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ewimed Denmark A/S er en virksomhed indenfor medicinsk teknologi. Vi er en del af en koncern, og distributionspartner,
for produkter med fokus pa interventionsbehandling. | koncernen findes tilsvarende virksomheder i Tyskland, Sverige,
Schweiz, @strig og Ungarn. Sammen er vi sterste leverandgr af permanente katetre til langtidsdraenage af pleuravaeske
og ascites i Europa.

Med vores dokumenterede og gennempravede produkter henvender vi os til flere specialistomrader, som f.eks. palliativ
medicin, onkologi, lungemedicin, interventionel radiologi, gastroenterologi.

Det, der adskiller os, er livskvalitet og patientsikkerhed

ewimed arbejder sammen med laeger og sundhedspersonale for at hjeelpe patienter med pleural effusion og ascites
med at draenere vaeske derhjemme med vores draenagesaet.

Hos os er patienten i centrum. Patienten behgver ikke laengere at tage pa hospitalet for at blive udtemt for recidiverende
vaeske. Det gger livskvaliteten for patienten og aflaster sygehusene. For at sikre patientsikkerheden gnsker vi, at
brugerne af vores produkter ogsa ved praecis, hvordan de skal bruge dem. Derfor underviser vores medarbejdere bade
patienten/pargrende og sundhedspersonalet i korrekt brug.

Hvordan bestiller jeg?

Produkter kan bestilles pa mail eller telefon:

order.dk@ewimed.com
+45 31435060

Vi har brug for fglgende oplysninger:

Artikelnummer, antal, leveringsadresse,
faktureringsadresse med evt. omkostningssted
samt navn og telefonnummer pa kunden.
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Om drainova® og
PleurX™/ PeritX™

drainova® og PleurX™/PeritX™ er tunnelerede, permanente katetre med en sikkerhedsventil til udtemning af recidiver-
ende pleura effusion og ascites. Det permanente draenagekateter giver patienterne mulighed for nemt at udtemme
vaeske i hjemmet ved hjzelp af et szerligt draenagesaet, der kobles til kateteret. Det lindrer symptomerne, giver gget
livskvalitet og aflaster sundhedsveaesenets ressourcer.

Denne terapimulighed er velafprevet med over 20 ars dokumenteret klinisk erfaring og resultater publiceret i
hundredvis af medicinske tidsskriftsartikler. Infektionsrisikoen er lav, < 3% (Ref. nr.1,2,3) og symptomlindring er effektiv.
(Ref.nr. 5) Implantationen kan normalt udfgres ambulant i lokalanaestesi. Efter implantation kan patienten draenere
vaesken i hjemmet, enten selv eller ved hjzelp fra pargrende eller hjemmesygeplejen.

Kilder: se referencer side 27.
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Pleurakateter
behandlingsforslag

Nedenfor er et forslag til behandling af patienter med malign pleura effusion.

Q Diagnosticeret malign
sygdom + pleuraeffusion

/ Kateterimplantation

30 dages daglig dreenageterapi
fordobling af pleurodeseniveau’

pleurodese ingen pleurodese

kateter explantation symptomatisk draenage via kateteret

medicinsk pleurodese via kateteret

fordele

ingen ungdvendige punkturer
hurtigere start af terapi

faerre hospitalsophold og leegebesag
oget livskvalitet

hgj patientsikkerhed

reducerede omkostninger

Kilder: se referenceliste side 26
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Forslag til draenage ved
pleuraeffusion

Ved pleurodeseordination

Implanter kateteret og udtem sa meget som muligt

Patienten kan tage hjem samme dag og udtesmme 500 ml dagligt (alternativt op til maksimalt 1000 ml, hvis patienten
kan téle det) med tilhgrende draenagesaet.

Ved mindre end 100 ml kan udtemningerne reduceres til hver anden dag.

Ved mindre end 50ml 3 gange i treek har patienten sandsynligvis pleurodese. Tjek med ultralyd eller rgntgen.

I tilfeelde af bekreeftet pleurodese kan man vaelge at fjerne kateteret eller beholde det, afhaengig af patientens gnsker
eller hvad der er medicinsk gnskeligt.

Ved symptomlindring

Draenage 2-3 gange om ugen (maksimalt 1000 ml) samt ved behov, med tilhgrende draenagesaet.
Dreenageintervallet kan gges i tilfeelde af reduceret vaeskeproduktion, dog ikke mindre end 1 gang om ugen
Bemaerk at der kan opnas pleurodese trods laengere draeningsintervaller, se ovenfor.

