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MCS Korttidsassist LVAD/RVAD/
BIVAD - Operation

Férandringar sedan féregaende version
Uppdaterad rutin

Sammanfattning

Left Ventricular Assist Device (LVAD). Right Ventricular Assist Device
(RVAD). LVAD ger mekaniskt understod till vianster kammare, RVAD
till hoger kammare. LVAD/RVAD kan laggas samtidigt och kallas da
for BiVAD. For BiVAD behovs tva separata pumpar. Indikationen for
Korttidsassist kan vara, svar icke medikamentellt behandlingsbar
vanster, hoger eller biventrikular svikt. Behandling ar antingen “bridge

till decision”, "bridge till recovery” eller “bridge till transplant”.
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Bakgrund och syfte

Rutinen ar en arbetsordning som steg for steg beskriver de uppgifter
som utfors systematiskt och specifikt perioperativt under en insattning
av en korttidsassist. Hantering av utrustning och omvardnad av
patient styrs mot ett standardiserat sitt att arbeta i syfte att skapa en
saker, enhetlig och metodisk rutin for genomférande av operation och

underlitta flodet av patienter pa sal.

Utrustning
Galler

e Hjart-coronargaller

e Sternumgaller

e Batterisag (vid reop Micro Free Sagitalsag)
e Klaffgaller

Kanyler
Enl. Incheckning. Stam av med perfusion vem som tar in vad!
Ovrigt

e Thoraxset

o Thoraxlakanset

o Ioban

o Interna spatlar (finns inne pa sal)

e Lamphandtag

e Operationsrockar

o Handskar

e Sugmunstycke

o Roda kompresser (finns i thoraxlakanset)

e 1st 60 ml spruta

o Knivblad nr: 11 och 20 (finns i thoraxlakanset)

e Benvax

o Diatermi

e 5:ans Sofsilk

o Strypror (2 st per kanyl som sitts in med “stopper”)
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Suturer

Nedanstiende suturer kan vara aktuella men fraga kirurg!
Aorta: 3 -0 Prolene SH

Pulmonalis: 4-0 Prolene V5

Va. Formak: 1 st 4-0 Prolene V-5/V-7

Ho6. Formak: 4-0 Prolene V-5/V-7

Perfusion tar fram

Pumputrustning (de forbereder slangsetet)

Pumpar: Rotaflow, Cardiohelp
Utférande

Uppdukning av material

Se rutin “Sikerstillande av att material inte oavsiktligt kvarlamnas i

samband med operation”

Se rutin “Mall Hjartkirurgi - Operation”

Apparatur

Se rutin “Mall Hjartkirurgi - Operation”

Forberedelser intraoperativt

Se rutin “Blasovervakning och KAD - inldggning av kvarliggande

urinvagskateter och intermittent tappning av urinblasa OP2”
Se rutin “Mall Hjartkirurgi - Operation”

Tank pa att dranageslangar och pumpkanyler skall kunna tunneleras

ut genom huden nedom sternumsnittet. Tvatta bredare!
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Rubrik: MCS Korttidsassist LVAD, RVAD, BiVAD - Operation

Positionering

Se rutin “Hjartkirurgi - Positionering”

Sterildrapering
Se rutin “Mall Hjartkirurgi - Operation”

Sterildrapera sa att det finns plats att tunnelera ut kanylerna nedom

sternumsnittet, det skall aven finns plats for dranage. Kla bredare!

Operationsteknik

Slangarna till assisten tas upp, slangset for ECMO tas upp 3/8
koppling pa bade ven o artiarslang. Kanyleringsuturer for

assistkanylerna satts.
ho.assist: ho formak och pulmonalis med strypror pa suturerna
vi.assist: va formak/lungven och aorta med strypror pa suturerna.

For att Crilepeangen skall kunna avlagsnas fixeras stryproren med en
liten stump ("stopper”) strypror som knyts ner pa tvaren mot det l1anga
stryproret. Kanylerna tunneleras oftast genom huden fore de sys fast
pa hjartat. Nar kanyleringen ar klar kopplas kanylerna samman med
assistslangarna (dimension 3/8-3/8), fyll med NaCl i 60 ml spruta sa
det blir luftfritt, detta gors i samforstand mellan kirurg och
perfusionist, viktigt att koppla slangarna kopplas ratt sa att blodet gar
at ratt hall. Om behov vid grav svikt foreligger, kan ECC kopplas in pa
sedvanligt vis fore man satter suturerna for assisten, da kan

assistinlaggningen ske lugnt. Nar assisten ar pa plats avvecklas ECC.

Sedvanlig blodstillning. Dranage laggs. Om mojligt sluts sternotomin

pa sedvanligt vis. Annars tacks saret med plastfilm.
Forband

e Sitag Border Light 10x10 cm 2st till varje kanyl

e V.A.C. drape (Vid 0ppet sternum)
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e Griplock att fixera kanylerna med

e Slangkopplingar najas av perfusionist

Forband 10 cm till alla kanyler som vid dranageomlaggning. Om
sternum inte sluts och patienten plastas sitts forbanden forst runt
kanylerna darefter plast 6ver hela. Se till att allt ar tatt. Griplock till

vardera kanyl.

Kontroller efter operationsslut
Se rutin “Sikerstillande av att material inte oavsiktligt kvarlamnas i
samband med operation”

Se rutin “Mall Hjartkirurgi - Operation”

Glom inte att dokumentera under rubriken “Kvarlamnat material” i

Melior enl rutin.
Komplikationer/risker

e Blodning
o Infektion
o Mekaniska problem med pumpen

e Embolier

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i journalsystemet om
rutinen #r kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen

rapporteras i MedControl PRO.

Relaterad information

“Sakerstillande av att material inte oavsiktligt kvarlimnas i samband
med operation”

“Blasovervakning och KAD - inlaggning av kvarliggande

urinvagskateter och intermittent tappning av urinbldsa OP2.pdf”

“Mall hjartkirurgi - Operation”
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9805-1593997-1901/surrogate/S%c3%a4kerst%c3%a4llande%20av%20att%20material%20inte%20oavsiktligt%20kvarl%c3%a4mnas%20i%20samband%20med%20operation.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9805-1593997-1901/surrogate/S%c3%a4kerst%c3%a4llande%20av%20att%20material%20inte%20oavsiktligt%20kvarl%c3%a4mnas%20i%20samband%20med%20operation.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9805-1593997-2881/surrogate/Bl%c3%a5s%c3%b6vervakning%20och%20KAD%20-%20inl%c3%a4ggning%20av%20kvarliggande%20urinv%c3%a4gskateter%20och%20intermittent%20tappning%20av%20urinbl%c3%a5sa%20OP2.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9805-1593997-2881/surrogate/Bl%c3%a5s%c3%b6vervakning%20och%20KAD%20-%20inl%c3%a4ggning%20av%20kvarliggande%20urinv%c3%a4gskateter%20och%20intermittent%20tappning%20av%20urinbl%c3%a5sa%20OP2.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9805-1593997-2000/surrogate/Mall%20hj%c3%a4rtkirurgi%20-%20Operation.pdf

“Hjartkirurgi - Positionering”

Arbetsgrupp

Jakob Gibel, Overlikare, Operation 2, Thorax och Kardiologi, Omrade

6, Sahlgrenska Universitetssjukhus.

Anna Korle, Operationssjukskoterska, Operation 2, Thorax och

Kardiologi, Omr. 6, Sahlgrenska Universitetssjukhus
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9805-1593997-1908/surrogate/Hj%c3%a4rtkirurgi%20-%20Positionering.pdf

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.
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