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Uwagal Niniejszy dokument jest wiasnoiciq Wojewddzkiego Specjalistycznego Zespotu Zakmdévj%b@?gd@é@ﬂ” Wysocki

Choréb Ptuc i Gruzlicy w Wolicy i nie moie by¢ upowszechniany ani kopiowany bez zgody Dyrekfd lub
Petnomocnika ds. SZJ.

1. CEL
Celem niniejszej procedury jest okreslenie zasad postepowania w ramach;

e Kaniulacji naczyh obwodowych,

e Pielegnacji miejsca wkiucia,

e Zapobiegania powiktaniom zwigzanym z terapiq dozylng stosowang u pacjentéw
m.in. odcewnikowym zakazeniom krwi, powiktaniom infekcyjnym czy zakrzepowo-
zatorowym.,

2. ZAKRES STOSOWANIA
Postanowienia zawarte w niniejszej procedurze obowiqzujg pracownikéw Wojewddzkiego
Specjalistycznego Zespotu Zaktaddw Opieki Zdrowotnej Chordb Ptuc i Gruzlicy w Wolicy,
ktérzy wykonujq czynnosci medyczne zwigzane z prowadzeniem terapii dozylne;.

3. TERMINOLOGIA
Krétka kanivla obwodowa typu venflon - to jatowy cewnik z miekkiego tworzywa sztucznego
o dtugosci od 19 mm do 60 mm i Srednicy od 0.7 do 2.1 mm przeznaczony do kaniulacji zyt

obwodowych, zapewniajqcy ciqgty dostep do naczynia krwionoénego.

Kaniulacija zyt obwodowych — wprowadzenie do $wiatta zyty obwodowe] migkkiego cewnika

za pomocq igty/mandrynu stuzqcego do naktucia skéry i sciany zyty.

Aseptyczna technika bezdotykowa - ANTT (ang. aseptic non touch technique)- to

standardowe postepowanie obowiqzujgce podczas wykonywania czynnosci wymagajgeych
aseptyki, m.n. takich jok: implantacja cewnikéw naczyniowych, podawanie lekdw
dozylnych, zmiana opatrunkéw, postepowanie z liniq dozylng. Podstawowym zatozeniem

ANTT jest identyfikacja i ochrona kluczowych elementéw uzywanego sprzetu przed
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drobnoustfrojami przenoszonymi przez rece personelu (nie mogq by¢é dotykane). W

procedurze zaktadania i obstugi krotkie] kaniuli sg to m.in.:

o Port kaniuli po odkreceniu korka zabezpieczajgcego

e Koncowka strzykawki

e Zakonczenie aparatu do przetaczania ptyndw infuzyinych lub drenéw do pomp

infuzyjnych iinnych miejsc stykajgcych sie z jatowym lekiem czy ptynem.

4. ODPOWIEDZIALNOSC

La przestrzeganie zasad i postanowien zawartych w niniejszej procedurze odpowiada

pracownik wykonujgcy czynnoici zwigzane z prowadzeniem terapii dozylne;.

Nadzér nad przestrzeganiem procedury oraz prowadzenie zbiorczej, miesiecznej rejestraci

powiktan kanivlacji naczyn obwodowych petni Pielegniarka Oddziatowa- Karta rejestraci

powiktan przekazywana jest do Zespotu ds. Kontroli Zakazen Szpitalnych(Zatgcznik nr 1)

Nadzor epidemiologiczny petni Zespét ds. Kontroli Zakazen Szpitalnych.

5. WSKAZANIA

» Prowadzenie farmakoterapii drogg dozylng: podawanie lekdw, ptyndw, krwi i

preparatéw krwiopochodnych

e Przygotowanie pacjenta do badan diagnostycznych: np. bronchoskopia,

e Podanie kontfrastu do badan obrazowych
6. PRZECIWWSKAZANIA:

