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Transvenos temporar pacemaker
Syfte

Inlaggning av en temporar transvenos pacemaker kan siakerstilla en
barande rytm vid akut och allvarlig rytmrubbning.
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Indikation

e Bradykardi med allvarlig cirkulationssvikt som inte svarar
pa kronotropa lakemedel

e Bradykardi som svarar pa kronotropa lakemedel men dar det
finns omstandigheter som motiverar en hogre sikerhetsniva
med hjalp av transvenos temporar pacemaker.

e Asystoli kan under speciella omstandigheter vara en indikation

som tex vid en potentiell reversibel situation som intoxikation.

Vid behov av temporar transvenos pacemaker kontaktas
kardiolog/medicinbakjour och narkosldkare. Ingreppet gors pa operation

med tillgang till genomlysning eller pa IVA.

FOorberedelse

e Fungerande perifer venaccess.
e Provtagning - pa ordination (exempelvis blodgas och
koagulationsstatus)

e Saturationsmatning, rytmovervakning, NIBP eller invasivt
blodtryck

Arbetsbeskrivning

Defibrillator med extern pacemakerfunktion skall vara tillganglig. Vid
defibrillering bor (om mgjligt) pacemakerkretsen brytas (elektroden
kopplas loss), utrustningen "tal" behandlingen, men risken for

endokardiella brannskador minskar.

Utrustning

CVK-set och pacemakermateriel finns pa akutrummet.

Om patienten skickas till annat sjukhus skall den externa pacemakern bytas
ut pa det mottagande sjukhuset och var pacemaker skall omedelbart tillbaka
till oss med atervindande IVA-sjukskoterska. Viktigt att rapportera vidare till

nasta pass nar den externa pacemakern ar pa transport.
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Lakemedel
ANTIBIOTIKAPROFYLAX t. ex Ekvacillin 2 g iv som engangsdos,

vid PC-allergi Dalacin 600 mg 1x1 iv

TROMBOSPROFYLAX (ldagmolekyllart heparin hos immobiliserad

patient med elektrod i v. femoralis)

Inlaggningsférfarande
Innan du sterilklader dig utfor punkt 1—3 under rubriken "Test, koppling

och instillning av extern pacemaker St. Jude Medical Modell 3077 1”.

1. Taginldggningsinstrumentet, dilatatorn och guidewiren ur plasttraget.
Inlaggningsinstrumentet har ett sjalvforslutande membran varfor
dilatatorn inte sitter i fran borjan. Drag ur guidewiren och for in
dilatatorn genom membranet pa inldggningsinstrumentet och vrid fast
den. Lat skyddsstrumpan vara i plasten tills vidare.

2. Lagg in inldggningsinstrument och dilatator med sedvanlig Seldingerteknik
i hoger v. jugularis interna eller i andra hand hoger v. subclavia. Dessa karl
ger enklast access till hoger formak och kammare. Om inget av dessa karl ar
tillgangliga kan v. femoralis anviandas (elektrodkatetern ar 110 cm 1ang).
Genomlysning kan behovas for att underlitta korrekt placering. Spara helst
vanster v. subclavia for kommande inldggning av permanent pacemaker.

3. Drag ut dilatatorn ur inlaggningsinstrumentet. Kontrollera backflodet
via aspiration i den parallella infusionsslangen. Fixera med suturer (en
runt basen pa kopplingen i faran mellan 6glan och slangen, och en
genom den lilla 6glan).

4. Packa upp pacemakerelektroden. Tra pa skyddsstrumpan pa
elektroden (lattast att gora detta innan den dragits ut i sin
dragspelsfunktion). Se till att strumpan ar rattvand.

5. Anden med luerlockfattning skall vara distalt p& elektroden.

Om du anvander genomlysning (forstahandsval)
1. Still in och centrera genomlysningsapparaten.

2. Kontrollera att du héller pacemakerelektroden med den vinklade
spetsen vand medialt/mot patientens vanstra sida. For in den genom
inlaggningsinstrumentets membran (nagot trogt). Mata in ca 20 cm
(detta skall ga latt).
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3.