~ TIPS N

Husk at frakoble dreenagepose eller vacuumflaske efter hver udtemning og saet en ny, steril heette pa kateterets
sikkerhedsventil.

Patienten eller hjemmesygeplejen skal vaere oplaert i, hvordan man draenerer med aseptisk teknik. Kontakt
venligst ewimed for undervisning.

Skriv en tydelig ordination pa suturfjernelse af de forskellige suturer (se side 18). Bemaerk venligst, at der er
forskellige tidspunkter for suturfjernelse.

Forbindingen skal skiftes 2 gange om ugen.

Kilder: se referencer nr. 1 og 9 side 26

eW/MEed




Asciteskateter
behandlingsforslag

Jo tidligere i sygdomsforlgbet kateteret implanteres, des starre er fordelen for patienten. | et stort studie valgte man at
implantere kateteret ved den farste terapeutiske udtemning hos patienter, der var nydiagnosticerede med malign
ascites med hurtig ophobning, generende symptomer og darlig livskvalitet, da gentagen paracentese (Large Volume
Paracentesis = LVP) ville vaere ubehageligt for patienten. Citat fra undersggelsen:

"Furthermore, repetition of this procedure (LVP, reds anm) leads to frequent hospital visits, which are inconvenient for the
patient, entail the use of more healthcare resources, and may lead to delays in drainage resulting in patients becoming
progressively symptomatic in the terminal stages of their illnesses. Given that over 80 percent of the patients in this study
had poor performance status (an ECOG score of at least 3), in our clinic we used clinical judgement that the PleurX catheter
would benefit the patient - rather than a history of therapeutic paracentesis - as another indication for catheter insertion.
This was justified by the low rate of catheter removal (4,05%), as mentioned earlier”*

Forslag til draenage ved ascites

Implanter kateteret og forsag at draenere sa tomt som muligt baseret pa patientens medicinske tilstand, fgr patienten
gar hjem. Vaer opmaerksom pa nationale retningslinjer for ascitesdraenage, vedrgrerende mulig albuminsubstitution.
Patienten kan udskrives samme dag og draenere maksimalt 2000 ml pr degn

For at undga laekage anbefales hyppigere udtemninger i de farste uger, indtil kateterets manchet er groet fast.
Draenage 2-3 gange om ugen samt ved behov, med tilhgrende draenageseet.

~ TIPS N

Husk at frakoble dreenageposen efter hver udtemning og szet en ny, steril silikonehzette pa kateterets sikkerhedsventil.
Patienten eller hjemmesygeplejen skal opleeres i, hvordan man draenerer ved brug af aseptisk teknik. Kontakt
venligst ewimed for undervisning.

Skriv en tydelig ordination pa suturfjernelse af de forskellige suturer (se side 18). Bemaerk venligst, at der er
forskellige tidspunkter for suturfjernelse.

Forbindingen skal skiftes 2 gange om ugen.

Kilder: se referencer nr. 10 og 11 side 26

eW/Med



&
Forslag - kateterimplantation

Forimplantationen

Folg den detaljerede checkliste fra ewimed og afdelingens standarder. Herunder er nogle vigtige punkter fra checklisten:
Informer henvisende afsnit om, at der skal vaere meget og tilstraekkelig ascites/pleuravaeske for at kateteret kan
anlaegges. Hvis patienten har et engangskateter, bar dette seponeres 3-5 dage for indgrebet.

Udlever venligst brochuren ,Patient- og draenageinformation® til patienten. Disse kan fas hos ewimed.

Hvis patienten forbliver pa hospitalet efter kateterimplantation: Kontroller, at det ansvarlige personale har viden og
produkter til at draenere vaesken med. Kontakt ewimed, hvis der er behov for oplaering.

Det er vigtigt at vide, hvem der skal foretage udtemningen i hjemmet, og at de har rette kundskaber. Tjek at personale/
pargrende/ patienten er oplaert. Kontakt ewimed, hvis der er behov for undervisning.

Tjek, at de ngdvendige remedier til kateterimplantationen er i afdelingen, se ,Produkter tilimplantation“ pa side 10.

Under implantationen
Indgrebet foregar under sterile forhold. For at minimere risikoen for infektion bgr personalet i procedurerummet
baere hue og mundbind. Operataren og det assisterende personale skal veere sterilt klaedt med kittel og handsker.
En ekstra person, der ikke er sterilt klaedt, anbefales at veere i rummet.

Start med at tjekke med ultralyd, at der er vaeske nok og marker eventuelt, hvor kateteret bedst skal placeres.

