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Rutin
Galler for: Radiologi Kungalv, Operation Kungalv, Kungalvs Sjukhus, Kirurgi- Giltig fran: 2025-05-19
ortopedi och urologimottagning Kungalv, Intensivvardsavdelning Kungéalv Giltig till: ~ 2027-05-19
Innehallsansvar: Hebtalla Bashir, (hebbal), Specialistlakare
Granskad av: Flera granskare finns - se eftersattsblad
Godkand av: Philipp Meijering, (phime1l), Cheflakare
Forberedelse och eftervard
infor PTC- Perkutan
transhepatisk cholecystografi:
Nyinlaggning
Syfte
Information ar framtagen for att sakerstilla en god och saker vard
och ge ett strukturerat arbetssitt for omhandertagandet fore och
efter ingreppet vid inldggning av PTC-dranage.
Bakgrund
Avlastning av gallvagar vid gallstas pa grund av en hogtstaende
strikturerande process i gallvigarna, nar ERCP misslyckas. Ett
dranage laggs ultraljudslett perkutant in i gallvigarna ner till
duodenum (intern PTC) eller i gallvigarna ovan hindret (extern
PTC). PTC genomfors med narkosstod (sedering som rutin och
generell anestesi pa indikation) samt lokalbedovning.
Arbetsbeskrivning
e Remiss till rontgen.
e Rontgensjukskoterska efter diskussion med rontgenlidkare
bokar en lamplig tid pa rontgen och samordnar med
narkosstod via operationsbryggan 98 370.
Rontgensjukskoterskan ringer till patientens avdelning och
anger den bokade tiden.
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e Avdelningsskoterskan informerar remitterande kirurg om
tiden sa att kirurgen operationsanmaler i Orbit enligt rutin
och det ar obligatoriskt med telefonkontakt till
narkoslikare for narkosbedomning*, dagtid 98 676,
jourtid 98 428.

e Patienten ar oftast inneliggande eller kallas hemifran till

avdelning for forberedelser.

*Vid samtal till narkosldkare anges 6vriga sjukdomar och
sjukdomstillstand av sarskild relevans, till exempel forhojd
aspirationsrisk och svar smarta. Rutinmassigt gors
undersokningen i sedering, men vid indikation kan det bli aktuellt
med generell anestesi med sovning pa operationssal innan

transport till rontgen med intuberad och sovd patient.

Forberedelser
e Provtagning:
e Blodgruppering och Bastest
e Hb, TPK, PK, APTT: Blodningsprover ska finnas vid
remissprioritering och ej dldre an 24 timmar vid

ingreppet
Koagulationsprover:

e PKkorrigeras om >1,5
e TPK transfusion om <50 x 109/L.
e APTT korrigeras om> 1,5 x normalvarde
(normalvarde 24—32)
e Blodfortunnande medel ska vara utsatta enligt rutin.

Patienten skall ha normalt koagulationsstatus.
Utsattning av lakemedel angivet i tid fore ingreppet:

e Waran: bedoms kliniskt (vanligtvis 3—5 dygn),
malviarde PK < 1,5
e LMH (Fragmin, Innohep, Klexane): 24 timmars
uppehall, dvs 1 eller 2 doser
e Trombyl: 5 dygn
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e Ovriga trombocythimmare:
e Plavix, Brilique: 5 dygn
e Efient: 7 dygn
e Persantin, Asasantin: 2 dygn

e NOAK (Pradaxa, Xarelto, Eliquis, Lixiana)
e GFR >30: 2dygn

e GFR <30: 3 dygn

e GFR <30 + Pradaxa: 4 dygn

e NSAID
e TIbuprofen, diklofenak, ketoprofen: 1

dygn

e Pronaxen, celecoxib: 2 dygn

e Nabumeton, piroxicam: 10 dygn

e Fastande: Ingen mat per os minst 6 h fore undersokningen.
Klara drycker gar bra fram till 2 h innan undersokningen om
det inte ar forhojd aspirationsrisk.

e Dubbeldusch med Hibbiscrub eller Descutan. D.v.s.
anvandning av 2 svampar vid ett och samma tillfalle.

e PVK (perifer ven kateter) med pagaende vatskeinfusion
(ordineras pa avdelningen).

e Vid behov av generell anestesi kontaktas ledningsansvarig
sjukskoterska IVA av ansvarig narkosliakare innan ingreppet
for att kunna planera for postoperativ plats.

e Patienten skall ankomma till rontgen i sang och iférd

patientskjorta.

Eftervard

e Om patienten har fatt mindre sedering, ar helt vaken och stabil
i vitala parametrar och utan misstanke om komplikation, kan
den aterga direkt till avd. fran rontgen. Om patienten ar

fortsatt paverkad av sederande, kontaktar narkospersonal,
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ledningsansvarig sjukskoterska pa IVA 98 599 for en
postoperativ plats.

Patienten ligger pa kirurgavdelning eller dagvarden om
polikliniskt ingrepp under nagra timmar for observation
(ibland initialt pa postoperativ avdelning enligt ovan).
Blodtryckskontroller var 15:e minut under forsta timmen och
sedan var 30:e minut under 3 timmar. Patienten far ita efter 2
timmar om valméaende. Efter 4 timmar far patienten vara
uppegaende under ytterligare 1 timme och kan darefter skrivas
ut om poliklinisk patient. Vid avvikande kontroller eller
komplikation (exempelvis blodning och gallackage som kan ge
buksmarta) kontaktas ansvarig lakare pa avdelning eller
dagbakjour om poliklinisk patient.

PTC spolas enligt ordination fran ansvarig lakare.

OBS! Aspirera aldrig en PTC!

Extern PTC stangs aldrig.

Sanglage 4 h relaterat till blodningsrisk.

Kontroll av insticksstélle och gallmangd i pasen.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Radiologi Kungilv, Operation Kungilv, Kungalvs
Sjukhus, Kirurgi- ortopedi och urologimottagning Kungalv,
Intensivvardsavdelning Kungalv

Innehaéllsansvar: Hebtalla Bashir, (hebba1), Specialistlakare
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(hansvi11), Verksamhetschef, Joakim Samuelsson, (joasai4),
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