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1. DEFINIZIONE
Atto del rimuovere il C.V. a permanenza quando pial necessario o per sostituzione

2 OGGETTO
Descrizione della procedura per la rimozione d#&l. Ga permanenza

3. OBIETTIVO
Rimuovere il C.V. a permanenza in sicurezza e tigpdo le regole di asepsi

4. CAMPO DI APPLICAZIONE
Pazienti portatori di C.V. a permanenza

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

» La prescrizione della rimozione del C.V. e respbiiga del medico

= Gli infermieri e le Ostetriche hanno responsabiliéla sua esecuzione e nella
gestione del paziente con C.V. a permanenza clessiée di sostituzioni

MATRICE DELLA RESPONSABILTA’

FIGURA CHE SVOLGE L’'ATTIVITA’
Infermieri O.T.A./O.S.S.
DESCRIZIONE DELL’ATTIVITA’ Ostetriche
Rimozione/sostituzione R
lgiene del paziente (se non autosufficiente) R C

R =responsabile  C = coinvolto

8. DESTINATARI

= |nfermieri
= QOstetriche

9. RISORSE

9.1 RISORSE UMANE

= Infermieri
» QOstetriche
= OSS/OTA

9.2 RISORSE MATERIALI

Materiale per igiene
Guanti monouso

Telino monouso non sterile
Reniforme

Siringa sterile da 10/20 ml

agli urbani.

Carrello o supporto stabile sul quale posizionat®tl materiale

Contenitori per rifiuti sanitari pericolosi a risohnfettivo e per rifiuti assimilabili



AZ|ONI

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

PREPARAZIONE UTENTE

Effettuare igiene delle mani

Eliminare la carica microbica superficial

117

Indossare guanti monouso puliti €
procedere ad accurata l'igiene
intima  (se non autosufficiente)

Riduce la presenza di secrezioni e

materiale organico ed evita la migrazion
di microrganismi verso la vescica durante
le manovre di rimozione

D

= Cambiare i guanti

= Aspirare con la siringa la quantita
soluzione fisiologica contenuta ne
palloncino

Annulla 'ancoraggio del catetere in
vescica

= Sfilare delicatamente il catetere

Evita traumi

=  (QOsservare il catetere

= |Informare il paziente sui
comportamenti da assumere

= Controllare I'avvenuta minzion
spontanea, la quantita e la
qualita dell’'urina

= Per riscontrare eventuali deformazioni
del foley o presenza di struvite

= Rassicura il paziente

= Valutare possibili complicanze

ELIMINAZIONE DEL MATERIALE
UTILIZZATO:

= Raccogliere e riordinare il materia
utilizzato

e




= Successivamente, rimuovere ed
eliminare gli oggetti non
contaminati nei contenitori per
rifiuti urbani

=  Smaltire il materiale contaminato
nei contenitori per rifiuti pericolosi
a rischio infettivo

= Togliere i guanti

In ottemperanza alla normativa vigente

= Eseguire l'igiene delle mani

Evita la contaminazione delle mani dopg
rimozione dei guanti

REGISTRAZIONE
PRESTAZIONE:

= Registrare la prestazione effettuat
sulla documentazione
infermieristica

a

Fornisce dati di riferimento e comparazid

Garantisce la documentazione delle atti
infermieristiche e la continuita delle cure

ne

vita