Et tip kan veere, at operatgren bedgver selve implantationsstedet, inden den sterile afdaekning laegges pa, sa
bedgvelsen kan na at virke. Vaer forberedt p3, at der kraeves meget bedgvelse.

Desinficer 2 gange med klorhexidinsprit og afdaek et 20x25cm stort omrade med steril afdeekning (4-felts opdaekning).

Vaer forberedt pa, at der kan sive meget vaeske ud under indgrebet. Laeg et absorberende stykke under patienten,
alternativt seet en steril opsamlingspose ovenpa den sterile opdaekning.
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Under implantationen

Tilslut en ewimed draenagepose/drainova®-baelg eller en vacuumflaske til kateteret for suturering for at sikre at der
er flow.

Frakobl og saet en ny, steril heette pa (inkluderet i kateterseettet).

Forbindingen pdsaettes. Alt er inkluderet i katetersaettet. Hvis der skal udtemmes ofte, kan kateterventilen efterlades
udenfor bandagen, omviklet af gazekompres. Se side 19.

BEMZRK: send aldrig patienten tilbage i afdelingen med tilkoblet draeenagepose. Kateteret skal vaere proppet.

Kateterpas

Ifalge den nye MDR-lovgivning skal implantater leveres med implantationskort. drainova® og drainova® ArgentiC
katetrene er tilpasset den nye lovgivning og indeholder derfor et implantationskort, kaldet kateterpas.

Kateterpasset udfyldes og udleveres til patienten. Oplys venligst patienten om at medbringe kateterpasset ved alle
besgg i sundhedsvaesenet, sa andre klinikker ogsa ved, hvilken slags kateter patienten har. Ogsa ved udlandsrejser.

ew/Med
Katheterpass
Catheter ID Card

Patientendaten / Klinik Patientenaufkleber
Patient Data | Hospital Patient Sticker

Name, Adresse, Geburtsdatum Name, address, Date of Birth

Udfyld patientoplysinger

I

Im Notfall verstandigen In case of emergency

Bitte bewahren Sie den Katheterpass sorgfaltig auf.
Please keep the Catheter ID Card carefully.

eW/MEd



r

Produkter til implantation

Forslag til egnede produkter ved implantation af permanent draenagekateter

drainova® eller drainova® ArgentiC katetersaet
art.nr: 1150 (drainova®)
art.nr: 1250 (drainova® ArgentiC)

Sterile produkter
4 store sterile stykker, selvklaebende ( mindst 75x75cm)
instrumentbordsafdaekning
operationskitler
sterile handsker
kanyle (intramuskuleer)
10-20ml spraijte til lokalanaestesi
skalpel
pean til afspritning
saks til at klippe suturer

@vrigt
ultralydsapparat
instrumentbord
mundbind
hue
absoberbart underlag/blat stykke til opsamling af
vaeske. Alternativt opsamlingspose (steril)

PleurX™ / PeritX™ kateterset
art.nr: 50-7050 (pleura)
art.nr: 50-9050A (ascites)

naleholder

rund skal

ikke absorberbar sutur 1-2 stk. (Starrelse 2-0 til 3-0)
eventuelt spritswabs inden lokalanaestesi

store rondeller, runde

kompresser

ekstra lille bandage til at daekke hudsuturer
eventuelt ekstra Tegaderm / Opsite / filmbandage

huddesinfektionsmiddel
lokalanaestesi

eventuelt antibiotika praeoperativt
eventuelt sedativa

Veer forberedt pa, at der siver meget vaeske ud under indgrebet!

Feor udtemning af vaeske, i tilslutning til indgrebet

ewimed draenagepose 2000 (art. nr: 50-7220)
PleurX™ vacuumflaske (art. nr: 50-7210)

ew/Med



Om drainova® og PleurX™/ PeritX™ / 11

Implantation i billeder

Nedenfor er en kort oversigt over implantation af kateteret. Billederne er taget ved anleeggelse af pleurakateter, men
det er nogenlunde samme teknik ved ascites.

Lokalisér pleuravaesken ved hjeelp af ultralyd og 7. Desinficér et stort omrade (ca. 25x30cm.), hvor
markér, hvor incisionerne skal laegges. kateteret skal anleegges, med klorhexidinsprit.

3. Afdaek med hulstykke eller 4-felts afdaekning. /. Anlaeg sufficient lokalanaestesi, bade ved selve
Abningen bar vaere 20x25cm. indgrebssted og i hele tunnelleringskanalen og lad
den virke.