6.1.bezwzgledne: brak

6.2.wzgledne:

e zaburzenia krzepniecia,

e obecnosC w planowanym miejscu wprowadzenia kaniuli: miejscowego zakazenia,

oparzeh lub uszkodzenia skéry,

o wczedniejsze usuniecie weztdbw chtonnych w konczynie,(np. po mastektomii)

o planowane wytworzenie lub obecno$¢ przetoki tetniczo-zylnej w kohczynie,

o zakrzepica zyt gtebokich w kohczynie,

¢ planowana terapia dozylna >14 dni z wystepujgcym trudnym dostepem dozylnym;

nalezy rozwazy¢ bardziej odpowiedni dostep dozylny, np. cewnik poéredni lub cewnik

centralny.
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7. WYBOR MIEJSCA WKLUCIA | RODZAJU KANIULI:
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Przy wyborze miejsca wkiucia i rodzaju dostepu naczyniowego nalezy uwzglednié:

przeznaczenie kaniuli, planowany czas trwania terapii, stan uktadu zylnego i skéry w
planowanym miejscu wkiucia, dostepno$é miejsca do wprowadzenia kaniuli, rodzaj
podawanych ptyndw i lekéw, stan pacjenta, wiek pacjenta, mozliwosé wspétpracy z

pacjentem, wygode pacjenta oraz historie kaniulacji i naktuwania naczyn zylnych.

Preferowanym miejscem zatozenia kaniuli jest przedramie, a w przypadku braku

dostepnych zyt zewnetrzna czes¢ dtoni

Nie nalezy wprowadzac kaniuli w zyty dotu tokciowego, rzutu stawdw i miejsc o
naturalnie duzej ruchomosci, jedli pacjent nie wymaga natychmiastowej terapii
dozylnej (stany zagrozenia zycia).

Nie nalezy wprowadzac kaniuli w zyty konczyn dolnych, jesli pacjent nie wymaga

ratunkowego przeprowadzenia terapii dozylne;.

Nie nalezy wprowadza¢ kaniuli do zyty szyinej zewnetrznej, jesli pacjent nie wymaga

natychmiastowej terapii dozylnej (stany zagrozenia zycia)

Konhczyny ze zwigkszonym obrzekiem i ryzykiem obrzeku limfatycznego nie powinny

by¢ kanivlowane (zwigkszone ryzyko zakazenia)

Jedli to moiliwe, nalezy unika¢ naktucia zyly w kohczynie z porazeniem lub

niedowtadem potowiczym (zmiany w przeptywie krwi i zmniejszone czucie)

Jesli to mozliwe nalezy wybra¢ taki rozmiar kaniuli aby cewnik wprowadzony do zyty

nie zajmowat wiecej niz 1/3 jej Swiatta.

TRYB POSTEPOWANIA

Przygotowanie zestawu:

e kaniula typu venflon w kilku rozmiarach ( do wyboru po ocenie naczyn )
e gaziki nasqczone alkoholowym preparatem do dezynfekciji skéry;

e suche, jatowe gaziki;

e jatowy opatrunek mocujqcy transparentny lub widkninowy

e jednorazowa opaska uciskowa;
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8.2,

preparat do higieniczne] dezynfekcji rgk

jednorazowe rekawice diagnostyczne;

jatowy ptyn do przeptukania kaniuli ( np. 0,9% NaCl );
strzykawka o objetosci 10 mi;

jednorazowe igty do nabrania ptynu;

tgcznik bezigtowy lub jatowy jednorazowy korek typu luer-lock;
pojemnik twardoscienny na zuzyty ostry sprzet;

worki do segregacji odpaddw;

Wykonanie kanivlacji naczynia:

Lapoznagj sie  z dokumentacjg medyczna pacjenta w celu wybrania kaniuli

dostosowane] do planu leczenia
Ocen stan pacjenta

Poinformuj pacjenta o celu i przebiegu zabiegu, wyjasnij pytania i watpliwosci

oraz uzyskaj zgode pacjenta na wykonanie zabiegu( jesli to mozliwe)
Wykonaj dezynfekcje rgk zgodnie z wytycznymi WHO
Latdz jednorazowe rekawice;

Dokonaj wyboru miejsca wkiucia ( zgodnie z zasadami opisanymi powyzej ), ocenh

wzrokowo i palpacyjnie;
Latdz uciskowq opaske 10— 20 cm powyze] planowanego miejsca wktucia;

Zdezynfekuj skére w planowanym miejscu wkiucia poprzez przetarcie skory
gazikiem nasqczonym preparatem  przeznaczonym do dezynfekcji skoéry -
odczekaj do wyschniecia preparatu i dziatania zgodnie z zaleceniem

producenta;

Zdejmij ostonke z kaniuli i uchwy¢ jg z zachowaniem zasad aseptyki (dobierz

rozmiar kaniuli do celu kaniulacii i srednicy kaniulowanego naczynia)

