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Syfte

En PICC-line &r en Perifert Insatt Central Kateter som ldggs in i en av foljande
vener pa 6verarmen med hjalp av ultraljud: v. basilika, v. brachialis eller v.
cephalica. Kateterspetsen placeras i nedre delen av vena cava superior. PICC-line
ar ett alternativ till CVK och subkutan venport och kan anvéndas for att ge
injektioner, infusioner, blodprovstagning samt for att ge kontrast pa rontgen.
Maxfldde i PICC-line &r 5 mi/s, tal tryck pa 300 PSI.

I den Picc-line vi anvander pa Sahlgrenska finns en inbyggd ventil i
anslutningsdelen pa katetern, vilket forhindrar luftinsug och spontant
blodbackflode. Den klassas déarfér som en stangd kateter.

Val av karlaccess

) . o . . Mkt dalig, inga synliga

Vaskulér status Optimalt, inga Ganska bra, endel Dalig, <tre sma synliga KArL kéind svarstucken

hud/karlproblem problem med hud/karl |karl N

patient

Antal férvéntade .

1-6 dagar 6-14 dagar >2 veckor >1 manader
varddygn

Undersékning ex. ..
Typ av vardinrattning Rig E Slutenvérd Oppenvéard IVA
<6p Perifer infart- PVK eller laing PVK
6-9p Midline- Perifer langtidskateter Access-teamet: 24606
9-12p Picc-line eller CVK

Adapterad efter férlaga av Marten Strinnholm Kungalvs Sjukhus

Livslangd PICC-line

En valfungerande PICC-line kan sitta kvar och anvandas upp till ett ar.
Rekommenderad behandlingslangd ar >1 manader upp till 1 ar. Vid behandling
over 1 ar skall permanent system Gvervégas.

Arbetsbeskrivning

Inlaggning och handhavande enligt vardhandboken, nedan foljer lokala
anvisningar.

Information till patienten
Patientansvarig sjukskoterska informerar patienten om PICC-lineinlaggning.

Remissforfarande

Remisshantering sker i enlighet med CVK remisser, dar PICC-line 6nskas som val
av infart. Remiss skickas till respektive operationsavdelning.
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Antikoagulantia

Antikoagulation behdver inte sattas ut. Vid fragor kontakta narkoslékare pa
respektive operationsavdelning.

Forberedelser

¢ Ren patientskjorta.

e Patienten behdver komma i en ren baddad sang.

e Det behovs inga blodprover gallande blédningsstatus infér en PICC-
lineinlaggning.

Vid rontgenverifiering av kateterspetsen

Om PICC-line behover rontgas for att bekrafta 1age skall en narkoslékare godkénna
rontgenbilderna fore anvandning, detta skall dokumenteras i Melior. Om PICC-line
beh6ver backas meddelas avdelningen av access-teamet och sjukskoterskan pa
avdelningen kan da justera laget, alternativt ta hjalp av access-teamet. Den som
justerar laget skall sedan dokumentera nytt lage pa katetern i Melior.

Access-teamet ansvarar for att skriva remiss for kontrollréntgen.

Justering av lage

Ta bort forband och statlock, sprita rent och backa katetern enligt angivelse. L&gg
sedan om enligt rutin.

Skotsel/ hantering

Power PICC SOLO har ett inbyggt injektionsmembran, anvand INTE peang,
klamma eller annat for att stdnga katetern. Injektionsmembranet skall vara positiv
eller neutral for att forhindra ocklusion i katetern. Ett negativt membran skall INTE
anvandas. Omlaggning samt genomspolning av katetern gors 1 gang/vecka samt
vid behov. Katetern skall spolas igenom innan anvandning for funktionskontroll.
Efter anvandning skall katetern spolas igenom med 20-40ml NaCL9mg/ml.
Omlaggning sker enligt rutin var 7:e dag, som framgar i vardhandboken. Lank
omlaggning - Vardhandboken

Kontrollera antal cm som kateteter ligger fran hudplan i Melior. Var noga med att
inte rucka kateterns lage vid omlaggning. For ALDRIG in en kateter som har akt ut
pga. infektionsrisk. Byte av injektionsventil gors i samband med omléggning eller
vid behov. Kontrollera antal cm fran hudplan efter omlaggning for att bekrafta att
kateterlaget inte ar andrat. Dokumentera omlaggning i Melior.