5. Punktur og aspiration af vaeske. Fjern sprejten ogleeg 6. J-guidewiren fgres gennem kanylen (Seldinger
en finger pé kanylen teknik) og kanylen fjernes. J-guidewiren er 60cm.
Indfer kun sa meget, som der er brug for.
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12 / Om drainova® og PleurX™/ PeritX™

7. Ferste incision leegges lige ved siden af J-guidewiren, ~ &. Anden incision laegges ca. 5 cm. fra farste incision, eller
ca.1-2cm. bredt og dybt. 8 cm. ved ascites kateter. Ca. 1-2 cm. bredt og dybt.

9. Tunnellér kateteret i retning med J-guidewiren (fra 2. 10. Placér polyestermanchetten midt i tunnellen til at
til 1. incision). begynde med. Fjern tunnelleringsinstrumentet fra
kateterslangen, nar tunnelleringen er gennemfort.

11. Fer dilatator med introducer over J-guidewiren. 12 Kateteret fgres sa langt som muligt igennem
Kontrollér at J-guidewiren kommer ud af den distale introduceren.

ende, inden dilatatoren fares ind, sa den ikke falger
med ind i kroppen. Nar den er pa plads, treekkes
J-guidewiren og dilatatoren ud, sa kun introduceren
forbliver. Daek hullet i introduceren med tommelfin-
geren, sa det forhindres, at for meget vaeske siver ud.
(Tryk ikke introduceren leengere ind).
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Om drainova® og PleurX™/ PeritX™ / 13

13. Knzek kappen pé introduceren og del den over flere

15.

trin. Kontrollér at kateteret hele tiden holdes pa
plads. Korrigér kateterets placering i tunnelleringska-
nalen, nar introduceren er helt fjernet. Polyester-
manchetten skal ligge ca. 1cm. inde i tunnellen fra
kateter-udgangsstedet.

Saet en sutur ved selve operationsstedet og en
fixeringssutur ved og omkring kateteret. Fixerings-
suturen saettes ca. 0,5 cm. over hudniveau. Kontrollér
at der er teet omkring kateteret. Hudsuturen kan
seponeres efter 10 dage, mens fixeringssuturen skal
sidde i mindst 30 dage.

14 Kobl kateteret til en dreenagepose/bzelg/flaske.

Kontrollér flow og gennemfar draenage. Se separate
brugsanvisninger side 16.

. /

o

16. Afkobl drenageposen/-beholderen og seet den

medfglgende silikonehaette pa. Dernaest leegges
forbinding, se side 18. Hvis patienten skal draeneres
igen indenfor en uge, kan ventilen med fordel lzegges
udenfor forbindingen, under en anden forbinding.
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Forslag til behandlingsnotat

Arsag
Ascites eller pleuravaeske.

Mal og formal
Anlaeggelse af permanent kateter med henblik pa draenage i hjemmet

Suturer

Fjernes af egen laege eller af hjemmesygeplejen. Hudsuturen, som er placeret et stykke fra kateterets udgangssted,
fijernes 10 dage efter indgrebet. Den sutur, der er ved udgangen af kateteret, sakaldt fikseringssutur, hjelper med at
polyestermanchetten vokser fast ind i veevet under huden. Denne sutur fjernes efter mindst 30 dage.

Ventil

| den yderste del af kateteret sidder en ventil. Ventilen er en sikkerhedsventil og forhindrer luft i at treenge ind i kateteret
og veeske ud, nar dreenage ikke finder sted. Kun det tilhgrende dreenagesaet med specialmundstykke ma indseettes i
ventilen, sa den ikke beskadiges. Nar kateteret ikke er i brug, saettes en steril hzette pa selve kateterventilen, hzetten
beskytter mod snavs.

Udtemning
Fremover vil udtemningen af vaesken blive udfartaf ............cooocoeieiiinni For vejledning i hvordan udtgmningen
foregar, findes der saerskilte brugsanvisninger. Dreenagemaengde og interval i henhold til laegens ordination.

Nar du er kommet hjem

Aktivitetsniveau
Du kan leve som normalt og genoptage gature og lette laft dagen efter anleeggelsen af kateteret.

Smerte
I den naermeste fremtid kan operationssaret gere ondt, du kan tage smertestillende medicin som ordineret af din laege.
God smertelindring betyder, at du kan vaere oppe og beveege dig.

Operationssar

Forbindingen skiftes tidligst 48 timer efter kateteranlaeggelse, hvis du ikke har tegn pa infektion, se nedenfor. Derefter
skal forbindingen skiftes to gange om ugen. Bemaerk, at du ikke ma ga i brusebad, medmindre hele kateteret er deekket
af en vandtaet, selvklaebende forbinding. Svemning og badning anbefales ikke.

