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NAVOD K POUZITi

Bezpeénostni opatfeni

Upozornéni:
Seznamte se s navodem k poufZiti.

Spotrebujte do

Datlum vyroby

E Sterilizovano zafenim gama,

Pouze k jednorazovému pouZiti.
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Udrzujle v suchu.
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Chrante pred zdroji tepla.
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Uchovavejie pouze pfi leplotach
15°C az 25°C.

Cislo opakované objednavky
nebo katalogové islo

LOT Cislo garze

CONTENTS Cbsah baleni

PRECTETE SI VSECHNY INFORMACE
OBSAZENE V TOMTO NAVODU K POUZITI,
ABYSTE ZAJISTILI SPRAVNE UMISTENI
A POUZITi TOHOTQ ZARIZENI A VYHNULI
SE PORANENI PACIENTA.

POPIS ZARIZENI

Zarizeni k uzavirani cév ANGIO-SEAL™
Vascular Closure Device se sklada z viastniho
uzaviraciho zafizeni ANGIO-SEAL, zavadéciho
pouzdra, lokalizatoru arteriotomie (modifikovaného
dilatatoru) a vodiciho dratu. Viastni zafizeni
ANGIO-SEAL sestava ze vstrebatelného
kolagenového tampénu a specialné konstruované
vstiebatelné polymeroveé kotvy, které jsou
spojeny vstrebatelnou samolésnici suturou
(STS). Zarizeni utésnuje a sendvitové uzavira
arteriotomii mezi své dva zakladni &lanky,
kotvu.a kolagenovy tampdén. Hemostazy se
dosahuje v zasadeé mechanickymi prostfedky
Lsendvice" kotva-arteriotomie-kolagen,
doplnénymi koagulagnimi vlastnostmi kolagenu.
Zarizeni je obsazeno v podavacim systému,
ktery uchovavé a podava vstrebatelné komponenty
do mista protnuti artérie. Komponenty zafizeni k
uzavirani cév ANGIO-SEAL Vascular Device
nejsou vyrobeny z kauéuku.

INDIKACE

Zarfizeni ANGIO-SEAL je uréeno k uzavirani
punkci femoralni artérie vzniklych pfi jejim
zpfistuphovani.

Zafizeni ANGIO-SEAL je uréeno take k
tasnéjsi rehabilitaci pacientl po odstranéni
pouzdra a umisténi samotného zafizeni.

KONTRAINDIKACE

Pro pouziti tohoto zafizeni neexistuji
kontraindikace. Vénujte pozornost upozornénim
a bezpe&nostnim opatfenim.

UPOZORNENI

= Zafizeni nepouziveite, jestiize se barva bodového
indikatoru teploty na jeho obalu zménila ze
svétlogedé na tmavosedou nebo &ernou.
Zafizeni nepouZivejte, jestlize m4 poskozeny
obal nebo pokud byla libovolna ¢ast obalu
jiz dfive oteviena.

Zafizeni nepouZivejte, jestlize komponenty
soupravy vykazuji jakékoliv znamky poskozeni
¢i vadnosti.

Zarizenl ANGIO-SEAL nepouzivejte tam,
kde by mohlo dojit k bakterialni kontaminagi
operacnino pouzdra nebo okolni tkané,
jelikoZ by to mohlo zpusobit infekci.

Zafizeni ANGIO-SEAL nepouzivejle, jestlize
se operaéni pouzdro zavadi pies povrchovou
femoralni artérii do hluboké femoralni artérie,
jelikoz by v povrchové femoralni artérii
mohio dojit k vytvofeni kolagenového
sedimentu. To by mohlo omezit tok krve v
uvedené artérii a vyvolat symptomy distalni
arteridini insuficience.

Zafizeni ANGIO-SEAL nepouZivejte, jestlize
se otvor nachdzi v blizkosti bifurkace povrchové
a hluboké femoralni artérie, jelikoz by mohlo
dojit k 1) zachyceni kotvy v bifurkaci &i k
jejimu nespravnému umisténi nebo 2) k
vytvoreni kolagenového sedimentu v céve.
To by mohlo omezit tok krve v uvedené
artérii a vyvolat symptomy distalni arterialni
insuficience.