Blodtryck kan tas i armen med inlagd PICC-line. Vid duschning, tdck PICC-line
med tattslutande forband, t.ex. plastfilm eller uppklippt pase som tejpas runt armen.
Det finns inga sarskilda restriktioner géllande PICC-line annat &n att inte bada eller
basta.
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Positivt membran:

Caresite® Braun

Neutralt membran:

\l-l/

Bionector® Vygon

Negativt membran:

Vadsite® Vygon+ Swan-Lock®
Komplikationer

Vanliga komplikationer
Blédning, ocklusion, avsaknad av backfléde

e Blddning
Det ar vanligt med en mindre blédning direkt efter inlaggningen.

o Atgard: Tryckforband i 2 h, darefter kontroll att blédningen
avstannat. L4gg om och byt férband vid behov. Vid behov kontakta
access-teamet eller patientansvarig lakare. PICC-line kan anvéndas
som vanligt.

e Ocklusion
Kan vara mekanisk orsakat, kontrollera: trevégskranar, att inte slangen &r
knickad, att injektionsmembranet ar oskadat. Kateterspetsen kan dven ligga
mot karlvaggen. Kontrollera vilket injektionsmembran som sitter pa, det
skall ej sitta ett membran med negativt avslut.

o Atgard: Be patienten vrida pa huvudet, stréacka pa halsen, prova olika
sidoldgen, sitta eller ligga. Ta bort injektionsmembran och férsok
spola utan. Spola om det gar med NaCl 9mg/ml i en 10 ml spruta
utan att forcera motstand, upprepa x flera. Kontrollrontgen vid behov.
Forsok med Actilyse enl. sérskild rutin Lank till Actilys PM. Man
kan ocksa forsoka backa PICC-line 0,5-1 cm om det finns utrymme
(max 5 cm fran utgangslaget). Vid fragor ta kontakt med access-
teamet.

e Avsaknad av backflode
Fibrinbeldggning i och runt kateterspets.
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o Atgérd: Behandlas med Actilyse enl. sarskild rutin: Lank till Actilys PM. Ta
kontakt med ansvarig avdelningsléakare for ordination. For dvrigt se atgarder
samma som under ocklusion. Patientansvarig lakare beddmer om PICC-line
kan anvandas trots avsaknad av backflode. En kontrollrontgen kan géras for
att verifiera laget pa kateterspetsen.

Mindre vanliga komplikationer
Smérta, nervsmarta, mekanisk flebit, trombos, luftemboli, infektion, extravasal injektion

eller infusion
e Smarta
Smarta eller kansla av tryck i armen nagra dagar efter inlaggningen ar
vanligt.

o Atgérd: Kan behandlas med paracetamol. PICC-line kan anvéndas
som vanligt forutsatt att den funkar u.a., samt att det ej ar rodnat eller
svullet vid instickstéllet. VVid misstanke om infektion se avsnitt
Infektion.

¢ Nervsmarta
Kvarstaende stickningar, pirrningar eller surr utmed arm och nedat
fingrarna nagra timmar/dagen efter PICC-lineinlaggningen. Misstank da
nervpaverkan.

o Atgérd: Kontakta patientansvarig lidkare. PICC-line ska avvecklas
och stéllningstagande till ny PICC-line ska goras.

e Mekanisk flebit
Kan uppsta forsta veckan efter PICC-lineinlaggning. Symtom som smarta,
svullnad och rodnad kan uppsta i 6verarmen.

o Atgérd: Kan férebyggas genom att applicera varme pé éverarmen
och/ eller NSAID-salva lokalt. Vid flebit/tromboflebit som inte
svarar pa en veckas behandling skall det goras en individuell
avvagning av besvarens grad, samt se dver behovet av att ha katetern
kvar. OBS! uteslut trombosmisstanke, se nedan under Trombos.
PICC-line kan anvandas trots mekanisk flebit. Samrada med
patientansvarig lakare vid behov.

e Trombos
Symtom pa trombos kan vara 6dem i arm, skuldra, nacke eller ansikte,
rodnad, smarta och vidgade vener i armveck, éverarm, skuldra eller hals.

o Atgédrd: Kontakta patientansvarig liakare for diagnos och behandling.
Behandlas med antikoagulation enligt lokal rutin for DVT,
patientansvarig ldkare kan ta kontakt med koagulationsjouren for
radgivning. Vid fungerande kateter och om patienten har behov av
central infart bor katetern sitta kvar med samtidig
antikoagulationsbehandling som skall paga sa lange katetern &r kvar.
Finns infléde och backfléde kan PICC-line anvdndas som vanligt.
Om katetern ej behdvs bor den avlagsnas, men forst efter 5 dagars
antikoagulationsbehandling for att minska risken for lungemboli.

e Luftemboli
Ar ovanligt i samband med PICC-line. Symtom kan vara 6kad eller
nytillkommen andfaddhet och/eller bréstsmarta.