Hold gje med

Hvis operationssaret bliver rgdt, varmt og haevet, eller hvis du far feber, kan det vaere en sarinfektion. Kontakt da din
hjemmesygeplejerske eller egen laege.
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Information om
kateterventilen

Pa kateterets yderste del sidder en ventil. Ventilen er en sikkerhedsventil, som forhindrer laekage af vaeske eller at luft
treenger ind i kateteret, nar draenage ikke finder sted.

Efter hver draenage saettes en ny, steril hzette pa selve katerventilen. Haetten e R e
beskytter mod snavs. e,

Det er vigtigt, at kun tilhgrende produkter med specialmundstykke /
indsaettes i ventilen, ellers kan den blive beskadiget og begynde at

laekke. Skulle kateterventilen, af en eller anden grund, blive J“. (
beskadiget eller skaret af, skal der straks anbringes en klemme pa \
kateteret (f.eks. sikkerhedsklemme i drainova® dreenageseettet), N
og den ansvarlige afdeling kontaktes. At draenere vaeske uden \
sikkerhedsventil er udelukket og er ikke inkluderet i produktansvaret. \\\ S i . :

= ——
Der ma ikke szettes klemmer pa et fungerende kateter, da kateter- \

slangen kan ga itu af trykket, som klemmen paferer.

drainova® ArgentiC Kateter

Om draenage

Informationen daekker kun vaesentlige aspekter af en draenage. Det forudsaettes, at laeseren er bekendt med produktet
og har laest brugsanvisningen til dreenagesaettet. Kontakt gerne ewimed, hvis du har brug for mere information eller
gnsker undervisning.

Det sker desveerre, at emballagen med draenagesaet bliver beskadiget under transport. Kontroller, at draenageaeskerne i

kartonen er ubeskadigede for brug. Anmeld beskadiget materiale til ewimed og oplys produktets artikelnummer og
LOT-nummer. Tag gerne et foto.
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Draenagevejledning

Ved draenage, taenk pa at:

Veelg et passende sted med hensyn til hygiejne og Hold klemmen pa draenageslangen i handen, nar der
mulighed for hvile. dreeneres pleuravaeske

Hav en god, jeevn overflade at laegge produkterne pa. Frakobl dreenageslangen efter draenage.

Anvend aseptisk teknik. Anvendte produkter pakkes godt ind og bortskaffes
Bliv hos patienten under draenagen. med almindeligt affald.

OBS: Ved cytostatikabehandling, se lokale regler og foreskrifter.

Kort dreenageinformation falger her. Det anbefales, at laese brugermanualen.

Vask haender og underarme grundigt med flydende Tag fat i kateteret lige bag sikkerhedsventilen, fjern
saebe og ter af i et rent handklaede eller papirsservietter. silikonehaetten fra kateteret og smid den ud. Hold
Afsprit derpa haenderne og gnid det ind, indtil kateteret

haenderne er torre. ——er— @0

Tag alle dreenageprodukter frem. Fjern den gamle Fjern dramova silikonehaetten

forbinding. Rene engangshandsker kan benyttes.

Afsprit haenderne igen.

Ger afdaekning til selve draenagen klar. Husk at lukke :’:C(ﬁ (e~
klemmen pa draenageslangen! Laeg mundstykket pa

draenageslangen pa det bla sterile stykke, der

medfglger i saettet. Fjern PleurX™ /PeritX™ ventillock

Tag en pakke med spritservietter. Sprit af ved at
rotere rundt omkring ventildbningen.

BEMZRK: Anvend ikke Octenisept® eller desinfektions-
middel, som indeholder jod.

35—

——
Tag sterile handsker pa. Abn pakkerne med sprit ),

swapsene, men tag dem ikke ud af pakkerne. /
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Tag beskyttelseshaetten af mundstykket pd draenage- Luk klemmen, nér draenagen er gennemfart.

slangen. @Kum@

<—_:lﬂ:_t:l:@::§:

Tilslut straks mundstykket til kateteret. Der lyder et klik.

BEMARK: mundstykket skal veere sterilt.
KLICK

T «— =—=@— :lZCéH:
Hvis flasken anvendes tages plastikklemmen af flasken
ved at tage i vingen og treek vaek.

Tryk forsigtigt den T-formede spids ned gennem
folieforsejlingen pa vacuumflasken.