For nu in elektroden ytterligare under genomlysning. Notera att spetsen
gar in i hjartat och 6ver mot vanster sida och apex pa hjartskuggan. Nu
bor elektroden ligga pa ca 30—40 cm fran inldggningsinstrumentet. Kan
man fa elektroden att vianda tillbaka och korsa sig sjalv pa
genomlysningsbilden sakerstaller det att du kommit in i kammaren
(ligger da upp mot hoger utflodestrakt). Backa sedan tillbaka tills
spetsen ater ligger rakt utmed diafragma mot apex.

Koppla nu in pacemakerdosan enligt bilden (glom inte att anvianda de

svarta adaptrarna).

Om du inte har méjlighet till genomlysning

1.

Kontrollera att du haller pacemakerelektroden med den vinklade
spetsen vind medialt/mot patientens vinstra sida. For in den genom
inlaggningsinstrumentets membran (nagot trogt). Mata in ca 20 cm
(detta skall ga latt).

Koppla in pacemakerdosan enligt bilden (glom inte att anvanda de
svarta adaptrarna). Still stimuleringsfrekvensen pa max 10 slag/min
over patientens puls. Satt pa pacemakern pa genom att vrida nedersta
ratten till lage "VVI".

Mata in elektroden (kom ihag att inte vrida elektroden, spetsen skall
fortsatt vara vriden at vanster) till ca 30—40 ¢cm medan du tittar pa
EKG-overvakningen. Nar du far pacemakerutlosta, breddokade slag
med samma frekvens som installt pa dosan ligger elektroden med
kontakt i kammaren.

Far patienten "hicka” med samma frekvens som installt pa dosan utan
att fa pacemakerutlosta slag, 6vervag om elektroden ligger i v. cava
inferior. Far patienten bade “hicka” och pacemakerutlosta slag kan
stimuleringen vara for kraftfull.

Om mojligheten finns, anvand UCG-guidning vid inlaggning av

kammarelektroden.

Oavsett inlaggningsmetod

1.

Notera hur djupt elektroden ar inmatad. Las fast strumpan i

inlaggningsinstrumentet och elektroden med den distala lasringen pa

Rubrik: Transvenos temporar pacemaker - inldaggning och handhavande 4 (9)

Dokument-ID: SV9761-782711715-815

Version: 9.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

strumpan. Drag ut strumpan over elektroden och las den proximala
lasringen. Lagg forband.

Folj instruktionerna under punkt 4—11 under rubriken "Test, koppling
och instillning av extern pacemaker St. Jude Medical Modell 3077 1”.
Dokumenterar inldggningen av inlaggningsinstrument, extern

pacemaker och installningar.
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Vrid dessa for

att 1asa fast Pacemaker-
pacemakerdosa elektrod

Skruva fast

pacemaker-

elektroderna

med de 2

4 skruvarna

Test, koppling och installning av extern pacemaker
St. Jude Medical Modell 3077 1.

1.

Satt pa pacemakern genom att vrida nedersta ratten till lage "VVI”.
Kontrollera att lampan for stimuleringspulsar blinkar. Lyser lampan
for "Low Battery/Error” behover batteriet bytas.

Stang av pacemakern. Satt i flergdngskabelns stift i pacemakern, rod
till rod och svart till svart. Den roda och den svarta anslutningen pa
pacemakern maste vara i uppskruvat lage for att fa stiften att passa.
Las anslutningarna genom att vrida medurs hart for hand.
Inlaggningsinstrument och pacemakerelektroden laggs in av
anestesiolog ev. kardiolog.

Anslut pacemakerelektroden till flergangskabeln. Observera att de tva
svarta 10sa adaptrarna som ligger i elektrodforpackningen skall sitta pa

elektrodstiften for att passa i flergangskabeln. Rod och den svart
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anslutning pa flergangskabeln kan regleras genom att vridas for att fa
stiften att passa. Las anslutningarna genom att vrida hart f6r hand.

5. Still in stimuleringsfrekvens med den nedre ratten pa vanster sida av
pacemakern (cirka 10 slag 6ver patientens egenfrekvens)

6. Still in stimulerings-spanning med den Ovre ratten pa hoger sida av
pacemakern pa 5 V.

7. Stéll in kansligheten med den 6vre vinstra ratten pa hogsta vardet (20
mV). Detta medfor att nar pacemakern sedan sitts pa kan den komma
att stimulera oberoende av den spontana hjartaktiviteten, vilket under
olyckliga omstandigheter kan utlosa arytmier - darav kravs beredskap
for extern defibrillering! Vid defibrillering bor (om mojligt)
pacemakerkretsen brytas (elektroden kopplas loss), utrustningen "tal"
behandlingen, men man minskar risken for endokardiella brannskador.