Uchwy¢ rekq skére pacjenta w celu unieruchomienia zyty i zminimalizowania boélu

zwiqzanego z naktuciem skory
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e Wprowad:z kaniule do naczynia, pod kgtem dostosowanym do gtebokosci
potozenia zyty (10-45°), obserwuj pojawienie sie krwi w zbiorniku naptywczym,
zmniejsz kgt wprowadzenia kaniuli, wsun kaniule do Swiatta zyty wzdiuz jej

przebiegu z jednoczesnym wycigganiem mandrynu
e Zdejmij opaske uciskowq,
e  Uciénij palcami zyte w miejscu kohca kaniuli
e  Wyrzu¢ mandryn do pojemnika na ostry sprzet;
e Przeptucz kaniule 0,9% NACL - 10 mi;
e  Zamknij kaniule systemem bezigtowym lub jatowym korkiem;
e Umocuj kaniule jatowym, dostepnym opatrunkiem;
e Uporzadkuj zestaw;
e /dejmij jednorazowe rekawice;
e /dezynfekuj higienicznie rece.

e Udokumentuj wykonanie zabiegu - karta obserwacji wkiu¢ obwodowych

(elekironiczna dokumentacja pacjenta)
UWAGA:

o Nalezy dostosowac technike ANTT i pamietaé, aby nie dotykaé¢ miejsca wkitucia po
dezynfekcji skéry. JeSli wymagane jest dotkniecie zyly nalezy ponownie

zdezynfekowac skoére.
e Po wysunigciu igty z kaniuli nie wolno wprowadzaé jej ponownie do éwiatta kaniuli.
e Kazda préba naktucia naczynia wymaga nowej kaniuli.

» Nalezy stosowac stazy jednorazowe. Jedna staza- jeden pacjent. Staze jednorazowq

mozna zastosowac tylko raz.

e Nie wolno dezynfekowa¢ jednorazowej stazy z przeznaczeniem do péiniejszego

wykorzystania.
8.3. Pielegnacja dostepu naczyniowego:
o przestrzegqj zasad aseptyki i antyseptyki podczas uzytkowania kaniuli:

- higienicznie dezynfeku] rece
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- dezynfeku] przez przetarcie gazikiem nasqczonym preparatem alkoholowym
powierzchni potqczen (systeméw beziglowych, portéw iniekcyjnych) przed

manipulacjami takimi jak np. podanie leku, przeptukiwanie kaniuli
e przestrzegaj zasad aseptyki i antyseptyki podczas przygotowywania lekéw

e wymieniqj elementy linii infuzyjnej zgodnie z czasem uzytkowania okreslonym

przez producenta oraz zawsze, gdy jakikolwiek element zostat uszkodzony

o obserwuj miejsce wkiucia pod kagtem objawdw stanu zapalnego [ bdl,

zaczerwienienie, obrzek, wyczuwalne stwardnienie zyty )
e oceniqj stan i funkcjonalnos¢ kaniuli

e zmienicj opatrunek mocujgcy w przypadku jego zabrudzenia, zmoczenia,
odklejania sie

e podczas zmiany opafrunku dezynfekuj skore wokdt miejsca wkiucia przez
przetarcie gazikiem nasgczonym alkoholowym preparatem zaczynajgc od

centralnego miejsca

e ptucz kaniule roztworem 0,9% NaCL po kazdym podaniu leku oraz co najmniej

raz na 12 godzin w okresach braku podazy ptyndw dozylnych;

» podczas przeptukiwania stosuj technike pulsacyjng oraz umiarkowane cisnienie

dodatnie (uzywaqj strzykawki o objetosci nie mniejszej niz 10 ml );
o  prowadz obowigzkowq dokumentacje
8.4. Wskazania do usuniecia kaniuli:
e Zakonczenie terapii lub brak wskazan do farmakoterapii dozylnej
e Cechy infekcji w miejscu wktucia
e Niedrozno$¢ kaniuli

e Uraz naczyniowy
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Zatgcznik nr

Miesiac ......... EOK cioiasinsiiniiiniia
IMIE I NAZWISKO DATA DATA
Lp. PACJENTA ZALOZENIA USUNIECIA POWIKLANIA*
*POWIKEANIA:

1 — Wystgpienie co najmniej jednego z objawdw: staly bdl, zaczerwienienie w okolicy wklucia
2 — Wystgpienie co najmniej 2 z wymienionych objawéw: bdl w okolicy wktucia, rumien, obrzek

3 — Wystapienie wszystkich objawow