Rulleklemme
%’ Frakobl mundstykket fra sikkerhedsventilen.
l iR () ——l—
=

D)

2

~——— ~——
Sprit af omkring ventilabningen med en spritswaps,
efter samme metode som far.
Hvis drainova® baelgen anvendes, skal du klemme pa BEMARK: Anvend ikke Octenisept® eller
sugebeholderen og fjerne den orange clips. desinfektionsmiddel, som indeholder jod.

1. Tryk ned her B > Tl
] o PED

Seet en ny steril, heette pa.

Saet en drainova silikonehaette pa
KLICK A

(D

Eller szt en PleurX™/PeritX™ haette pa

Rulleklemme
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Suturer og skift af forbinding.

Suturer B

| 2. Fixeringssutur
Hudsuturen (1), dvs suturen laengst fra kateterets udgang-
spunkt, kan fjernes efter 10 dage. Denne sutur kan daekkes \
med en separat forbinding. "y &
Fixeringssuturen (2), dvs suturen omkring kateteret, skal
tidligst fjernes efter 30 dage. Denne sutur holder kateteret
pa plads, mens polyestermanchetten vokser ind i vaevet L i
under huden.

1. Hudsutur

Bruser og bad

Hvis patienten @nsker at ga i brusebad, skal hele forbindingen inklusive kateterventilen daekkes af en vandtzet,
selvklaebende forbinding, da haetten til kateterventilen ikke er vandteet. Badning og saunaer anbefales ikke.

Forbindingsskift
BEM/ARK

Ved forbindingsskift skal du fglge lokale basale hygiejnerutiner vedrgrende handsker, handsprit osv.
Det anbefales ogsa at laese brugsanvisningen til dreenagesaettet.
De dele af produktet, der er relevante i hvert trin, er farvekodede.

Fjern den eksisterende forbinding (hvis den ikke allerede Saet skumbandagen, sa kateteret er omgivet af slidsen
er fiernet inden draenage). Desinficer huden omkring
kateterets udgangspunkt og udad med klorhexidinsprit
og lad det tarre.

&/\_/

>

Eksempel: Desinfektion ved pleurakateter
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Om drainova® og PleurX™/ PeritX™ / 19

/.. Daek kateteret og skumbandagen med gazekompresser. 5. Tag handskerne af. Fastger med en gennemsigtig,
vandteet forbinding, fx Tegaderm.

Billede af feerdigt forbindingsskift.

Alternativt forbindingsskift.

Alternativt kan ventilen pa kateteret med haette sidde udenfor forbindingen, sa der kan draeneres, uden at hele forbin-
dingen skal skiftes. | dette tilfaelde skal kateterventilen beskyttes med en gazekompres-kugle. Ved brusebad skal
ventilen ogsa deekkes med en selvklaebende, vandteet bandage.

Alternativ forbindingsskift for Alternativ forbindingsskift med
gazekompres-kugle. gazekompres-kugle.

Alternativ forbindingsskift ved brusebad.

Hvis huden og saret ikke viser tegn pa irritation, anbefales det at skifte hele bandagen 2 gange om ugen. | tilfzelde af
tegn pa infektion skal du straks kontakte egen leege, sa falge-komplikationer undgas.
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Inden udskrivelse

Udtem sa meget vaeske som muligt ud fra patientens medicinske tilstand, inden patienten udskrives. Vaer opmaerksom
pa nationale retningslinjer for ascitesdraenage, vedrgrende eventuel albuminsubstitution.

Frakobl dreenageslangen og saet en ny steril haette pa sikkerhedsventilen. Sikkerhedsventilen lukkes automatisk, sa
der er ikke behov for en klemme pa kateteret. Kontroller at bandagen sidder godt. (Se side 19)

Tjek at patient/pargrende/hjemmesygeplejerske er oplaert i at kunne draenere vaesken. Kontakt ewimed, hvis der er
behov for undervisning.

Tjek at der findes ordination pa maengde og interval for draenage, samt suturfjernelse. Se forslag side 6 og 7.

Send mindst 2 dreenagesaet med patienten hjem og serg for, at en bestillingsrutine er sat i gang til fortsat dreenage
hjemme. Udlever ogsa gerne en lille flaske klorhexidinsprit.

Udlever et behandlingsnotat, samt brochuren ,Patient- og draenageinformation til patienten. (Brochurer fas hos
ewimed.)

Husk, at det er godt at have flere draenageszet i afdelingen, hvis patienten genindleegges pa et senere tidspunkt.

Hvad gor jeg, hvis der ikke
kommer vaske?