Zarizeni ANGIO-SEAL nepouZiveite,

jestlize se otvor nachazi v blizkosti
inguinalniho ligamenta, jelikoz by maohl
vzniknout retroperitonealni hematom.

BEZPECNOSTNI OPATRENI
Zvlastni skupiny pacientd

Bezpeénost a efektivnost zafizeni ANGIO-SEAL
nebyla stanovena u t&chto skupin pacient:

¢ Pacienti postupujici chirurgicky zakrok, ktefi
byli lé¢eni pfipravkem warfarin.

Pacienti se zji$ténou alergii na vyrobky z
hovéziho masa, kolagen a vyrobky z
kolagenu nebo na polymery kyseliny
glykolové ¢i miécné.

Pacienti s preexistujicim autoimunitnim
onemocnénim.

Pacienti, jimz se provadi 1é¢ebna
trombolyza.

Pacienti s perforaci v cévnim $tépu.
Pacienti s klinicky zavaznym perifernim
vaskularmim onemaocnénim.

Pacienti s nekontrolovanou hypertenzi

(>180 mm Hg syst.).

Pacienti s poruchou krvacivosli véetné
trombocytopenie (podet krevnich desticek
<100.000), trombastenie, Willebrandovy
nemaoci a anémie (Hgb<10 mg/dl, Het<30).
Déti &i jini pacienti s malou femoralni artérii
(o priméru <4 mm). Mala femoralni artérie
muzZe u téchto pacientd znemoZnit spravné
umisténi kotvy ANGIO-SEAL.

e Téhotné &i kojici pacientky.

Postup

Zarizeni ANGIO-SEAL je uréeno k pouziti pouze
graduovanym lékafem (nebo jinym odbornym
zdravotnikem, kterého k tomu opréavnil Iékar
nebo pracujicim pod jeho vedenim) se
znalostmi z oblasti pouZiti tohoto zafizeni, které
ziskal napfiklad ugasti v programu vzdélavani
Iekarill ANGIO-SEAL nebo v podabném programu.
Pouzivejte techniku perforace jedné stény.
Neprotinejte zadni sténu artérie.

Pokud u pacienta zlstalo operaéni pouzdro
zavedeno déle neZ 8 hodin, je pfed zavedenim
zarizeni ANGIO-SEAL nutno zvaZit preventivni
aplikaci antibiotik.

69

— T ————

Zafizeni ANGIO-SEAL se musi pouzit do jedné
hodiny po otevfeni ochranného foliového vaku.
Biologicky odbouratelné komponenty se pfi
vystaveni podminkam prostfedi za¢inajf
znehodnocovat.

Pfi pouzivani zafizeni ANGIO-SEAL vzdy
dodrzujte sterilni postupy.

Zafizeni ANGIO-SEAL je uréeno vyhradné k
jednorazovému pouziti a v Zzadném pripadé se
nesmi pouzit opakované.

Zarizeni ANGIO-SEAL se musi zavadét pfes
zavadéci pouzdro, které je soutdsti soupravy.
Nenahrazujte je zadnym jinym pouzdrem.

K uréeni mista perforace arterialni stény
pouzijte pouze lokalizator arteriotomie, kiery je
soudasti soupravy.

DodrZujte nafizeni |Iékafe tykajici se chize
pacienta a jeho propusteni.

Jestlize se zafizeni ANGIO-SEAL nezakotvi v
artérii z divodu nespravné orientace kotvy
nebo v disledku pacientovy vaskulami anatomie,
vstfebatelné komponenty i zavadéci systém
se musi z pacienta vyjmout, Hemostazy lze
dosahnout aplikaci manualniho tlaku.

