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Insattning av central venkateter - portacath

En central venos port (Gven kand som
portacath) ar en liten rund plast- eller metall
kammare som placeras under huden pa
framsidan av brostet, och kommer att

kdnnas som en liten bula nar den ar pa plats.
Kammaren har ett ror (kateter) fast till den,
som sedan passerar genom en ven i halsen till
en av de stora venerna i mitten av brostet.

Ett exempel pa en venos port, dven kallad
en portacath

Hur kommer den att gynna mig?

Den storsta fordelen ar att du inte behover
upprepade punktioner for injektioner eller
kanyler (sma rér som placeras i venerna i
handerna eller armarna, och maste bytas med
nagra dagars mellanrum).

Portar kan anvandas for flera andamal,
inklusive tillforsel av mediciner eller naring
under langre tid, att ta blodprov och att
injicera kontrast for rontgenundersokningar.
Porten kan sakert sitta pa plats sa lange den
behovs.

Hur ska jag forbereda mig for proceduren?
Du kan bli ombedd att fasta i 6-8 timmar
innan proceduren. Om du tar ndgot
lakemedel, berdtta for din lakare, eftersom
vissa mediciner kan behodva avbrytas eller
bytas ut i forvag, sarskilt lakemedel som
paverkar blodets koagulation.

Proceduren

Ofta utfors proceduren i vaket tillstand
med lokalbeddvning, men ibland kan du fa
lugnande medel som gor att du kanner dig
dasig. Lokalbeddvningen anvands for att
tillfalligt beddva huden. Hos spadbarn och
barn utfors proceduren ofta under narkos.

| allmanhet tar proceduren 30-45 minuter.

Efter att huden har tvattats sterilt ges
lokalbeddvning i huden pa bréstet och
porten placeras pa plats. Katetern fast vid
porten fors under huden till halsen. Ett andra
litet snitt gors i halsen och en ndl passerar
ini venen under kontroll av ultraljud. En

liten trad fors sedan till en ven i brostet

med réntgengenomlysning (fluoroskopi) for
vagledning. Ett litet ihaligt ror fors fram dver
trdden, traden avlagsnas och kateterdelen av
portacaten skjuts fram pa plats i venen.

Snitten i halsen och brostet sluts med enstaka
stygn eller lim pa huden.

Lakare och vardpersonal kommer da att kunna
injicera intravendsa lakemedel genom att
kanna porten under huden och sedan sticka
en nal genom huden in i portens kammare.
Lakemedel som ges i kammaren passerar
genom katetern in i den centrala venen.
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katetern

En vends port

Vilka ar riskerna?

Det finns en liten blédningsrisk nar

snitten gors. Eftersom den centrala

venosa anordningen har direkt tillgang till
blodomloppet kan infektion vara en risk efter
ingreppet.

Det finns ocksa en liten risk for att punktera
lungan och fa den att kollapsa, men detta
ar extremt sdllsynt och behandlas enkelt
genom att placera ett annat rér som gor att
lungan kan expandera igen. Katetern kan
ocksa blockeras eller lossas, vilket ibland kan
korrigeras, men ibland kraver ersattning.

Vad ska jag forvanta mig efter
proceduren?

Du atervander till en avdelning och den
centrala venosa porten kan anvandas
omedelbart. Om du inte har fatt intravenos
sedering kan du ata och dricka strax dérefter.
Efter generell anestesi kanner vissa manniskor
illamaende, kraks eller har ont i halsen.
Omradet dar katetern sattes in kan kannas
tillfalligt mt, men detta kan latt behandlas
med till exempel paracetamol.

Hur hanterar jag forbandet? Vad ar
uppfoéljningsplanen?

Detta beror pa vilken typ av férband

som anvands. Steristrips (sma klibbiga
pappersremsor) anvands ofta och ska forbli

pa plats i ungefdr fem dagar, efter det brukar
de falla av. Om stygnen anvands maste de tas
bort efter 5-7 dagar. Vissa operatdrer anvander
absorberbara stygn som inte behdver bli
borttagna. Sjukvardspersonalen ska ge dig
tydliga anvisningar om nar eventuella stygn/
forband maste tas bort och sdret inspekteras.
Detta kan ofta utféras av din allménlakare eller
distriktssjukskoterska, sa att du inte behover
komma for ett separat besdk pa sjukhuset.

Porten stannar pa plats sa lange den behdvs.
Ndr den inte langre behodvs avldgsnas porten
under lokalbeddvning (hos barn avlagsnas
den ofta under narkos). Det finns en liten risk
for blodning ndr porten tas bort, men oftast
inte allvarlig, och minimeras genom manuell
kompression i omrddet.

www.cirse.org/patients

Detta dokument innehdller allmdn medicinsk
information. Informationen dir inte avsedd att
ersdtta professionell medicinsk radgivning,
diagnos eller behandling.
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