Hjalmarsson nas pa jourtid via vaxeln. P& jourtid ska dock
bakjour kontaktas forst for radgivning.
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POSTOPERATIVT, OPERATIONSDAGEN
Vid ankomst till HIA bedéms patienten enligt ABCDE

FM

EM

NATT

Vid ankomst till avdelningen las igenom operationsprotokollet fran
operator for patientspecifika ordinationer som kan avvika fran
rutinen.

Kontroll av blodtryck och POX varje timme i 4 timmar, darefter
varannan timme.

Arytmidvervakning

EKG vid ankomst till avdelningen

Fasta 2 timmar efter ingreppet om inget annat anges av operator.

Langsam infusion Ringer-Acetat (50 — 100 ml/h) ges under de forsta
24 timmarna efter ingreppet

Vid misstanke om komplikation efter ingreppet (sdsom sjunkande
pO.,, alternativt SvO, om CVK finns, stigande syrgasbehov,
tiltagande dyspné, hosta eller hemoptys): ta artargas samt
kontrollera laktat och Hb. Bedém tecken p& hemodynamisk
instabilitet, lungskada eller blédning. Kontakta tidigt priméarjour, BPA-
operator och PAH-specialist dagtid (Clara Hjalmarsson kan nas via
vaxeln aven pa jourtid). Diskussion med TIVA-jour initieras i ett tidigt
skede

Sanglage, rygglage med huvudéandan hojd 45 grader i 2 timmar,
kuddar kan placeras under knéna for att minska trycket i ryggen

Instickstéllet i ljumsken observeras. Borttagning av sutur enligt
ordination i op-berattelse.

Cirkulationen i benet kontrolleras: puls, temperatur och kénsel i foten

Aterinsattning av blodfértunnande p& kvallen om inget annat star i
op-beréattelse.

POSTOPERATIVT, DAG 1, DATUM:

Vikt

Vatskelista och urinmatning

EKG

Rontgen pulm

Klinfys UCG

Blodprover: CRP, El-status, Blodstatus

Instickstallet i ljumsken observeras

Cirkulationen i benet kontrolleras, puls, temperatur, kénsel i foten

POSTOPERATIVT, DAG 2, DATUM:

Vikt

CRP, El-status, Blodstatus, PK, Leverstatus

EKG
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Komplikationer:

Reperfusionslungddem eller akut hogerkammarsvikt
OBS! anvand ej CPAP i forsta hand!

Paborja behandling med hogflédes O2 (optiflow) och i. v.
diuretika! Kontakta TIVA jouren vid behov. Milrinon och
Noradrenalin kan ges vid hemodynamisk instabilitet

Blodning/hemoptys: Hall fria luftvagar, bestall blod och
ta kontakt med TIVA-jouren samt thoraxkirurgjouren

Ansvar

Medicinskt ansvarig sektionschef pa enheten ar tillsammans med vardenhetschefen pa
enheten ansvarig for att rutinen ar kand och foljs. Den sjukskoterska eller lakare som
utfor arbetsuppgiften &r sjalva ansvariga for att utféra arbetsuppgifterna enligt foljande
rutin. Verksamhetschefen &r ytterst ansvarig for att de rutiner och riktlinjer som
verksamheten kraver finns tillgdngliga och att verksamheten arbetar enligt SOSFS
2011:9.

Uppfoljning, utvardering och revision
Avvikelse fran rutinen ska dokumenteras i patientjournalen och intraffade
negativa handelser ska rapporteras avvikelsesystemet Med Control Pro dér
aktuell linjechef ansvarar for utredning, atgard och uppfoljning.

Utvardering och revidering av rutindokumentet ska ske senast ett ar efter
godkannande

Arbetsgrupp

Clara Hjalmarsson, Overlakare, sviktsektionen VO Thorax och Kardiologi
Sven-Erik Bartfay, Overlakare, VO Thorax och Kardiologi

Sebastian Volz, Overlikare, VOL, Intervention/PCl-sektionen VO Kardiologi
Christian Dworeck, Overlakare, VO Thorax och Kardiologi

Truls Rdmunddal, Overlakare, Sektionschef PCI, VO Thorax och Kardiologi
Sara Bentzel, Overlakare, VOL, VO Thorax och Kardiologi

Vera Lomander, Specialistsjukskoterska inom hjartsjukvard, VO Thorax och
Kardiologi
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