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ACCESS CDK — Dragning av tunnelerad CDK

Galler for samtliga dialysmottagningar inom SU

Revideringar i denna version
Inga dndringar i denna version

Syfte

Att redogora for omhéndertagande av patient i samband med dragning av
tunnelerad CDK.

Indikationer for att dra tunnelerad CDK ér:
 Patienten har gatt ur dialys, t.ex. blivit transplanterad.

o Patienten har fatt AV-access.
e Svar CDK-infektion.

Arbetsbeskrivning

Information

Denna typ av CDK ligger tunnelerad under huden. Den har en liten kuff
som vaxer fast vilken dels forhindrar katetern fran att aka ut och dels
fungerar som barriér for bakterier.

Ingreppet gors med fordel en dialysfri dag. Om CDK dras efter en dialys
kors dialysen med fordel utan antikoagulantia.

Observera! Vid planerad dragning och om patienten star pa T. Waran ska
denna vara utsatt minst 5 dagar fore ingreppet. PK tas pa dialysen fore
ingreppet alternativt dagen fore ingreppet, hor med ansvarig lakare, och
PK ska helst ligga inom normala gransvarden. Star patienten pa T.
Eliquis ska den, vid planerad dragning, séttas ut 72 timmar fore
ingreppet. Behandlande lakare ska ta stéllning till om Fragmininjektioner
behovs under den period patienten &r utan T. Waran eller T. Eliquis.
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Ar ingen dialyslakare i tjanst for att kunna utfora ingrepp kan i sallsynta
fall katetern dras pa rontgen. Detta alternativ anvands endast nar CDK:n
behover avlagsnas skyndsamt.

Forberedelser

Olika lakare anvander olika tekniker for sjalva dragningen. Antingen kan
kuffen avl&gsnas via snitt i huden eller via sjalva tunneln. Var god se
plocklista pa respektive enhet.

Kontrollera att sdéngen ar hoj- och sénkbar. Informera patienten
om ingreppet och kontrollera blodtryck och puls.

Avlagsna strumpa och kompresser runt skanklarna. Tvatta
skanklarna med klorhexidinsprit 5 mg/ml. Lagg ett underlagg
under skanklarna.

Sjukskoterska aspirerar ut CDK-laset. Spola med 5 ml NaCl 0,9%
i vardera skankeln. Satt pa Combiproppar. Om CDK-laset inte
gar att aspirera ut, spruta inte in det utan lat det ligga kvar i
skankeln och meddela ansvarig ldkare. Avlagsna eventuella
suturer eller annan fastanordning.

Tvatta huden 6ver ett stort omrade runt CDK:n med den delade
Descutansvampen i 2 x 30 sekunder. Tvétta i cirklar inifran och
utat, glém inte sjalva CDK:n

Meddela lakaren att det ar dags for att beddva. Lokalbedévningen
dras upp i 10 ml-sprutan.

Materialet som ska anvandas under ingreppet dukas upp sterilt pa
ett spritavtorkat bord.

Assisterande sjukskoterska/underskoterska klar sig sterilt med
rock, mossa, munskydd och handskar, “uppdukningsassistenten”
ska ha mdssa samt munskydd.

Tvétta hela CDK:n och hudomradet runt om med fargad
Klorhexidinsprit 5 mg/ml. Anvand tvéttork och en bgjd peang.
Tvaétta i cirklar inifran och utat. Vira in hela CDK:n med sterila
kompresser eller en steril handske.

Efter avslutad tvatt byter sjukskoterskan/underskdterskan sterila
handskar.

Téack in omradet runt CDK:n med sterila dukar. Lamna den delen
pa halsen med CDK, kuff och instickstélle fritt.

Lakaren ska vara sterilkladd.

Lakaren utfor sjalva ingreppet sjalvstandigt men kan behdva viss
handrackning av assisterande sjukskoterska/underskoterska.

Patienten ska helst ligga i planlage under sjéalva ingreppet men i
samband med att katetern dras tippas sangen for att sedan hdjas

Dokument-ID: SU9803-2137832294-11

Version: 15.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rubrik: ACCESS CDK - Dragning av tunnelerad CDK

direkt efter borttagandet sa att huvudandans lage ar hégre an
fotandan

« Insticksstallet vid halsen (ingangen till v. jugularis) komprimeras
sedan i ca 10 minuter. Ddrefter sutureras huden dar kuffen suttit
(om kuffen lossats via snitt i huden). Sjélva exitsite [amnas orord.
Ett tryckforband med kompresser laggs och ett genomskinligt
forband satts dver omradet for ingreppet.

o Nar ingreppet ar slutfort ska patienten ha sangldge med hojd

huvudanda i en timme. Efter det far patienten rora sig fritt under
tva timmar men maste stanna pa avdelningen for observation av
eventuell blédning vilket ska kontrolleras med jamna mellanrum.

« Innan patienten skickas hem ska patienten informeras om vad
hon/han ska géra om blédning uppstar hemma. Skicka med nagra
forband och informera ocksa om hur forbandet kan tacka vid
duschning. Suturerna, om det finns nagra, tas efter 7-10 dagar.
Ingreppet ska dokumenteras i Melior.

Ansvar
Rutinen géller for sjukskéterskor och sarskilt upplérda underskoterskor.

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

Rutinansvarig dialysskoterska ansvarar for personal pa respektive
dialysmottagning.

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

Rutinen ar utarbetad av lakare, sjukskoterskor och underskéterskor i
Accessamarbetsgrupp pa Verksamhetsomrade Njurmedicin, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Uppfoljning och revision
Ansvarig for uppfoljning och revision ar pa respektive dialysmottagnings
rutinansvarig sjukskoterska i samrad med dialysansvarig 6verlakare.

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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