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INTRODUCCION

El prolongador es la porcion de tubo que se une al catéter de dialisis peritoneal a través de un conec-
tor de plastico duro o de titanio y que permite la conexion y desconexion a los sistemas de dialisis.

El prolongador se cambia periddicamente para evitar su deterioro, la recomendacién de los fabrican-
tes es realizar este cambio cada 6 meses. Ademas el prolongador debe cambiarse siempre que exista
alguna contaminacién o desconexién accidental y en caso de deterioro del mismo.

) OBJETIVO

) Realizar la colocacion-cambio de prolongador
periddicamente de manera correcta y aseguran-
do el correcto funcionamiento del mismo.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

) Realizar una colocacién-cambio de prolonga-
dor sin riesgos para el paciente.

} PERSONAL IMPLICADO

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

) MATERIAL NECESARIO

) Mascarilla.

1 Desinfectante: aerosol sin clorhexidina/ povi-
dona yodada.

) Recipiente estéril.

» Nuevo prolongador.

1 Tapon

) Pinza atraumatica.

» Campo estéril.

) Guantes.

) Gasas.
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) DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

1.Informe al paciente sobre la técnica que se
va a realizar, utilizando un lenguaje sencillo y
comprensible.

2. Cierre puertas y ventanas.

3.Realice lavado de manos.

4. Deje accesible el prolongador.

5.Péngase la mascarilla y asegurese de que el
paciente y todas las personas presentes la Lle-
ven correctamente colocada.

6.Pince el catéter con la pinza atraumatica o
protegiéndola con una gasa para no lesionar
el catéter.

7.Coloque unos guantes estériles y envuelva la
conexion impregnada con solucion desinfec-
tante: los conectores de titanio con solucion
de povidona yodada y los conectores de plas-
tico con desinfectante alcohdlico.

8. Realice el lavado quirdrgico de manos.

9.Abra el campo estéril.

10. Desenvuelva la conexion con gasas estériles,
desconecte la conexién y deseche el prolon-
gador usado.

11.Si el conector es de titanio: Introducir el co-
nector de titanio en un recipiente estéril con
solucion yodada durante 5 minutos. Si el co-
nector es de plastico: pulverizar generosa-
mente la conexidn con desinfectante alcoho-
lico en aerosol.

12. Conecte el nuevo prolongador.
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13.Realice el purgado del nuevo prolongador
tras retirar la pinza y cologue el nuevo tapén ) Pinzar el catéter con una pinza atraumatica
o realice un intercambio peritoneal completo en una zona distal al orificio de salida,ya
siguiendo procedimiento especifico. que si se produjera una lesién accidental

14.Registre la actividad llevada a cabo, inci-
dencias y observaciones que considere
oportunas.

15.Compruebe que el material utilizado que-
da desechado correctamente y la habitacion
donde se ha realizado la actividad en debidas
condiciones de orden y seguridad.

del catéter, quedaria longitud suficiente
para colocar nuevo prolongador en una
zona mas proximal.

} OBSERVACIONES/PRECAUCIONES

) Realizar la cura del orificio de salida del caté-
ter de dialisis peritoneal después de realizar el
cambio de prolongador.

SEGURIDAD DEL PACIENTE 1 No existe unanimidad en la necesidad de rea-

lizar un intercambio completo tras el cambio

) Tomar las medidas necesarias para preser- de prolongador, si esta clara la necesidad del
var la intimidad del paciente. “purgado antes de llenado’”.

) Realizar el procedimiento manteniendo

técnica estéril.

) Posponer el cambio de prolongador si hay
una infeccidn del orificio de salida o una
infeccién peritoneal activa.
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