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Kaniilierung von AV-Zugangs-
GefaBprothesen

Ein gut funktionierender vaskularer
Zugang ist entscheidend fir eine
erfolgreiche Patientenversorgung.

Richtige Kaniilierungspraktiken sind entscheidend, um
Komplikationen zu minimieren und einen funktionsfahigen
Zugang zu erhalten. Wir freuen uns, lhnen diesen Leitfaden
vorstellen zu diirfen, der auf Grundlage der Leitlinien von
KDOQI und ESVS fiir vaskulédre Zugénge erarbeitet wurde.
Ziel dieses Leitfadens ist es, die optimale Anwendung

der arteriovendsen GefaBprothesen-Kaniilierung zur
Verbesserung der Qualitdt der Patientenversorgung
aufzuzeigen.
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Flixene AV-Zugangs-GefaB3prothese
Erstklassige Leistung

« Starker und langlebiger Mittelteil fiir wiederholte Kaniilierung
« Verbesserte primare Durchgéngigkeit nach 180 Tagen®
« Knickstabiles Design durch einzigartigen dreischichtigen Aufbau

» Friihzeitige Kanlilierung: Es wurde nachgewiesen, dass Flixene
bereits 72 Stunden nach der Implantation sicher kaniiliert
werden kann3?

GroBporige
Oberflachenschicht
(Nennwert 60 pm), die
das Einwachsen in das
Gewebe begiinstigt’

Mittlere Schicht mit

einer verstarkenden
Ummantelung fiir
zusdtzliche Unterstltzung

Kleinporige Basisschicht,
Nennwert der Porositat
derinneren
GefaBprothesen-
Oberfliche 20 pm?!
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Sehen, horen, fiihlen:

Fiihren Sie eine Sichtpriifung der Zugangsstelle durch. Die
GeféaBprothese unter der Haut sollte eine einheitliche GroRe
haben und in einer Schleife (Loop) oder gerade (Straight)
verlaufen. Melden Sie dem zustandigen Arzt alle Anzeichen
einer Infektion, wie z. B. R6tungen, Schwellungen, Schmerzen,
Fieber oder Drainageprobleme.

Horen Sie mit einem Stethoskop mehrere Pulsationen nach
Gerduschen in der Anastomose ab. Ein tiefer, kontinuierlicher
(d. h. bei Systole und Diastole vorhandener) ,zischender” Ton
ist ein normales Gerausch.

Ertasten Sie das Schwirren (Vibration) mit den Fingerspitzen.
Das Schwirren ist bei der arteriellen Anastomose des AVG am
stérksten, sollte jedoch entlang der gesamten GefdBprothese
zu spiren und leicht abzudriicken sein.

GETINGE* « FLIXENE* AV-ZUGANGS-GEFASSPROTHESE 5



Implantationsstellen fiir
GefaBprothesen

Oberarm-Straight







Kaniilierungstechniken
fur synthetische Gefal3prothesen'2

Bei allen Kaniilierungen muss eine reine, sterile Technik angewendet
werden.

Wihlen Sie fiir die erstmalige Kantilierung eine méglichst kleine und
kurze Nadel (typischerweise wird eine 17-Gauge-Nadel verwendet).

Achten Sie darauf, die Kaniilierungsstellen durchzuwechseln.
Vermeiden Sie es, die GefdBBprothese zweimal an derselben Stelle

zu durchstechen, um das Risiko einer Schadigung der GefaBprothese
und einer moglichen Pseudoaneurysmabildung zu verringern
(Strickleitertechnik, siehe unten).

Achten Sie darauf, dass die Haut in der entgegengesetzten
Richtung des Nadeleinstichs straff gespannt ist. Dies tragt
dazu bei, die GefaBprothese beim Kaniilieren zu stabilisieren.

Richtige Kanulierungstechnik
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« Stechen Sie die Nadel im 45-Grad-Winkel in eine synthetische
GefaBprothese ein. Beachten Sie, eine andere Neigung zu verwenden,
wenn Sie in eine Fistel einstechen. Der 45-Grad-Winkel ist beim
Kaniilieren einer synthetischen GefdBprothese notwendig, da er das
Risiko eines AufreiBens der GefaBprothese reduziert und gleichzeitig
ein Verkleben mit der Riickwand verhindert.

« Nach dem Eindringen in das Gefal3 gibt es in der heutigen Praxis
grundsatzlich zwei Methoden:

- Die Nadel langsam mit der Schneidkante nach oben
vorwartsbewegen und die Achse nicht drehen.

- Fureine tief liegende, schwer zu ertastende AV-Zugangs-
GefaBprothese drehen Sie die Achse der Nadel sofort um
180 Grad und bewegen Sie diese langsam voran, wobei die
Fasenschneide zur Unterseite des GefdBes zeigt.

« Sobald die Nadel vollstandig eingesetzt ist, befestigen Sie sie im gleichen
Winkel oder einem Winkel &hnlich dem Einfiihrwinkel mit einem Tape.
Vermeiden Sie es, den Nadelschaft flach gegen die Haut zu driicken, da
dadurch die Nadelspitze aus der gewiinschten Position bewegt wird.

« Entfernen Sie die Nadel im gleichen Winkel oder einem Winkel &hnlich
dem Einflihrwinkel und iiben Sie niemals Druck aus, bevor die Nadel
vollstandig herausgezogenist.




Versorgung nach der Kaniilierung
von synthetischen Gefal3prothesen'?#

« Halten Sie mit einem Wattebausch oder einem gefalteten Gazeverband
einen sanften Druck auf der Stelle aufrecht, an der die GefdBBprothese
durchstochen wurde, bis die Blutung aufhért. Ein zu hoher Druck
kann dazu fiihren, dass sich Gerinnsel oder Verstopfungen in der
GefaBprothese bilden. Normalerweise werden 10-15 Minuten
Kompression bendtigt, um die Himostase zu erreichen.

» Bei AV-Zugangs-GefaBBprothesen dauert es langer als bei AV-Fisteln,
bis die Blutung gestillt ist. Wahrend der Kompression muss bei
der vendsen Anastomose ein Durchfluss spiirbar sein.

« Achten Sie darauf, die Zugangsstelle nach und zwischen
den Dialysebehandlungen ordnungsgeman zu reinigen.

Richtige Kompressionstechnik
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Entlassen Sie den Patienten immer mit einem Pflasterverband oder
Gazepad liber den Kaniilierungsstellen. Zur Befestigung des Pads
kann ein Tape verwendet werden, dieses darf jedoch nicht so straff
sitzen, dass es das Lumen der Zugangsstelle komprimiert.

Bevor der Patient entlassen wird, beurteilen und dokumentieren
Sie die Qualitdt von Gerdusch und Schwirren.

Informieren Sie den Patienten tber die richtige Pflege der Zugangsstelle
und der GeféBprothese. Zum Beispiel: Den Blutdruck nicht am Arm mit
der GefaBprothese messen; das Tragen schwerer Pakete, Handtaschen
oder eines Kleinkindes vermeiden und keine enge Kleidung oder
Schmuck tragen, da dies den Blutfluss durch die GefdBprothese
einschréanken und méglicherweise zu Gerinnseln fiihren kann.

O

10 bis
15 Minuten
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