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ENDRINGER FRA FORRIGE VERSJON: Prosedyren er endret, pga. nytt navn pa levrandgr.

HENSIKT
Sikre at prever tas iht. prosedyre.
Sikre at behandling starter sa raskt som mulig.

OMFANG
Prosedyren fglges ved mistanke om peritonitt.
Utfgres av sykepleier.

UTSTYR

e 2 poser dialysevaeske:
DAGVAKT: 2 poser Balance 1,5 % (Fresenius) 2000 ml eller Physioneal 13,6 mg/ml (Vantive) 2000 ml

KVELDS-/NATTEVAKT: 1 pose Balance 1,5 % (Fresenius) 2000 ml eller Physioneal 13,6 mg/ml (Vantive) 2000 ml|
1 pose Extraneal + Stay Safe Luer Lock set (Fresenius) eller Extraneal (Vantive)

e Aerob blodkulturflaske (gra / bla topp) 1 stk.
e Anarob blodkulturflaske (lilla topp) 1 stk.

e EDTA-pregvetakingsrgr (lilla kork) 4 ml 1 stk.
o Sterilt prgvetakingsrgr (hvit kork) 9 ml 1 stk.
e Vacutainer holder

e Vacutainer m/ spiss i begge ender (grgnn)

e Klorhexidin 5 mg/ml

e Sterile tupfere 1 pk.

e Transwab lilla pensler 2 stk.

e Peritonitt-pakken; inneholder ngdvendig utstyr til prgvetaking.

HANDLING
® |Legg 2 dialyseposer til oppvarming pa varmeplaten nar pasienten blir meldt.
Posene legges oppa hverandre. Den ene posen brukes til «gjennomskylling» nar alle prgvene av
dialysatet er tatt. Den andre posen tilsettes antibiotika.

Dialysat til prgvetaking;

Hvis ikke pasienten har med dialysat til prgvetaking, sjekk om han har dialysat i magen.

Hvis dialysevaesken har statt inne i buken i minimum 4 timer kan man koble til en temmepose og ta
prgver fra dialysatet som tgmmes.
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Hvis pasienten har «tom mage» ma det umiddelbart gjgres et poseskift

og fylle inn dialysevaeske.

Dialysevaesken ma sta inne i minst 4 timer, hvis ikke annet er bestemt av lege, fgr magen tgmmes og

prover tas av dialysatet.

® Ta prover fra dialysatet;

LINK: «Dialysat, prgvetaking. SSHF»

Bestilling i DIPS Arena:
=ERLAIB LA

[ Bestilling ¥ x

Oversikt

Ny bestilling#"

:E Send bestiling [ Lagre utkast X Avbryt & Prevetaking = Regelmessighet

v Rekvirent og opphold/planlagt kontakt

Omsorgsniva _ Avdeling Rekvirerende enhet Rekvirent (person)

§ | Opphold _ Planlagt kontakt
Inneliggende = | MED-55 - Medisinsk avdeling S5 || UC-A - Sengepost UC S5A + Kvien, Elisabeth Hagelsteen, Serlandet Sykehus Hf Innleggelse 27, mai 2024 ki 10:00 MED-55 | lkke pakrevd = | | & Oppdater
> Kopimottaker
| leukocytter dialysat | Fagomrade: Lab Radiolog
( .
% B & sgrlandet Sykehus Labtjenester: 5 Q Kliniske opplysninger
T . I .
5 B & Medisinsk biokjemi - andre materialer - T
2 B"" Dial : | Bakterier i dialysat M Slett § ~ ‘_‘ e mottakere V| ]
= & Dialysat " "
g =0 EJi-Leukocy‘lter e Bakterier dyrkning-Dialysevaske 55H ske iinfo i Mistanke om peritonitt hos pasient med peritonealdialyse.
g Anaerob dyrkning-Dialysevasske SSHF Dia ilnfo i
= Gjeersopp dyrkning-Dialysevazske SSHF DI iinfo §
& Bakterier mikroskopi-Dialysevaeske SSHF ilnfo !
'Z>= Di-Leukocytter, dialysat Dialysat iinfo W Slett §
Antibakteriell behandling (O Pigiende
() Avsluttet
® Planlegges
Oppgi planlagt antibiotikamidde!
Dokumentasjon )
 Planlegging av pravetaking
Materiale Labsted Provetakingstype Hastegrad Dnsket tidspunit Merknad fil lab
Dialyseveeske Prave tas av rekvirent (] Rutine | 5 27. nov 2024 K 11:00 & 5

NB: Bruk etikettene fra rekvisisjonen i DIPS Arena og merk prgveglassene.

e Vask hendene

e Sjekk holdbarhetsdato pa prgveglass og utstyr

e Sjekk pasient identitet og merk glassene

e Vask blodkulturflaskene med tupfere fuktet med Klorhexidin

e Vask prgvetakingsporten eller et felt pa tammeposen til PD-maskin m/ tupfere fuktet med Klorhexidin
[ ]

Skru gra ende pa vacutaineren inn i vacutainerholderen og fgr nala inn i posen med dialysat


https://kvalitet.sshf.no/docs/pub/DOK49903.pdf
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e Press prgveglassene inn vacutainerholderen for a fylle prgveglassene i denne rekkefglgen:
1. Blodkulturflaske med gra / bla kork, fylles med 10 ml dialysat (merk 10 ml pa glasset fgr fylling)
2. Blodkulturflaske med lilla kork, fylles med 10 ml dialysat (merk 10 ml pa glasset fgr fylling)
3. Sterilt prgvetakingsrgr (hvit kork)
4. EDTA-prgvetakingsror (lilla kork)

® Tadyrkningsprgve fra innstikkstedet til PD-kateteret.
Bestilling i DIPS; Prgvetaking: Prgve tas av rekvirent
Analysegruppe: Mikrobiologisk dyrkning
Analyse: Sar, overfladisk infeksjon
Klinisk informasjon: Prgven er tatt fra innstikkstedet til PD-kateter

® Ta dyrkningsprgve fra nesen.
Bestilling i DIPS; Prgvetaking: Prgve tas av rekvirent
Analysegruppe: Mikrobiologisk dyrkning
Analyse: Nese / nasofarynx dyrkning

NB! Alle prgveglassene leveres til personalet pa Klinisk kjemisk avdeling (skal ikke settes i kjgleskapet).
Ta med nye prgveglass, og legg i peritonitt-pakken fgr du gar av vakt.

PD-behandling ved peritonitt:

Alle PD pasienter behandles med manuelle poseskift nar de er innlagt med peritonitt.
Nar alle prgver er tatt gjgres et hurtig poseskift uten tilsetting av medikamenter. Dialysevaesken som settes
inn, tpmmes umiddelbart ut. «Gjennomskyllingen» gjgres for 4 lindre smerter og fjerne inflammatoriske

substanser.

Tilsett antibiotika etter legeforordning i ny dialysepose og utfgr poseskift.

Heparin 500 IE per 1000 ml tilsettes, etter legeforordning i hver pose ved synlig fibrin.
Bruk Heparin 100 IE/ml —5 ml per 1000 ml.

Xylocain 5 mg/ml per 1000 ml kan tilsettes, etter legeforordning i hver pose ved sterke magesmerter.
Bruk Xylocain 10 mg/ml — 1,0 ml per 1000 ml.
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