Satakunnan
s hyvinvointialue
Sepelvaltimoiden varjoainekuvaukseen tai pallolaajennukseen
tulevan potilaan valmistelu ja jalkihoito

Sepelvaltimoiden varjoainekuvaus tehdaan paikallispuudutuksessa ranne- tai nivusvaltimon
kautta. Mikali sepelvaltimoissa on ahtaumia ja ne soveltuvat pallolaajennushoitoon, se voidaan
tehda heti varjoainetutkimuksen yhteydessa.

Potilas kay edellisena iltana tai toimenpideaamuna (voinnin mukaan) suihkussa ja vuode
pedataan puhtaaksi. Tarkistetaan, etta potilaalla on nimiranneke. Annetaan potilaalle potilasohje
Sepelvaltimoiden varjoainekuvaukseen tai pallolaajennukseen tulevalle ja kdydaan se hanen
kanssaan lapi. Mitataan RR, syke, pituus ja paino, kysytaan allergiat ja kirjataan ne invasiiviselle
lomakkeelle.

Verikokeet ja EKG

Edeltavana paivana otetaan SYD1-verikoepaketti (B-PVK+T, P-K, P-Na, fP-Krea, fP-Gluk, fP-
Kol, fP- Kol-LDL, fP-Kol-HDL, fP-Trigly, Pt-EKG ja P-BNP) ja lisaksi Marevan-potilaalta INR.
Mikali INR-vastausta ei ole toimenpideaamuna kaytettavissa, tilataan INR paivystyksena ja
lisatietoihin merkinta: kiireellinen.

Nesteytys

Potilas on ravinnotta yon yli. Vetta voi juoda vahan. Perifeerinen kanyyli asennetaan
vasempaan kateen. Toimenpidepaivana laitetaan infuusionesteena Plasmalyte 1000 ml (pussi)
+ infuusioletku + kolmitiehana + QSytet + SwabCapit. Riittdva nesteytys ennen toimenpidetta on
tarkeda.

Laakitys

On tarkeaa, etta potilaan ladkelista on Lifecaressa tarkistettu ja ajan tasalla ennen
toimenpidetta. Laakitys kirjataan invasiiviselle lomakkeelle (Huom! Maininta onko aamulaakkeet
otettu ja Klexanen tarkka pistoaika. Aamulaakkeet voi ottaa normaalisti pienen vesimaaran

kanssa.

e Jos angioon tulevalla ei ole ollut ASA kaytdssa, annetaan ASA 250mg pureskellen,
mikali potilaalla ei ole ASA-allergiaa. ASA annetaan myds potilaille, joilla on
Marevan®, Pradaxa®, Xarelto®, Eliquis® tai Lixiana® —laakitys.

e Tablettihoitoinen diabetes: Tablettilddkkeet otetaan vasta toimenpiteen jalkeen ruokailun
yhteydessa.

e Jos laakityksend on metformiini: Competact®, Diformin retard®, Eucreas®,
Glucophage®, Janumet®, Metforem®, Metformin®, Velmetia®, Oramet®, Jentadueto®,
Vipdomet®, Synjardy®, Xigduo® tai Komboglyze®: jatetdan ne pois kaytosta
toimenpidetta edeltavana iltana ja laitetaan takaisin listalle 2 vuorokautta toimenpiteen
jalkeen.

¢ Insuliinihoitoinen diabetes: Pitkavaikutteinen insuliini pistetd&n normaalisti.
Ateriainsuliinia pistetaan vasta toimenpiteen jalkeen ruokailun yhteydessa.
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Potilaskuljetus

Potilas tuodaan Sydanyksikk6o6n ja takaisin sangylla. Potilaskuljettaja hoitaa kuljetuksen.
Sydanyksikko tilaa kuljetukset. Invasiivinen lomake taytettyna (vasen reuna) ja vanhat
potilaspaperit [ahetetaan potilaan mukana Sydanyksikkoon.

Punktiokohdan sulkulaitteen purku toimenpiteen jalkeen osastolla

Hoitaja vahentaa vahan kerrallaan ilmaa painantalaitteesta:

e TRBand/n. 2ml kerrallaan
e Femostop/invasiivisen lomakkeen ohjeen mukaan

ja poistaa ranteen tai nivusen painantalaitteen invasiiviselle lomakkeelle kirjatun ohjeen
mukaisessa aikataulussa. Sulkulaitteena voi olla myods Angioseal, jolloin sulkulaite ei nay
paallepain eika vaadi purkutoimenpiteita.

