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Catéter venoso periférico

(7]

LIRS

HTRAVENOSAS

Son tubos delgados y flexibles que se inserta

en una vena para administrar medicamentos,

liquidos o transfusiones de

directamente al torrente sanguineo.

Clasificados er:L

sangre

CATEUER VEKISO
PERIPERICA

— CAUIDABES

Estos cuidados se enfocan en mantener la
asepsia, la integridad del catéter vy
prevenir complicaciones. La mnorma
esi)ecuflca la técnica aséptica, el manejo
del catéter, la_higiene de manos, y el
cambio del sitio de insercion cada 72
horas o antes si hay sospecha de

CATETER VENGSO
CENTRAL

ECNICAS

INDICACIONES

EGNIGA

complicacion

Administracion de
tratamiento
farmacologico

endovenoso.

Hidratacion endovenosa
en paciente con
intolerancia oral.
Reanimacion con

soluciones endovenosas
en pacientes en estado
de shock.

Transfusion de
hemoderivados.

Preparacion: Lavado de manos
clinico

Colocarse los guantes estériles
Elegir la vena :
Limpiar el sitio de puncion con
una torunda embebida en alcohol
canalizacion: Ligar el brazo
elegido en la zona méas proximal
al “paciente, Con la mano
dominante insertar la aguja en la
vena elegida en un angulo de 30 a
40 grados

fijacion y conexion: Soltar la
ligadura

Conectar la llave de tres vias con
la extension la cual debe estar

urgada con suero

isiologico

Fijar el abbocath con tegaderm o
cinta de tela en forma prolija

INDICACIONES

El catéter venoso

central se utiliza en los
iguientes casos:

-Administracion de liquidos.

- Administrar drogas

que no

administrarse

periféricamente.

- Nutricion parenteral de

alta osmolaridad.

- Monitorizacion invasiva

- Acceso para hemodialisis.

pueden

involucra la insercion de wun
catéter biocompatible en una vena
grande, generalmente la vena
subclavia o la vena yugular
interna, hasta llegar a la vena
cava superior.

Preparacion del paciente: higiene
de manos, desinfeccion de piel,
color al paciente en la posicion
correcta y se coloca anestesia
local.

insercion del catéter: técnica de
seldinger, técnica de puncion, se
avanza el catéter

confirmacion del catéter: se
realiza una radiografia para su
correcta colocacion.

fijacion y curacion: terminar de
fijar de modo definitivo para
evitar

desplazamiento, cubrir con
aposito trasparente e iniciar la
infusion.

CUIDABOS

Algunos cuidados son:-El
manejo de CVC debe ser
realizado siempre por
enfermera

- No utilizar el CVCP para
a administracion e
hemoderivados |

- Previo y posterior a la
manipulacion del catéter
SIEMPRE se debe realizar
higienizacion de

manos. :

- Todo material que se
utilice en la instalacion y
mantencion del CVC debe
ser estéril y =
mantener su esterilidad
durante todo el proceso.
- Se debe inspeccionar
diariamente el catéter.