Prgv at lejre patienten anderledes eller overvej muligheden for ingen vaeske.
Kateteret kan skylles med sterilt saltvand, se instruktioner pa side 21.

Kontakt venligst ewimed ved behov for radgivning.

Nar kateteret ikke laengere
er nedvendigt.

Ved pleurodese eller mangel pa vaeske, kan kateteret fjernes. Kateteret skal fjernes af laege under lokalanaestesi.
Ved dedsfald skal kateteret ikke fjernes eller klippes af, men kan gemmes under en mindre forbinding.
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Skylning af kateteret

Hvis det ikke er muligt at udtemme vaeske fra kateteret, kan du prgve at skylle kateteret. Skylningen skal vaere ordineret
af en laege og udferes af en autoriseret sygeplejerske eller laege. Kateteret skal ikke skylles forebyggende.

Til dette skal du bruge en skylleslange, artikelnummer 6060/2, en 3-vejshane og en luer-lock sprgjte (10-20 ml) med
den ordinerede maengde steril isoton NaCl (9g/l). BEMARK: Draenageslange og kateter til det fgrste hul rummer 9ml.
Husk at koblingerne skal vaere sterile, nar de tilsluttes.

Start med at seette sprajten med isoton NaCl (9g/1) pa Tilslut skylleslangen med kateteret ved at fgare mund-
3-vejshanen. stykket ind i kateteret, indtil den klikker og drej sa
Ny mundstykket, sa det gar i hak med sikkerhedsventilen.
(Al =0 Injicer isoton NaCl (9g/1) og aspirer derefter. Observer,
= om vaesken begynder at stramme igen.
(o e
Saet derefter skylleslangen til 3-vejshanen, sa alle dele U

—q(C—

er koblede

BEMZARK: Fyld HELE skylleslangen med isoton NaCl
(9g/1), far det tilsluttes kateteret! Dette er for at undga,
at der kommer luftind i pleura/abdomen.

(L]

Frakobl skylleslangen og tilslut til et dreenagesaet for at
udfere en draenage, hvis vaesken flyder uhindret.
Frakobl, sprit sikkerhedsventilen af og saet en ny, steril
drainova® silikonehaette (9060) eller PleurX™/PeritX™
steril ventillock (50-7235A) pa efter afsluttet skylning
eller efterfalgende draenage.

Fjern heetten pa kateteret og sprit sikkerhedsventilen af.

(b= (D —care—
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drainova® kateter
drainova® ArgentiC kateter

Funktion og fordele

effektiv og kontinuerlig symptomlindring
hgj patientsikkerhed og aget livskvalitet for patienten

lav infektionsrisiko

spontan pleurodese hos mange patienter

reduktion af indlaeggelsesdage

lavere udgifter til sundhedsvaesenet

integreret bariumsulfatstribe pa kateteret som reantgenmarkar

& kateteret indeholder ikke PVC

PVC

DEHP

@ indeholder ikke naturlatex

Produktinformation
drainova® kateter
Produkt biokompatibel silikone
Storrelse 15,5Fr
Laengde 660mm
Mindste bestilling 1 pk =3 stk., steril

ew/Med

drainova® og drainova® Argentic er tunnelerede, perma-
nente katetre til dreenage af recidiverende malign og
benign ascites eller pleuravaeske.

drainova® ArgentiC kateteret bestar af biokompatibel
silikone med indlejret mikrosglv. Sglvionerne har en
antimikrobiel effekt pa kateteroverfladen, som modvirker
dannelsen af en biofilm. Dette mindsker risikoen for en
infektion uden at have en systemisk effekt.

@ saettet indeholder ikke DEHP

drainova® ArgentiC kateter

biokompatibel silikone med indlejret
microsglv

15,5Fr
660mm

1pk =3 stk., steril



drainova® og drainova® ArgentiC kateterseet

drainova® og drainova® ArgentiC katetrene leveres i saet. De kan bestilles i 3 forskellige sterrelser:

Komponent

drainova® kateter eller
drainova® ArgentiC kateter

Antal

=

compact

Saetvarianter
classic

plus

drainova® tunneleringsinstrument

introducer 16 F

punkturkanyle 18 G

sprgjte 10ml

J-guidewire

drainova® skylleslange

drainova® trinadapter

drainova® clickFix

gazekompresser

skumbandage med slids

selvhaeftende forbinding

sikkerhedsklemme

drainova® silikonehaette

operationsafdeekning

Op-hulstykke

kirurgisk saks

Mayo-Hegar naleholder

Chiraflon nal og sutur

skalpell nr. 11P

N e e I e e e I SO N e e e e T

drainova® og drainova® ArgentiC kateter

1 sikkerhedsventil

4 intrakorporal del

2 ekstrakorporal del
5 dreenagehul

ew/Med

drainova® katetersaet

compact art.nr 1140
classic art.nr 1150
plus art.nr 1160

drainova® ArgentiC

kateterseet

compact art.nr 1240
classic art.nr 1250
plus art.nr 1260

3 polyestermanchet
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PleurX™ pleurakateter
PeritX™ asciteskateter

PleurX™ / PeritX™ er tunnelerede, permanente katetre til draeenage af recidiverende malign og

benign ascites eller pleuravaeske.