Pokud je nutna opakovana punkce v misté
pfedchoziho pouziti zafizeni ANGIO-SEAL béhem
90 dni nebo dfive, |ze provést bezpetné
opakované zavedeni 1 cm proximalné od
pfedchozino mista zpfistupnéni. Postup je v
souladu s publikovanou Iékafskou literaturou*.
Pred rozhodnutim o pouZziti zafizeni ANGIO-SEAL
se doporucuje provést femoralni angiogram v
daném misté. *Applegate R; Rankin K; Little W,
Kahi F; Kutcher M., Restick following initial
ANGIO-SEAL use. Catheterizatlion and
Cardiovascular Interventions — Official Journal
of the Society for Cardiac Angiography and
Interventions, Feb 2003; 58(2) p181-4.

Pfi likvidaci kontaminovaného zafizeni, jeho
komponent a obalového materialu dodrzujte
standardni postupy nemocnice a obecna
bezpetnostni opatfeni pro nakladani s
biologicky nebezpecnym odpadem.

NEZADOUCI PRIHODY

NiZe jsou na zékladé klinickych zkugenosti

popsana mozna feseni nebezpeéi nebo

situaci, které jsou spojeny s pouZitim zafizeni

ANGIO-SEAL nebo se zpfistupfovanim cév.

¢ Krvaceni nebo hematom — Misto protnuti
lehce stisknéte prstem nebo rukou. Jestlize
je nutno aplikovat manualni tiak rukou,
sledujte tep v noze.

e AV fistula nebo pseudoaneurisma — V pfipadé
podezieni Ize dany stav vyhodnotit duplexnim
ultrazvukem. Pfi potvrzeni uvedeného
stavu Ize po zavedeni zafizeni ANGIO-SEAL
na pseudoaneurisma aplikovat tlak pod
kontrolou ultrazvukem.

* Neumisténi zafizeni — Jestlize se pii
vytahovani pouzdra vysune ven i zafizeni,
standardnim zplsobem aplikujte tlak rukou
nebo mechanicky tlak. Kontrolou zafizeni se
presvédtte, zda byly vysunuty viechny jeho
vstfebatelné komponenty.

* Zlomeni kotvy nebo embolie — Kontrolou
zafizeni zjistéte, zda byla kotva vytaZena.
Pokud dojde ke krvaceni, standardnim
zplsobem aplikujte Hak rukou nebo mechanicky
tlak. Jestlize kotva neni pfipevnéna k zafizeni,
kontrolujte u pacienta (minimalné po dobu
24 hodin) pfiznaky vaskulami okluze. Existujicf
klinické zku$enosti ukazuji, Zze vznik tkanové
ischémie v dusledku embolizace kotvy

neni pravdépodobny. Jestlize se objevi
symptomy ischémie, |ze provést trombolyzu,
perkutanni extrakei kotvy &i jejich ulomku
nebo chirurgicky zakrok.

Infekce — Jakykoliv pfiznak infekce v misté
perforace se musi brat vazné a pacienta je
nutno pedlivé sledovat. Pfi kazdém podezfeni
na infekci v misté perforace se musi zvazit
nutnost chirurgického odstranéni zafizeni.

* Kolagenovy sediment v artérii nebo trombdza
v misté protnuti — Pfi podezieni na tyto
stavy Ize pfislusnou diagnézu potvrdit

ultrazvukem. K moznym zpGsobim 1é&by
patfi rombolyza, perkutannf trombektomie
a chirurgicky zakrok.

Velmi hubeni pacienti — Po provedeni utésnéni
muze kolagen vy&nivat z kize. Pokuste se
zatlacit kolagen pod kUi utésnovaci sondou
nebo steriinim hemostatem. NEPROVADEJTE
tamponovani silou, jelikoz by mohlo dojit

ke zlomeni kotvy. Pfebytetny kolagen
NEODREZAVEJTE, jelikoz by se mohla
pretnout sutura, coz by chrozilo integritu
sendvice kotva-kolagen.

Obézni pacienti — Utésnovaci sonda nemusi
byt dostatetné diouha, aby se ukazala na kazi
nebo mohla byt uchopena. Umistéte prsty po
obou stranach sutury, stisknéte okolni tkan a
pokuste se ziskat pfistup k utésnovaci
sondé. Pokud je to nutné, Ize k uchopeni
utésnovaci sondy pouzit sterilni hemostat,
aby bylo mozno naleZité upéchovat kolagen.