Punktiokohdan tarkkailu

Punktiokohtaa seurataan tarkasti. Mikéli punktiokohta vaikuttaa kostealta, purkuaikataulua
hidastetaan. Punktiokaden tai -jalan tulee pysya lampimana ja se ei saa puutua. Seurataan
mahdollista turvotusta ja vuotoa. Punktiokohdan sarkyyn voi tarvittaessa antaa sarkylaaketta.

Jos punktiokohta vuotaa tai turpoaa

Aloita painaminen heti! Punktioraajaa tulee tarkasti varoa toimenpide- ja seuraavanakin
paivana. Yhtakkinen ponnistelu laukaisee herkasti punktoidun valtimon vuotamaan.

Huomio! Punktiokohta voi vuotaa my6s sisaanpain; Mikali potilas valittaa alaselka- tai
alavatsakipua (erityisesti jos toimenpide on tehty nivusvaltimosta), on kalpea, hikinen,
huonovointinen tai RR laskee, ota valittomasti yhteys laakariin.

Jéalkihoito (pelkké varjoainekuvaus)

Potilasta ei tarvitse kytked monitoriin. RR mitataan ennen ja jalkeen toimenpiteen ja lisaksi
voinnin mukaan. Jalkihoito invasiivisen lomakkeen (Skannattu sisatautilehdelle) ja
sisatautilehdella olevan toimenpidesanelun mukaisesti.

Mikali kuvaus tehty ranteesta, potilas saa liikkua, sy6da ja juoda heti voinnin mukaan. Hoitaja
laittaa potilaan liikkeelle lahtiessa punktiokéateen kantositeen, jota pidetaan iltaan asti.

Mikali kuvaus on tehty nivusesta, potilas saa sytda ja juoda heti voinnin mukaan.

e jos nivuseen on laitettu sulkulaite (esim. AngioSeal), vuodelepo (paaty voi olla vain
hieman koholla)
o vahintdén 2 tuntia, jos ei ole annettu Hepariinia
o vahintdan 4 tuntia, jos on annettu Hepariinia
e jos nivunen on painettu ja laitettu Femostop; vuodelepo (paéaty voi olla vain hieman
koholla) invasiivisen lomakkeen ohjeen mukaan.



Jéalkihoito (varjoainekuvaus ja pallolaajennus)

Potilas kytketaan monitoriseurantaan. RR mitataan ennen ja jalkeen toimenpiteen ja liséksi

voinnin mukaan. Jalkihoito invasiivisen lomakkeen (Skannattu sisatautilehdelle) ja
sisatautilehdella olevan toimenpidesanelun mukaisesti.

Mikali kuvaus tehty ranteesta, potilas saa sytda ja juoda heti voinnin mukaan. Vuoteessa (saa
istua paaty koholla istuvassa asennossa) vahintaan kaksi tuntia. Hoitaja laittaa potilaan

likkeelle lahtiessa punktiokateen kantositeen jota pidetaan iltaan asti.

Mikali kuvaus on tehty nivusesta, potilas saa sytda ja juoda heti voinnin mukaan

e vahintdan 4 tuntia, jos nivuseen on laitettu sulkulaite (esim. AngioSeal), vuodelepo (paaty

voi olla vain hieman koholla)

e vahintdan 4 tuntia, jos nivunen on painettu ja laitettu Femostop), vuodelepo (paaty voi

olla vain hieman koholla) invasiivisen lomakkeen ohjeen mukaan

Potilaalle jaettava kirjallinen ohjausmateriaali

e Sepelvaltimoiden varjoainetutkimuksen ja / tai pallolaajennushoidon jalkeen (Hoito-

ohjeet.fi)
e Jos tulossa ohitusleikkaus tai lappaleikkaus

o

Sydanopas: Ennen ja jalkeen sydanleikkauksen (Hoito-ohjeet.fi)

e Jos ensimmainen sepelvaltimotautitapahtuma

o

Sepelvaltimotautiopas (Sydanliitto)

e Muu materiaali kuntoutuksen tukena:

o

O O O O O O

Tervetuloa sydanyhteis66n (Satakunnan sydanpiiri ry)
Sydan-lehti (Sydanliitto)

Sepelvaltimotaudin laékehoito (hoito-ohjeet.fi)

Voit saada apua tupakoinnin lopettamiseen (hoito-ohjeet.fi)

Kelan sydankuntoutuskurssi-esite

Satakunnan sairaanhoitopiirin sydanhoitajien verkoston yhteystiedot
Hakuohje Sydanyksikdon ohjausvideoihin Hoito-ohjeet.fi-sivustolla:
e Mitd on sepelvaltimotauti

Hoitomuodot

Na&in sydantasi laakitaan

Liikunta

Ruokavalio

Riskitekijat hallintaan

Arjessa huomioitavaa



