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Definicion: Cateter Venoso Central

Un CVC es un tubo biocompatible o instrumento de
acceso vascular fabricado de un material flexible
insertado dentro de una gran vena del sistema
vascular y cuya punta llega hasta vena cava superior,
justo antes de la entrada a la auricula derecha.

Esta ubicacion es la ideal ya que
disminuye el nUmero de
complicaciones mecanicas, otorga
mayor seguridad al medir PVCy
disminuye la incidencia de arritmias.




Posicion de la punta del CVC @

Cateter subclavia y yugular
(no tunelizado)

D

Punta en tercio medio de VCS
ia Pérez Vargas
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Definicion: Cateter Implantable

Es un dispositivo implantado, biocompatible de
larga duracion con reservorio subcutaneo y cateter,
que es introducido completamente debajo de la
piel y conectado al sistema vascular.

Habitualmente el lugar mas
empleado es sobre el area
infraclavicular sobre la aponeurosis
del musculo pectoral en el tejido
subcutaneo




PRI

equerimientos de
multiples infusiones

m Extraccion de sangre

Malos accesos venosos ‘
beriféricos

Indicaciones

Infusion
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Tipos Cateteres
Implantables
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Componentes del Catéeter Implantable @

Reservorio o Camara: Tiene dos bases. La inferior es la
base (mayor) de la camara, posee orificios para su fijacion a
la aponeurosis del musculo por medio de suturas y la
superior es la que contiene una membrana autosellante y
Septum.

Radiopaco, fabricado en titanio (generalmente) o acero
inoxidable y Poliuretano.

Anillo de Seguridad: Fija el catéter con el pico de salida e
impide posibles fugas de liquidos al tejido celular .

Catéter: Es radiopaco y esta fabricado en silicona o
poliuretano, el diametroy la longitud son variables.
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Componentes del Catéeter Implantable @

SEPTUM. MEMBRANA

oo B En el reservorio podemos distinguir:

ANILLO DE

/1 SEGURIDAD

STOPDE

N \ N Membrana palpable y Septum: De silicona
g autosellante. Permite entre 3.000 y 4.000

punciones siempre que se utilicen agujas de
] tipo Huber.

Portal o camara: Puede ser unica o doble
(estos ultimos permiten la administracion
simultanea de farmacos incompatibles entre si).
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Vena Subclavia

[ P\ |
Catéter de ' @
Silastic . // Vena Cava

( ‘ Superior
Camara de
Portal

Auricula Derecha

|

Catéter Implantable (Portal)
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La innovacion de la marca PORTH

catéleres disenados para satisfy
e, implantacion. Una am
X ¢ intraespinales I

pperezvargas@gmail.com




e D I
gm@a‘. i =

oraxiPA -~

Matriz :
W:20908

i - @ @ Catéter Implantable
/ 7 Lic. Patricia Pérez Vargas
Control Radlograflco 04/10/2019 pperezvargas@gmail.com




e

Para acceder al reservorio
es necesario utilizar agujas
especificas TIPO HUBER

\_

,
Preserva la integridad de la
membrana de silicona del
reservorio / BISEL

kANGULADO

e

Existen variedad de
CALIBRES / LONGITUDES

\_
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Aguja Huber o Griper

Valvula que permite el
acceso de jeringas y
guias de suero
eliminando el uso de
agujas.

Aguja curvada
a3o0°

Clamp

El cabezal facilita la
puncion y su posterior
fijacion al cuerpo.
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Aguja Huber o Griper

32mm 26mm  17mm=

i1

Las medidas mas
utilizados son de
calibre.