S jednou & nékolika kamponentami zafizeni
ANGIO-SEAL (1j. s kolagenem, syntetickou
vstiebatelnou chirurgickou niti nebo se syntetickym
vstfebatelnym polymerem) mohou souviset
tyto nezadouci reakce:

e alergicka reakce

s reakce na cizi téleso

+ zesileni infekce

o zanet

» otok

DODAVKA ZARIZENI

Souprava zafizeni ANGIO-SEAL se dodava
sterilni, v plastovém vaku. Ve vaku je umistén
utésnény tac obsahujici:

s 1 ks zavadéci pouzdro

= 1 ks lokalizator arteriotomie

* po1ks:
vodici drat 6F — 70 cm/0,89 mm (0,035")
s vyrovnavacem J

vodici drat 8F — 70 ¢cm/0,96 mm (0,038")
s vyrovnavacem J
o 1 ks vlastni zafizeni ANGIO-SEAL
(viz obrazek komponent zafizeni)

Komponenty zafizeni
Referen&ni
indikatar

Kotva Chirurgicka nit Nosna trubice

f
Vnéjsi Hemostaticky Utésnovacl 3
trubice  kolagenovy sonda Manzet

Hiava
tampéh zarizeni

POSTUP ZAVADENI ZARIZENI
ANGIO-SEAL

Lekarské techniky a postupy popsané v tomto
navodu k pouziti nepredstavuji VSECHNY
Iékarsky prijatelné protokoly, ani nemaji
nahradit zkusenosti a rozhodnuti klinického
lékafe ohledné léceni konkrétniho pacienta.

Posfup utésnovani cév ANGIO-SEAL se sklada
ze tif etap:

A. Lokalizace artérie

B. Usazen( kotvy

C. Utésnéni perforace

A. Lokalizace artérie

1. Pfed umisténim zafizeni ANGIO-SEAL
uréete misto perforace a zhodnotte stav
femoralni artérie zavedenim kontrastni
latky ptes zavadéci pouzdro s naslednym
pofizenim angiogramu.

2. V pfisné sterilnich podminkach a s
pouZitim sterilniho pole vyjméte soudasti
zarizeni ANGIO-SEAL z foliového vaku a
pfitom dbejte, aby byl vak pred vyjmutim
zafizeni ANGIO-SEAL piné rozevren.

POZNAMKA: Zafizeni ANGIO-SEAL se musi

Pouzit béhem jedné hodiny po otevreni
fSliového vaku, jelikoz je citlivé na vihkost.

3. Vlozte lokaliztor arteritomie do zavadéciho
pouzdra ANGIO-SEAL (obr. 1) tak, aby
se oba dily bezpeéné zaklaply. Spravna
orientace lokalizatoru arteriotomie
viéi pouzdru je zajisténa tak, Ze hlava
lokalizatoru licuje s vikem pouzdra pouze
ve spravné poloze. Referenéni indikétor
na hlaveé lokalizatoru se musi vyrovnat s
referenénim indikatorem na viku pouzdra.

Vytokovy otvor _‘,"/’"

Referenéni indikator *—/-74—'
b oo

\
Zavadéci I
M \
pouzdra @& Lokalizétor

Y 4 arteriotomie  Zayadaci

< \ pouzdro
| f \
1,5¢m

4. VodicT drat ANGIO-SEAL zavedte do
operatniho pouzdra, které je umisténo v
téle pacienta. Pokud je operatni pouzdro
mensi neZ zavadéci pouzdro ANGIO-SEAL,
doporuduje se zvétsit incizi kiiZe tak,
aby vyhovovala zavadécimu pouzdru
ANGIO-SEAL.

5. Odstrarite operaéni pouzdro, ale ponechejte
vodici drat na misté, aby se zachoval
vaskularni vstup.

6. Na vodici drat navléknéte soupravu
ANGIO-SEAL sestavajici z lokalizatoru
arteriotomie a zavadéciho pouzdra;
vytokovy otvor (nachazejici se nad hlavou
lokalizatoru arteriotomie) musi sméfovat
stranou dold, aby bylo moZno pozorovat
vytékani krve. Ujistéte se, Ze pismena na
soupravé pouzdra sméfuji nahoru. Zavedte
soupravu do mista perforace. Jakmile
pitka zavadéciho pouzdra vnikne
priblizné 1,5 cm do artérie, z vytokového
otvoru zacne vytékal krev (obr. 2).

