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Artärpunktion vid CVK inläggning 

Denna rutin gäller för: 
Operation 5 Röntgenanestesi, An/Op/IVA, Område 5, Sahlgrenska 

Universitetssjukhuset 

 

Revideringar i denna version 
 Lokal där kärlförslutning sker  

 

Arbetsbeskrivning 
Komplikationen accidentell artärpunktion, där även katetern förs in i 

artären kan inträffa vid inläggning av större centralvenösa infarter.  

Vid punktion av arteria subclavia är det svårt att med yttre kompression 

stoppa den arteriella blödningen. Vid oavsiktlig arteriell kateteriserng 

inom icke-kompressibla områden (oavsett kateterdimension), med 

kateter >7 Fr (3-lumens CVK) inom kompressibla områden eller vid 

okontrollerad arteriell blödning i samband med CVK-inläggning, bör 

katetern lämnas kvar eftersom den kan fungera som en hemostatisk plugg 

och möjliggöra diagnostik via kontrastinfusion. Här kan finnas behov av 

percutan kärlförslutning vilket utförs av röntgenläkare från urogastro 

röntgen.  

 

Gör följande: 

• Låt katetern ligga kvar i artären. 

• Vardagar, dagtid ring 23302 på röntgen och tala med en 

röntgenläkare. Jourtid ring växeln och be dem söka 

interventionsbakjouren på urogastro-röntgen.  

• Kontakta via växeln jourhavande kärlkirurg och diskutera fallet. 
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Tillsammans med interventionsbakjour och kärlkirurg bestäms behovet 

av och metod för percutan kärlförslutning. Likaledes bestäms var 

ingreppet utförs. 

 

 

Ansvar 
Verksamhetschefen har det övergripande ansvaret för utförandet av 

rutinen samt för att rutinen är känd och följs. Vårdenhetschef och/eller 

vårdenhetsöverläkare har ansvaret för utförandet av rutinen samt för att 

rutinen är känd och följs på respektive enhet. 
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