Longitud

Indicado para paciente obeso
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Cateteres Implantables
Aguja Huber
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Cateter Implantable @

Ventajas Desventajas
Anestesia local adultos Costoso.
y general en ninos. Necesita personal idoneo.
Tratamientos Infeccion del bolsillo.
prolongados. ,
Estético y comodo para En general una sola via.
el paciente. No resiste altas presiones.
Bajo mantenimiento. No es ideal para la extraccion de
Menos punciones. sangre, ni transfusion de

hemoderivados como los:GRErez vargas

04/10/2019 pperezvargas@gmail.com



- Barbijo (para el paciente y para el enfermero)

Camisolin

Campo estéril

Guantes esteriles

Gasas

Clorhexidina alcoholica al 2%
Aguja Huber

Apdsito transparente
Solucion fisiologica 20ml
Jeringas

Agujas

Tubuladuras mas soluciones.

04/10/2019
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Punzar Cambiar la
perpendicular

al reservorio

Utilizar aguja
tipo Huber

aguja cada 10
dias

correctamente
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Complicaciones

iweoums

« Neumotorax.
« Hematoma, hemorragia.
e Embolismo aéreo.

04/10/2019

TARDIAS

 Infeccion.
e Flebitis/trombosis.
e Extravasacion.

&

» Desplazamiento y ruptura del CVC.

 Hemorragia (puntos de sutura).

 Ruptura, desprendimiento de cateter

o posicion defectuosa.
* Oclusion.
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& Contaminacion del catéter.?????

olomzacmn del catéter.??????

Bacteriemia relacionada al catéeter.

epSlS relac1onada al catéter.

Infecciones Infeccion del sitio de salida/A. Huber |
Infeccion del bolsillo. =

Infeccion relacionada a la infusion.
Tromboflebitis séptica. Pa
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Cuidados del sistema de infusion

S

Controlar / observar conexion tubuladura- catéter.

Minimizar el uso de llave de tres vias.

Revisar sueros. Estos se cambian c/ 24 hs.

Push con solucién fisioldgica luego de transfusiones
o administracion de quimioterapia.

LI1C. rFadlricCla rerez vargas
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Factores relacionados
al entorno

Limpieza del lugar donde se coloco.

Lavado de manos del personal.

Habitat inadecuado en paciente
ambulatorio.
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Sitios a través de los cuales puede suceder @
una infeccion.

INFUSION
CONTAMINADA

.—o-?
13

}E E
§
l MANOS DEL DESINFECTANTES

e URT PERSONAL CONTAMINADOS
INFECCION

REMOTA

COLONIZACION COLONIZACTISE T
DE LA PIEL oo @ DEL CONEC
@ P o

DISPERSION
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Infeccion local

Infeccion del bolsillo
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— Dolor toracico.

—:Aumento de tamano o edema, del brazo, cuello y hombro.

:Desarrollo de la red venosa colateral.

Fiebre.

Ecodoppler positivo para trombosis.
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* Es una complicacién frecuente.

 Tipos de oclusion:

Mecanica
Biologica
Anatomica

Acumulacion gradual de fibrina.
Flujo retrogrado.
Transfusiones.

Incompatibilidad con farmacos.

04/10/2019

Parcial

Total
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- Importante rol de enfermeria -~

[Identificacién}[Prevencic’)n J
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Prevencion

Correcto cierre del catéter con flash de heparina.

Flash luego de: - Extraer saﬁgre.
- Administrar sangre.

Lavar con Solucion Salina entre cada medicacion.

O

No dejar que los sueros “se sequen”.

\.

O

Realizar el service c/ 40 dias segun normas del servicio

\.
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Ruptura

Mala calidad del cateter.

Presion en las infusiones.

Accidentales.
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Pinzamiento y rotura
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Infeccion.

Oclusion.

Rotura.

Fin del tratamiento.

04/10/2019
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Retiro del
cateter CVC

Acondicionamiento para quirofano.
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Cuidados de Enfermeria

Objetivos:

Prevenir las infecciones.

b £

Evitar las complicaciones asociadas al cateter.
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Cuidados de Enfermeria

22222222222222222222

Educacion al paciente y la familia, explicarle el
procedimiento.

<

Profilaxis de ATB y antitetanica segun prescripcion
medica.