Obr. 1

Vodici drat —

Lokalizator
arteriotomie

Otvor pro
pFivod krve ™|

Obr. 2

Tkan
-— Artérie

7. Pomalu vytahujte soupravu lokalizatoru
arteriotomie se zavadécim pouzdrem,
dokud se vytok krve z vylokového otvoru
nezpomali nebo nezastavi. To ukazuje,
?e distalni lokalizaéni otvory zavadeéciho
pouzdra ANGIO-SEAL pravé vystoupily
z artérie (obr. 3).
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Vodici dral —/

Vytokovy otvor
(' // mnozstvi

Zavadéci pouzdro — Lokalizitor
ﬂ arteriotomie

Otvor pro
pfivod krve —]

Obr. 3
Tkan
-~ Artérie

8. V tomto bodé zatnéte soupravu sestavajici
z lokalizatoru arteriotomie a zavadéciho
pouzdra posouvat vpred, dokud z
vytokového otvoru v hlavé lokalizatoru
arteriotomie nezaéne znovu vytékat krev.

POZNAMKA: Zasunuti soupravy lokalizatoru
arteriotomie se zavadécim pouzdrem o
vice neZ 2 cm muze zvysit nebezpeéi
pfed&éasného uchyceni kotvy nebo mize
prekaZet kotvé v dosaZeni hemostazy.

Jestlize se vytékani krve necbnovi, opakujte
kroky A-7 a A-8, dokud po zasunuti soupravy
do artérie nezacne z vytokového otvoru
vytekat krev.

9. Pevné pfidrujte zavadéci pouzdro tak,
aby se nezasouvalo ani nevysouvalo z
artérie,

a) Odstrante lokalizator arteriolomie a
vodici drat ze zavadéciho pouzdra
ohnutim lokalizatoru nahoru do vika
pouzdra (obr. 4).

e

Zavidaci ’/ ) ‘
pouzdrodo Z\ SA
I‘\ A ’: /
Obr. 4 B

b) V piipadé potfeby natotte zavadeéci
pouzdro tak, aby referencni indikator
(8ipka) na viku zavadéciho pouzdra
sméfoval nahoru (obr. 5).

Pacient

Zavadéci pouzdro Obr. 5

UPOZORNENI: Zavadéci pouzdro se za
normalnich podminek po celou zbyvajici
dobu umistovani zafizeni ANGIO-SEAL
nesmi zasouvat ¢i vysouvat z artérie. Stalost
polohy zavadéciho pouzdra zajidtujte pomoci
znacek na jeho povrchu. Pokud je nutno
zopakovat zasunutj zavadéciho pouzdra
ANGIO-SEAL, musi se do nej predem zavést
vodici drat a lokalizator ateriotomie.



B. Usazeni kotvy

1. Pfesvédite se, Ze je manZeta zafizeni v
zadni pevné poloze (obr. 6). Zafizeni
ANGIO-SEAL opatrné uchopte za vnéjsi
trubici. V dlani seviete nosnou trubici
ANGIO-SEAL tak, aby referenéni indikator
pomalu zasouveijte do hemostatického
uzaveéru (obr. 7).

Obr. 6

Pred zasunutim
se presvedéte, zda
je jazyéek v zadnl
pevné poloze.

Dy

Referencni indikator /,y?”
y ,.{?,

<

i
}"6 8 rublce Pi‘ed zasunutim

se presvédite,
zda je Jazyéek

v zadni pevné

poloze.

