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ACCESS CDK

Dragning av icke tunnelerad CDK

Rutinen galler for samtliga Dialysmottagningar inom SU

Revidering i denna version

Syfte

En icke tunnelerad central dialyskateter, en s.k. CDK, &r &mnad for
korttidsbruk. Katetern laggs genom huden direkt in i blodkérlet,
vanligtvis i v. jugularis men kan &ven laggas i v. subclavia, och halls pa
plats med suturer. Katetern ska darfor inte sitta langre an nédvandigt pa
grund av risken for infektioner. Indikation for dragning av CDK:n &r
infektion, att en annan fungerande blodvég finns eller att patienten inte
behdver fler behandlingar.

Arbetsbeskrivning

Ligger patienten inne dras katetern av sjukskoterska pa hemavdelningen,
helst en dialysfri dag pa grund av blédningsrisken.

Om extrakorporeal behandling ges samma dag innan CDK-dragningen
ska behandlingen utfoéras antikoagulantiafritt vid dialys eller med
regional heparinisering vid plasmaferes eller ABO-behandling.

Fraga ansvarig lakare om odling av CDK-spetsen ska goras.

Material
o 1 dialysset eller annan typ av omlaggningsset.
e 2 parrena, osterila handskar
e 1 suturkniv
e 1 pkt sterila tejpar, Omnistrip eller liknande
e 1 tackforband
o Descutansvamp eller motsvarande
o Plastforklade
e Visir eller liknande
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Om odling av CDK-spets ska goras:
* steril sax
« provror for odling + provtagningsetikett

Forberedelser

« Kontrollera att sdngen &r hoj- och sénkbar.
- Informera patienten om hur ingreppet gar till. Ta puls och blodtryck

Tillvégagdngssditt

e Tabort suturerna med knivbladet.

o Tvatta omradet runt och sjalva CDK:n med delad Descutansvamp
2 x 30 sekunder, lat lufttorka ordentligt emellan. Tvétta i cirklar
inifran och utat. GIom inte att tvétta dven under skanklarna.

o Duka upp det sterila omlaggningssetet.

e Hoj fotdndan och séank huvudéndan

« Tapanyarena handskar.

e Draut CDK:n och komprimera med sterila kompresser.

e Hoj snabbt patientens huvudéanda och fortsatt komprimera med
patienten sittande i minst 5 minuter.

 Tvatta rent runt ingangshalet med NaCl, forslut med Omnistrip
och tack sedan med forbandet.

Observation

Patienten ska stanna kvar pa avdelningen en timme. Han/hon ska inte ha
planlage utan vara sittande eller uppegaende. Efter férbandskontroll kan
patienten ga hem. Informera patienten om att hora av sig till avdelningen
om problem uppstar.

Ansvar
Verksamhetschefen ansvarar for att lakargruppen informeras om
nytillkomna och reviderade rutiner.

Pa delegation av verksamhetschefen ansvarar rutinansvarig skoterska for
att samtlig personal pa respektive dialysmottagning informeras om
nytillkomna och reviderade rutiner.

Uppfoljning och revision
Ansvarig for uppfoljning och revision ar pa respektive dialysmottagnings
rutinanvariga sjukskoterska i samrad med dialysansvarig 6verlékare

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar
kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i
MedControlPRO.
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