Y

{ECG, CSY, laboratorio (hemograma, plaquetas y
coagulacion).

{Higiene pre quirurgico con antiséptico.
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Cuidados de Enfermeria

Durante:

-

{Respetar las normas estrictas de asepsia con

amplias barreras de proteccion (quirofano)

{Elegir el catéter mas adecuado.

{Personal experimentado
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Cuidados de Enfermeria

Valoracion y seguimiento (Buenos registros).

Educacion al paciente y la familia (signos de alerta).

Lavado de manos (insistente).

"Curacion del sitio de salida: N

e 24hs
e 72hs

10 dias ( cambio de aguja)

(Cambio de tubuladuras ¢/96 hs L
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Curacion

Lavado de manos.

Explicar el procedimiento
al paciente.

Al realizar la curacion,
examinar la zona con el fin
de detectar cualquier signo

de inflamacion, drenaje u
otro signo de infeccion.

Preparar la mesa de
trabajo.

Técnica esteril.

04/10/2019

Segun norma de la
institucion.

=T\a TULITriITGCiIiuu 1T O G Vargas
pperezvargas@gmail.com



Informar.
Preguntar.
Reafirmar conocimientos.

Beneficios, riesgos y complicaciones.
Los signos de alarma.

Manutencion de una buena higiene.
Cuidados en su domicilio.

Teléfonos de consulta.

04/10/2019
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CONSIDERACIONES PARA EL HDG AR

% Cuando 2l cabster mo es uliizado, debe
heparnizarse cada 40 dias. Esto  ewita

gue el cateter se obstruya.

% |sted podra hacer iodas las actividades
damnas “comures” como vesirse, dormir
kcca albaje o de costado, caminar, comer,

# Mo es recomendable que realice acti-
dades de wso exiremno con el brazo del lado
en gue iene colocado e cateder: por ejem-
plo remo, golf, teris, natacion, tocar babe-
ria, levamiamiento de pesas. No cague
demasiado peso con ese brazo. Ante la
dugla consulte.

% Mienltras tenga los puntos de swiura [y
la herda cuirdrgica no cicatizada) evite
piscings y bafos de mmersion.

# Es motivo de conaulta = okserva al-
gunc de ks siguientes signos vy sintomas
de alarma

- Aumento del tamano o dolor an 8l brazo
d=l lado que bens colocado sl cateter.

- Dulor conatants en la zona del cabeter.

- Enrcjacimisnts, aumento de |3 fempera-
tura, inflamacion en la zona ded cabeter.

- Fisbre |temperatura de 35% 0 maa).

ANTE CGUALQUIER DDA CONSULTEM

OTROSE DATOE DE INTERES
£Cual 8= la duracion de un catater portar?

El tiempo de duracion promedio de eske tipo de
catéter s de 4 (cuato) anos.

ZEn queé consiste habilitar el cateter?
Habiitar el caléter consisie en accedsr a ésk
por medio de una puncicn Con Una aguja especial
sobee el resersono de silicona. De esta manera el
catéder estara %0 para ser uliizade.
|

Esta publicacion la realiza & Departamento
de Enfarmeria de FUNDALEW, pensando en
uszted, con &l objethve de brindarks wna
major calldad de atanclon.

Ante guslguisr dusts, sonilobenog:

L] TEL: (011} SE77-1000
Imbarmiz: 129

L] ﬂlhll_m“
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A usted le colocaran un catéter
venoso implantable llamado portal.
Este catéter nos permite la
administracion de medicamentos,
quimioterapia y fransfusiones
(glébulos rojos, plaquetas...)

Recomendaciones de
enfermeria sobre
como cuidarlo

‘érez Vargas
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CONSIDERACGIONES FRE-
COLOGAGION DEL CATETER

i Quieén lo coloca?
El l:-.i1E'-|.Er 25 COolCad0 par an I:I'I.I

jano en quirtfano. Es wna drugia
MEnar que No reguiers intemacion.

El procedimienin &5 amisulaisio.