Hemostaticky uzéveér
Obr. 7

2. Presvédtte se, zda referenéni indikator
na zavadécim pouzdru sméfuje nahoru.
Spravna orientace zarizeni ANGIO-SEAL
vUgi pouzdru je zajisténa tak, ze viko
pouzdra licuje s manzetou zafizeni
pouze ve spravné poloze. Referenéni
indikator na hlavé zafizeni se musi
vyrovnat s referenénim indikatorem na
viku zavadéciho pouzdra (obr. 8).
PfidrZujte zavadéci pouzdro na misté
a opatrné do néj pomalu zasouvejte
zafizeni ANGIO-SEAL az do tplného
zasunuti. Pfi spravném slicovani se
viko pouzdra a manZeta zafizeni se
zaklapnutim spoji.

Obr. 8

POZNAMKA: Jestlize pred dokon&enim
zavadéni pocitite znacny odpor proti
posouvani nosné trubice, miZe to byt
zpusobeno stfetem kotvy se zadni sténou
artérie. NEPOKOUSEJTE SE POKRACOVAT
V POSOUVANI. V takovém pfipadé muze
normalni umisténi zafizeni umozZnit nepatrna
zména polohy pouzdra, a to ve smyslu
zmenseni Ghiu mezi pouzdrem a povrchem
kiiZe nebo jeho povytazeni o 1-2 mm.

3. Aby se zavadéci pouzdro nezasouvalo
nebo nevysouvalo z artérie, dale jednou
rukou pfidrzujte jeho viko. Druhou rukou
uchopte hlavu zafizeni a opatmné ji
pomalu vytahujte. Pfi vytahovani hlavy
zafizeni ze zadni pevné polohy pocitite
mirny odpor. Pokraujte ve vytahovani
vika, dokud nepocitite odpor v disledku
uchyceni kotvy na distalni 8pitce
zavadéciho pouzdra.

4. O spravné poloze kotvy se miZete ujistit
takeé vizudini kontrolou polohy barevnych
pasl na manzeté zafizeni. Pfi spravném
umisténi (obr. 9) se musi okraj vika
zafizeni nachazet v barevnych pasech
manzety.

Obr. 9 (Spravng)

Pri vytahovani nosné trubice
se projevuje odpor.

5. Po potvrzeni spravnosti polohy kotvy
kontrolou polohou vika zafizeni v
barevném pasu manzety dale pfidrZujte
zavadéci pouzdro a viko zafizeni
vytahnéte aZz do krajni zadni aretované
polohy (obr. 10). Pfi zaklapnuti hiavy
zafizenf a jeho manzety pocitite slaby
odpor. Barevny pas na manZeté zarizeni
ted bude piné viditelny.

6. Nespravna poloha na indikatoru

Vzdalengjsi konec hlavy zafizeni zakryva
barevny indikatni p4s na manZzeté
zarizeni (obr. 11). Jestlize se kotva
uchytila predéasné, jak to ukazuje obr. 11,
znovu zasunte zafizeni do zavadéciho
pouzdra. K tplnému uvolnéni kotvy je
nékdy nutno vysunout hlavu zafizeni

aZ do zadni aretované polohy. Potom
vytahujte zafizeni, dokud se kotva
spravné neuchyti.

Obr. 11 (Nespravne)

Pacitujete-1i odpor, dodio k
nesprévnému umlsténi - rameno
kotvy se zachytilo o pouzdro.

n
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POZNAMKA: Nepokradujte, dokud se
nepresvédgite o spravném umisténi kotvy
(obr. 9). Pfi nespravném umisténi kotvy
zarizeni ANGIO-SEAL nefunguje.

C. Utésneni perforace

1. Jakmile byla kotva spravné umisténa
(obr. 9) a hlava zafizeni aretovana v
zadni poloze (obr. 10), pomalu a opatrné
posufite soupravu zafizeni a pouzdra
podél uhlu perforace, aby se kotva ulozila
podél cévni stény (obr. 12).

—— Artérie

POZNAMKA: Jakmile bylo dosaZeno zadni
aretované polohy a zafizeni bylo umisténo,
znovu je nezavadéjte. Nové zavedené
zafizeni po jeho ¢asteéném umisténi by
mohlo vyvolat usazeni kolagenu v artéril.

2. Kdyz zavadeci pouzdro vystoupi z kiiZe,
objevi se utésnovaci sonda (obr. 13). V této
etapé uchopte utésfovaci sondu, udrZujte
napéti chirurgické nité a jemné povytahnéte
smycku a kolagen.

