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Protocollo per la prevenzione delle infezioni delle vie urinarie (IVU)

correlate al catetere vescicale nell’adulto

13.1 Procedura prelievo di un campione di urine da paziente con C.V.
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1. DEFINIZIONE

Prelievo di un campione di urine da C.V. a peremaa a circuito chiuso , eseguito senza
disconnettere il circuito e in asepsi

2. OGGETTO

Descrizione della procedura per il prelievo dicampione di urine per esame chimico-fisico o
batteriologico, da un paziente con C.V. a permaae

3. SCOPO / OBIETTIVO

Prelevare il campione di urine da catetere coni¢aasettica, senza disconnettere il sistema
(Categoria 1A)

4. CAMPO DI APPLICAZIONE

Pazienti portatori di C.V. a permanenza che néeessdi prelievo di un campione di urine per
scopo diagnostico

5. LUOGO DI APPLICAZIONE
Tutte le realta ospedaliere, socio-sanitarie étoeiali (ADI, RSA, ecc...)
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7. RESPONSABILITA’

= La prescrizione dell’esame e responsabilita delicoed
= Gli infermieri e le Ostetriche hanno piena respbiiga nella sua esecuzione

MATRICE DELLA RESPONSABILITA’

FIGURA CHE SVOLGE L’'ATTIVITA’
Infermiere O.T.A./O.S.S,
DESCRIZIONE DELL’ATTIVITA’ Ostetrica
Esame su indicazione medica R
Esecuzione del prelievo R

* R =responsabile

8. DESTINATARI

= |nfermieri
= QOstetriche

9. RISORSE
9.1 RISORSE UMANE

= |Infermieri
= QOstetriche

9.2 RISORSE MATERIALI

Carrello o supporto stabile sul quale posizionat®til materiale

Garze sterili

Antisettico

Contenitore sterile per urinocoltura con tappota vi

Provetta non sterile per raccolta campione urine

Guanti monouso

Guanti sterili

Gel idroalcolico

Contenitori per rifiuti sanitari pericolosi a risohinfettivo e per rifiuti assimilabili agli urban
Siringa sterile da 10/20 ml



AZIONI

MOTIVAZIONE

INFORMAZIONE:

= Spiegare al paziente se cosciente
procedura che verra eseguita

Per ottenere consenso e collaborazione

PREPARAZIONE MATERIALE:

= Predisporre il materiale su un
carrello o supporto stabile

Consente di avere a disposizione tutto il
materiale necessario

PREPARAZIONE UTENTE

» Effettuare igiene delle mani
» Indossare i guanti monouso

Elimina la carica microbica superficiale

= Clampare il tubo di drenaggio oltre
il dispositivo di prelievo, utilizzando

il morsetto non traumatico
= Togliere i guanti monouso

= Attendere un tempo adeguato (M3
1 ora)

X

Permette il depositarsi delle urine

= Togliere I'involucro esterno del
contenitore per urinocoltura, senz
contaminare i bordi

Completamento del materiale

= Eseguire I'antisepsi delle mani cot
un gel idroalcolico

» jndossare i guanti sterili

—

Eliminare la carica microbica superficialg
ridurre la carica microbica residente

D

PRELIEVO CAMPIONE URINE
ATTRAVERSO IL DISPOSITIVO DI
PRELIEVO:

= Disinfettare il sito di prelievo
delle urine con soluzione
antisettica alcolica (alcool
isopropilico al 70% per 30sec,
clorexidina , iodiopovidone al
10% in soluzione alcolica)

» Lasciare evaporare la soluzion

» Inserire la siringa sterile senzal
ago e aspirare l'urina

= Introdurre I'urina prelevata
(circa 10ml) nel contenitore
sterile con tecnica asettica

= Ripristinare il flusso delle uring
= Se occorre un campione per

esame chimico-fisico introdurré
['urina nel contenitore non

e

v

sterile

Un’ efficace disinfezione riduce la carica
batterica nel punto d’introduzione della
siringa

Evita la contaminazione del contenuto

Evita di contaminare con le mani i bordi
del contenitore sterile o 'interno




PRELIEVO CAMPIONE URINE
ATTRAVERSO LA SACCA
PRECONNESSA:

Il sistema preconnesso in lattice
siliconato, non & dotato di sito di prelievo
pertanto, il campione urina va prelevata
con la seguente modalita

+ Disinfettare il rubinetto di scarico

* E’importante non disconnettere il

circuito

delle urine con soluzione antisettica = Un efficace disinfezione riduce la
alcolica (alcol isopropilico al 70% carica batterica, nel punto del
per 30 sec., Clorexidina, passaggio delle urine
iodiopovidone al 10% in soluzione
alcolica)
» Vuotare la sacca di drenaggio
utilizzando la sacca satellite
= Attendere un tempo adeguato
per il formarsi dell'urina
= Aprire il morsetto non
traumatico
= Prelevare il quantitativo = Le urine da esaminare devono esser
necessario per esame chimico- appena emesse
fisico
= Etichettare il contenitore
ELIMINAZIONE DEL MATERIALE
UTILIZZATO:
= Raccogliere e riordinare il materiale
utilizzato In ottemperanza alla normativa vigente
»= Togliere i guanti
= Eseguire l'igiene delle mani Evita la contaminazione delle mani dopc
rimozione dei guanti
REGISTRAZIONE, INVIO
CAMPIONE:
= |l campione va rapidamente Inottemperanza alla normativa vigente €
trasportato in laboratorio per essere alle procedure in uso

sottoposto all’esame chimico-fisic
e/o colturale , in appositi contenitg
per trasporto materiale biologico

» Registrare la prestazione effettuat
sulla documentazione
infermieristica:

a

Fornisce dati di riferimento e
comparazione

.Garantisce la documentazione delle
attivita infermieristiche