'-\I i Cuanto fiempo dura la
LWl colocacion del catéters

La colocagion dura apeoximadamenie
30 minios.

i Cuales 30N los pasos previos
al procadimisnba?

1. Requiere ayuno de 4 fe. Se
realiza con anesiesia iocal mas
sedacion.

,.-*'1 Debera recioir antivicicos, antes y des-
pues de |3 colocacion, ademas de |3 vaor
Naciin amietanica. ESlo se realizard 2 hs
antes en Consultono Exemos.

3. D-E-I]-E’l'il I'E-J-FEHE-I.I{H]-.

micilia un IJE.I"!II N |-EIIIII'I d= w j

F-EMWIIIE'D | II-EIH‘EIIIII'IE War.inn
Este bafic debera efectuario & ﬁ*

Con dnd .i'ﬂr.lacnn M maj-nr

3 a5 34 M del horno de %
ingreso a quinafan.

4. Deber3 | ingresar aqurnfan:- fiore de es-
malte de ufias, maquillaje y alhajas (pulser,
ans, cadenas, ‘anils, = =

CONJIDERAGIONES POST-
COLOGACION DEL CATETER

Post-coipcacion se podrd obsenar, en i3
zond, ko= punios de 13 incision qumrgl-
ca. Dicha zona debera curarse y cubre-
58 CoN gasas esteries hasta gus se ret-
ren Kis punios.

£Cuales son los signos y sintomas
hiabituales lusgo de la codocacion?

Las primesas 24 horas pusde pre-
sentar

= Molestia o dolor leve en b zona del
=

= Inflamacion, hematoma.

= Sangrado esCaso Que manche las ga-
=aE.

* i pasada Las 24 horas continua
con dolor yio sangrado és convenien-
be que consulte.

£ Cuando me retiraran los puntos de
sutura?

Los punios 52 retiran entre 14 y 21 dias
de colocado el cateter. Es un procedi-
mienio sencilks que ko realza el personal
ge enfermeria.

Misniraa tenga lcs puntos de sutura...

;Cuando debo realizar la curacion?

Mientras tenga los punios, |a curacion debe
realizarse luege del bafio y siempre que (s
gasas esién humedas o manchadas con

sangre.
2 Como 32 realiza ka curacicn de 1a
harida?

1. Retiar las gasas y realizar el bano en

fammia habitual, degnda corer &l agua sobire
la menda, sin feotar. —

-
2. Lawese [as manas con jabon. | '-'JE,_', 2

3. Cologque ciorhexiding solucion a sobre
una gasa esenl.

4. Pinte 3 herida en
forma  ccular,  de
adentrs hacia fusra

5. Dje secar Un minuts.

6. Cubra con una gasa esienl y adhiérala
Con Gnda adhesiva hipoalengenica.

Y

& una vez que mies retiren los puntos?

Una vez que le refren jos i
punios de sutura podra banarse |
coma ko hace habiuaimente
pena sin necesidad de realizar
los cuidatos arienores.

ricia Pérez Vargas
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INFOGRAFIA DIDACTICA

'] Aguja Poly Port Safe con SISTEMA
punta tipo Huber DESCARTABLE

Cabezal que permite la sequra
2 insercidn en el Portal y la fijacion
al cuerpo del paciente para
infusiones prolongadas. ) MEDIDAS
19, 20, 21 y 226.
LARGO 17, 25 y 32mm.

)

Cabezal con mecanismo de
ocultacion para evitar accidentes
punzantes en el operador.

PROCEDIMIENTO \ o cos winuros
POCO INVASIVO

=
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Valoracion

Retiro e 'R Objetivo

Cuidados

Educacion continuos
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MUCHAS GRACIAS
POR SU ATENCION
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“Lo importante no es lo que nos hace el destino...
Sino lo que nosotros hacemos de el”

Florence Nightingale

Lic. Patricia Pérez Vargas
04/10/2019 pperezvargas@gmail.com