Pokracujte ve vytahovani.
Kolagen je umistén a
objevi se utésiovaci sonda.

& Utésriovaci sonda
Obr. 13 Kalagen

UPOZORNENI: Pokud se nepodaii udrzet
napéti chirurgické nité pfi posouvani kolagenu,
muZe dojit k jeho proniknuti do artérie.

3. Pokratujte ve vytahovani zavadéciho
pouzdra a zafizeni, dokud se na chirurgické
niti neobjevi svétia znacka (obr. 14).
Pokraéuijte, dokud nevytahnete celou
chirurgickou nit (pfiblizné 4,5 cm za svétiou
znackou). Chirurgicka nit se zaklesne v
hlavé zafizeni, ke kterému je pfipojena.
UdrZujte napéti chirurgické nité.

/
Pokragujte ve vytahovéani. 7
Je vidét svétiou znatku.

4 7 #
Obr. 14 Utésnovaci sonda
. Tkai

-~ Artérie

4. Dale udrZujte napéti sutury a pokratujte
v posouvani uzlu a kolagenu utésnovaci
sondou pod thlem drahy punkce (obr. 15).
Kompletni utésnéni je indikovano pfi
pocitu odporu a po dosazeni hemostazy.
Jako voditko se ve vét3iné pripadl objevi
Cerny indikator utésnéni. NejdllezitéjSimi
indikatory utésnéni jsou odpor, hemostaza
a ve vétsiné pfipadl objeveni terného
indikatoru utésnéni.

%

Viz detailni zobrazeni

Indikétor se
objevi pri
dokoné&eni
utésniovani

Detailni zobrazeni

POZNAMKA: Cerny indikator utésnéni se
obvykle objevi. Pokud ne, opakujte krok
C4. Dostateény odpor znamena dokoné&eni
utésnéni a &erny indikator se obvykle objevi
(obrazek 16).

POZNAMKA:; Kdyz pocitujete odpor, tak se
v nékterych pripadech indikator utésnéni
objevi upiné. V takovém pfipadé by mél
|ékaF pfed dokon&enim procedury provést
kontrolu hemostazy.

POZNAMKA: Aby nedoslo k deformaci kotvy
anebo k protrZeni kolagenu, nepokracujte

po dosaZeni hemostazy v utésnovani za
distalnim koncem &erného indikatoru utésnéni
(viz obr. 17).

Chirurgicka nit

Prili§ velké napéti
Svétid znatka

Indikétor
utdsnéni

Utéshovaci
sonda

Obr. 17

Viz detailnf
zobrazeni

Tkan

5. Odstiihnéte chirurgickou nitf pod svétlou
znackou (obr. 18). Mirné otadivym
pohybem smérem nahoru odstrante
utésnovaci sondu.

Obr. 18

—

6. Jemné povytahnéte chirurgickou nit.
Odstrihnéte ji steriinim nastrojem
pod urovni kiZe a zajistéte, aby byla
odstiihnuta pod &ernym indikatorem
utésnéni (obr. 19).

1_ Tkan

5 Artérie

Odstrihnout pod
indikdtorem utésnéni

Obr. 19

Uroveii
kuze

."{S — Tkan
-yl — Artérie

Cerny indikator utésnéni neni vstrebatelny
— musi byt odstranén.

POZNAMKA: Zajistéte vtaZeni sutury pod
Grovei kiiZe, aby nedoslo k infekci.

POZNAMKA: Pokud po umisténi zafizeni
ANGIO-SEAL nebo po odstranéni utésfiovaci
sondy dojde k prusaku krve, k jeho zastaveni
obvykle staéi aplikace mirného tlaku prsty
(jednim nebo dvéma) v misté punkce.
Jestlize je nutno uplatnit tlak rukou,
sledujte tep v noze.

7. Misto punkce otistéte desinfekénim
roztokem nebo masti.

8. Misto punkce zakryjte sterilnim obvazem,
abyste je mohli béhem &by snadno
kontrolovat.
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