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Handspruta / Manuell kontrastinjektion

Revideringar i denna version

Syfte

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

Arbetesbeskrivning:

Kontrasttillforsel:

Kontrastspike med Swan-lock(lila kork) kopplas till
kontrastflaska. Skriv dagens datum och tid pa.

Kontrastspiken &r flergangs och kan anvéandas upp till
5 procedurer eller max 10h.
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Koppling av handspruta:

Koppla ihop med kabeln som gar till P1.
Kopplas till spoldropp

Kopplas till kontrastspike.

Kopplas ihop med tryckdom.
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Fyllning av droppkammare:

Fyll droppkammaren genom att pressa ihop det vita och blaa “vredet”, se
bild nedan, och pressa ihop droppkammaren for att fa undertryck. Slapp
sedan “vredet” och pressen pa kammaren.
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Nollning av tryckdom:
Spola igenom tryckdomen med NaCl och
stdng den gula kranen.

Placera domen pa patientens lar (i hjartniva).
For att nolla trycket (kalibrera) maste det vara
oppet mot luft, se bild. Nolla forst trycket pa
Philipssystemet innan kranen vrids nerat =
Oppet for konstant tryckregistrering.
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Rubrik: Handspruta / Manuell kontrast injektion

Fyll sedan kontrastspruta och 6vriga kanaler sa hela tryckséttet blir
luftfritt!

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 ar sjalva
ansvariga for att utféra arbetsuppgifterna enligt féljande rutin.
Verksamhetschefen ar ytterst ansvarig for att de rutiner och riktlinjer som
verksamheten kréver finns tillgangliga och att verksamheten arbetar
enligt SOSFS 2011.:9.

Uppfdljning, utvardering och revision
Avvikelse fran rutinen ska dokumenteras i patientjournalen och
intraffade negativa handelser ska rapporteras avvikelsesystemet Med
Control Pro dar aktuell linjechef ansvarar for utredning, atgéard och
uppféljning.

Utvardering och revidering av rutindokumentet ska ske senast tva ar efter
godkannande. Ansvar for revidering har rutinansvarig sjukskoterska
tillsammans med vardenhetschef.

Dokumentation

Redovisande dokument ska hanteras enligt sjukhusets géllande rutiner
for arkivering av allménna handlingar.

Granskare/arbetsgrupp
Sofia Mollqgvist, Vardenhetschef, Intervention 2/3 VO Kardiologi,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Fanny Tdpel, Sjukskoterska - instruktor, Intervention 2 VO Kardiologi,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset
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Information om handlingen
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