Seettet indeholder

PleurX™ pleura eller PeritX™ ascites kateter 15,5 Fr
Nal, 18 G

Sprajte, 10 ml

Guidewire med J-spids

Tunneleringsinstrument

Dilator med introducer, 16 Fr

Heette

Funktion og fordele

effektiv og kontinuerlig symptomlindring

hgj patientsikkerhed og gget livskvalitet for patienten
lav infektionsrisiko (under 3%)

spontan pleurodese hos mange patienter op til 80% af
visse patientgrupper

@ Indeholder ingen naturlatex

Produktinformation

PleurX™ pleurakateter
Art. Nr. 50-7050
Produkt Silikone
Storrelse 15,5Fr
Laengde 660mm

Mindste bestillingsantal 1 pk =3 stk., steril

Skylleslange

Nal, 17 G x 25 mm

5-i-1-adapter

6 sterile kompresser 102 mm x 102 mm
Skumbandage med slids
Selvklaebende filmforbinding

reduktion af indlaeggelsesdage

lavere udgifter til sundhedsvaesenet
integreret bariumsulfatstribe pa kateteret som
rentgenmarker

PeritX™ asciteskateter
50-9050A

Silikone

15,5Fr

710 mm

1pk =3 stk., steril
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Produkter til hospitaler

e
_} p—
il
=% . —— g
drainova® kateter / drainova® ArgentiC kateter PleurX™ pleurakateter / PeritX™ asciteskateter
art.nr 1150 / 1250 classic saet 1pk =3 stk. art.nr 50-7050 / 50-9050A 1pk =3 stk.
' T
| 7 ( 1
e F
—
Ay -
ewimed draenagesaet 2000 ml drainova draenagesaet 2000 ml  PleurX™ draenagesaet 500 ml
art.nr 50-7505 1pk =10 stk. art.nr 2010 1 pk =10 stk. art.nr 50-7500B | 1 pk=10stk
PleurX™ draenagesaet 1000 ml
art.nr 50-7510 1 pk =10 stk..
\ .

b 8
ewimed draenagepose 2000ml  PleurX™ vakuumflaske 1000 ml  ewimed Pneu-Pack I til pneumothorax
art.nr 50-7220 1pk =10 stk. art.nr 50-7210 1 pk =10 stk. M3 kun anvendes pa hospitaler.

art.nr P8531 1pk =10 stk.
I.l' -?f-::'_.
drainova® silikonehaette Ventilhaette drainova® skylleslange
art.nr 9060 1pk =10 stk. art.nr 50-7235A | 1pk=10stk. art.nr 6060/2 1pk=1stk.

drainova® skiftesaet
art.nr 8020 1pk =10 stk.
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Draenageprodukter

ewimed draenagesaet 2000 ml
art.nr 50-7505 1pk =10 stk.

PleurX™ vakuumflaske 1000 ml
art.nr 50-7210 1 pk =10 stk.

SR AN
¥ i
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drainova® skiftesaet
art.nr 8020 1pk =10 stk.

drainova draenagesaet 2000 ml
art.nr 2010 1 pk =10 stk.

ewimed draenagepose 2000 ml

art.nr 50-7220 1pk =10 stk.

drainova® silikonehaette
art.nr 9060 1pk =10 stk.

ew/Med

PleurX™ draenagesaet 500 ml
art.nr 50-7500B | 1 pk=10stk

PleurX™ draenagesaet 1000 ml

art.nr 50-7510 1 pk =10 stk..
Ventilhaette
art.nr 50-7235A | 1pk=10stk.
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ewimed Denmark A/S +45 31 4350 60

c/o Beierholm info.dk@ewimed.com
Knud Hgjgaards Vej 9 www.ewimed.dk
2860 Sgborg

PleurX™ / PeritX™ is a trademark and/ or registered trademark of Becton Dickinson and Company, or one of its subsidiaries.
drainova® s a registered trademark of ewimed.
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