o Atgard: Stang infart, sink huvudénda till planlége eller lagre, lagg
patienten pa vanstersida. Tillkalla lakare omgaende.
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e Infektion
Tecken pa lokal infektion ar rodnad, svullnad och/eller mhet, pus eller
vatskebildning fran insticksstallet.
o Atgard: Vid systemisk/generell infektion ses symtom pa sepsis sasom
feber, frossa och allmanpaverkan. Kontakta patientansvarig lakare.
Sepsis som tros ha samband med PICC-line hanteras enligt rutin for
ovriga centrala infarter. PICC-line ska avvecklas och spetsen ska
skickas for odling. Vid lokal infektion kan patienten behandlas med
antibiotika. Finns inflode och backflode kan PICC-line anvéndas som
vanligt.
e Extravasal injektion eller infusion
Kateterns funktion skall alltid kontrolleras innan lakemedel tillférs. Symtom
som smarta, brannande kéansla, svullnad, blek hud, kyla, sankt
dropphastighet, 6kat injektionsmotstand, samre blodretur eller lackage ut pa
hud eller forband kan forekomma.
o Atgérd: Stoppa droppet. Kontakta patientansvarig likare.
e Kateter som akt ur lage
En PICC-line som lag optimalt vid inlaggning kan aka ut max 5 cm fran
utgangslaget, men kontakt med ansvarig lakare far tas kring kontrollréntgen
innan anvéandning.
o Atgérd: Har en PICC-line &kt ut mer 4n 5 cm fran utgangslaget skall
den alltid kontroll rontgas.

Vid andra komplikationer kontakta narkoslakare pa respektive avdelning,
pa jourtid kontaktas pirmarjour anestesi.

Avlagsnande av PICC-line

PICC-linekatetern avlagsnas av sjukskoterska enligt rutin i vardhandboken, Lank,
Avldgsnande PICC-line - Vardhandboken detta skall dokumenteras i Melior. Om
katetern dras pa grund av infektionsmisstanke skickas kateterspetsen for odling.
Upplys patienten att hora av sig direkt om paverkan pa andning eller brostsmartor
inom narmaste timmarna efter PICC-linjedragningen uppstar. Kontakta
patientansvarig lakare for stallningstagande till tgard om detta skulle ske.

Ansvarig enhet, oberoende inneliggande patient eller ej, ansvarar for att PICC-line
avlagsnas enligt rutiner.

Om patienten ej ar inneliggande pa Sahlgrenska

Om patienten kommer polikliniskt dar remiss skickats fran mottagning, priméarvard
eller annat sjukhus behdver patienten ha en bakavdelning vid ankomst till
Sahlgrenska Sjukhuset. Remitterande enhet ombesdrjer med logistik kring att
patienten kommer till och fran Sahlgrenska.

For omlaggning av annan vardinstans

Skicka med remiss for omlaggning och skétsel av PICC-line till
hemsjukvard/ASIH eller vardcentral. Hanvisa till vardhandboken for omlaggning
enligt rutin. Material fér omléggning i hemmet ombesorjs av
avdelning/mottagning/hemsjukvard.
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Ansvarsfordelning

Remitterande lakare
Ansvarar for att remissmallen ar korrekt och fullstandigt ifylld.

Tillgodoser bakavdelning for de patienter som erhaller PiCC-line polikliniskt.

Patientansvarig skoterska

Ser till att remiss faxas till respektive operationsavdelning. Informerar patienten om
Picc-lineinlaggning. Ombesorjer logistik kring resa till/fran sjukhuset for
polikliniska patienter.

Ser att patienten &r forberedd infor ingrepp enligt rutin.

Dokumenterar omlaggning, eventuell justering av kateter samt avldgsnande av
PICC-line i Melior.

Ansvarig narkoslakare
Skriver remiss for kontrollrontgen samt godkanner kateterlaget efter rontgen.

Ansvarar for att valja lamplig infart utefter dnskemal och information i remissen.

PICC-linesjukskoterska

Information till patienten om ingrepp.

Inlaggning av PICC-Line.

e Dokumenterar vasentligt information om lagd PICC-line i Melior
“Infarter/Utfarter”. Har skall dokumenteras om PiCC-line far anvéandas.

e Meddela patientansvarig sjukskoterska om katetern behéver justeras.

e Bistdr avdelningarna vid behov.

Arbetsgrupp/granskare

Julia Gérskog anestesisjukskdterska Anestesi 5
Martin Thorsson, Overlékare anestesi

Emelie Utbult, anestesisjukskoterska Anestesi 1/8
Tobias Bown Overlakare anestesi

Kunskapsoversikt

Vygon Injektionsventil bionector (onemed.se)

Bionector | Neutral Needle Free Connector | Vygon (UK) Ltd

Vygon Vadsite - Needle-free connectors | Vygon

Braun: CARESITE® (bbraun.se)

Swan-lock: Codan Safti-Ject SV Needle-free Access System Swanlock (capesmedical.co.nz)
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