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INTRODUCCION

La insercion de un catéter venoso central no tunelizado (CVCNT) para acceder a las técnicas de
depuracidn extrarrenal,es un procedimiento invasivo que puede llevarse a cabo en las unidades
de dialisis, cuando se precisa un acceso inmediato para realizar una depuracion urgente.

El conocimiento de los cuidados de enfermeria durante la colocacién de un CVNT para hemo-
dialisis (HD) sera esencial para la coordinacién necesaria entre los profesionales implicados en el
procedimiento, facilitando el desarrollo del mismo.

} OBJETIVOS

1 Preparar al paciente para la colocaciéon de un
CVCNT de HD.

) Colaborar en el procedimiento de insercion del
catéter para lograr un acceso vascular eficaz para
la realizacion de una depuracion extrarrenal de
urgencia.

) Prevenir las posibles complicaciones, mecanicas
e infecciosas, derivadas de la técnica.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

» Conocer la preparacion previa para la
insercion de un CVCNT para HD.

» Reconocer los diferentes tipos de CVCNT e
indicaciones.

» Manejar el material necesario para la colo-
cacion del CVCNT en una unidad de HD.
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» Colaborar en el proceso de preparacidn,
colocacion y fijacion del catéter con el

facultativo responsable.

» Realizar los cuidados post-implantacion
del catéter.

} PERSONAL IMPLICADO

) Enfermera/o y Técnico en Cuidados Auxiliares
de Enfermeria.

) MATERIAL NECESARIO

) Kit de insercion: catéter, guia, dilatador, intro-
ductor, tapones.

1 Agujas intravenosas e intramusculares.

»Jeringas de 10 mly 20 mL.

) Heparina.

» Anestésico local.

1 Solucién desinfectante.

) Pano estéril.

) Gasas estériles.

1y Aguja y sutura quirdrgicas.

) Hojas de bisturi.

» Solucién salina.

» Compresas para el secado de manos.

) Batas estériles.

) Guantes estériles

» Gorro y mascarilla para el personal y el pa-
ciente.
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) Bolsa para la recogida de residuos.
1 Contenedor para objetos punzantes.
) Registro de catéteres.

) DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

1. Verifique la identidad del paciente.

2. Compruebe que el consentimiento infor-
mado esté firmado.

3. Preséntese al paciente con nombre y cate-
goria profesional, previo lavado de manos.

4.Tome constantes vitales previas a la téc-
nica.

5. Prepare el material estéril en colabora-
cién con el técnico en cuidados auxiliares
en enfermeria.

6. Coloque al paciente en decubito supino
para facilitar las maniobras de insercion:
1lnserciéon en venas Yugular Interna y

Subclavia: posicién de Trendelemburg.
Rotacién de la cabeza en direccién con-
traria al punto de insercion.

1 Insercién en vena Femoral: extremidad
inferior en hiperextensién, abducida y
rotada externamente.

7.Colabore con el facultativo durante el
procedimiento, garantizando en todo mo-
mento las condiciones de asepsia y segu-
ridad del paciente.

8. Tras la insercion del catéter, limpie la zona
con suero fisioldgico y aplique nuevamen-
te antiséptico en la zona de insercion.

9. Heparinice o salinice las luces del catéter,
dependiendo de su uso inmediato.

10. Compruebe que el material utilizado es
depositado en el contenedor adecuado y
que la habitacion quede en 6ptimas con-
diciones de orden y limpieza.

11. Registre la actividad realizada en los sis-
temas de informacion existentes: hora y
profesional que lo lleva a cabo, inciden-
cias durante el proceso y recomendacio-
nes necesarias.

12. Coordine el control radiologico posterior
a la insercion para verificar la correcta
ubicacion del catéter.

SEGURIDAD DEL PACIENTE

» Control del estado del paciente.

) Prevenir posibles complicaciones.

» Colocacion del paciente a la finalizacion
de la técnica en una postura confortable.

» Cuidados y vigilancia post-implantacion
del catéter:

1 Constantes vitales.

1 Comprobacidn estado del apdsito.

1 0bservacion de la zona de puncién/
orificio de entrada del catéter en las
primeras horas.

1 Prevenir lesiones en la piel en la zona
de colocacion del catéter.

) OBSERVACIONES/PRECAUCIONES

)y En las unidades nefrologicas se implantan
los CVCNT. Los CVC tunelizados para HD, se
implantan habitualmente en quiréfano o en
radiologia vascular.

) Las complicaciones son infrecuentes, aunque
se ha descrito entre otras: sangrado orificio
de inserciéon, hematoma, puncion arterial,
neumotorax, neumomediastino, arritmias,
embolismo aéreo, salida espontanea del ca-
téter, rotura del catéter, etc. Todas estas com-
plicaciones, variaran dependiendo de la loca-
lizacién de la vena canalizada, la experiencia,
la utilizacion de la técnica eco dirigida y tam-
bién de las condiciones clinicas y anatomicas
del paciente.
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