8. Starta pacemakern genom att vrida den hogra nedersta ratten till lage
VVI och iakttag EKG:t.

9. Har man en god och stabil stimulering (adekvat svar med breda QRS-
komplex), s& skruvar man successivt ner spanningen, tills "svar" fran
hjartat upphor. Vrid da upp amplituden till “svar” (capture) igen. Notera
det lagsta vardet man hade pacemakerutlosta EKG-komplex vid
("Capture”, strava efter ett varde pa <2V). Still sedan stimuleringsvardet
till 2-3x det uppmaitta troskelvardet, men som lagst 5V.

10. Mt sensingtroskel och still in kianslighet. Observera att detta endast kan
goras pa patienter med stabil egenrytm utan pacing i minst 3 minuter. Valj
annars kanslighet 3mV. Vid osdkerhet viljs 3 mV. Sensingen stills in pa
den Ovre ratten till vanster. Matnings av sensingtroskel kan utforas pa
foljande satt: Sank stimuleringsamplituden till 0,3V. Satt frekvensen till 10
under patientens egen. Pacemakern stimulerar da pa installd frekvens —
gul diod blinkar. Okar direfter kinsligheten (dvs sink virdet i mV)
langsamt till dess gron diod blinkar. Vardet som uppnas ar
sensingtroskeln. Still sedan virdet pa halva troskelvirdet. Aterstill sedan

stimuleringsamplituden till det varde som anges i punkt 9.

Vrid darefter nedre ratt pa vinster sida till onskad stimuleringsfrekvens
och fall over skyddslocket (sa att instillningarna inte dndras

oavsiktligt). Observera att troskelvardet ofta stiger nagot vid langvarig
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(>1 dygn) stimulering, varfor spanningen (6vre ratten pa hoger sida)

kan behova okas.

Efter pacemakerinlaggning

Observation:

e Inspektera dagligen instickstalle.

e Arytmiovervakning.

e Rontgenkontroll gors efter inldggning med fragestallning
elektrodlage och pneumothorax.

e Ansvarig lakare ordinerar och kontrollerar installningar
dagligen pa rond tillsammans med sjukskoterska.

e Stimuleringsfrekvens, troskelvarde och kanslighet
kontrolleras och dokumenteras pa checklista en gang per
arbetspass, se bilaga 1.

o Setill sa att kablarna till pacemakerdosan sitter ihop ordentligt.

e Temporiar pacemaker far ligga maximalt en vecka.

Speciell omvardnad

Temporir pacemaker lagd via v. Subclavia eller v. Jugularis interna:
Patient ska ligga still de forsta 2 timmarna. Darefter far patienten rora sig fritt

i singen, sitta pa toalettstol bredvid sangen eller enligt speciell ordination av

ansvarig lakare. Uppegéaende patient far rora sig fritt pa avdelningen.

Temporiar pacemaker lagd via v. Femoralis:

Patienten har sianglage till dess den tas bort.

Borttagning
Elektroden avlagsnas av lakare.
Rengoring

Anviand tvallosning pa apparat och sladd.

Referenser
e Pacemaker extern - inldggning och handhavande
(vgregion.se), Intensivvardsavdelningen Kungalv
e Hjartkompendium, Medicinska riktlinjer
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Patient-ID

Bilaga 1.

Checklista Temporar Transvends Pacemaker — Rutin

DATUM STIM, TROSKEL | STIM. SENS. | BATTERI |FM | EM
FREKV | VARDE AMPLIT | mV

NATT

OBS! Denna checklista destrueras efter vardtillfallets slut.

Varje rond ordinerar och kontrollerar ansvarig likare,

tillsammans med sjukskoterska:

Stimuleringsfrekvens
Troskelvarde

Stimuleringsamplitud

Kanslighet (sense) mV.
Dokumentera i Melior under Vardplan Cirkulation

e Stimulerings-frekvens samt troskelvarde som ar ordinerat
e Sammanstill hur kontrollerna varit varje dygn
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