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Catéter Venoso Central
El Catéter Venoso Central es un dispositivo venoso en el cual el extremo
distal se aloja en la vena cava superior o incluso llegar hasta la auricula
derecha; se coloca con el fin de permitir la administracién de liquidos y
medicamentos por via intravenosa, durante un periodo de tiempo

prolongado.

Puede estar formado por una o mas vias.

HOSPITAL CENTRAL

“Dr. Ignacio Morones Prieto”

Es el méas alejado a la | -Muestreo de sangre
PROXIMAL Vena Cava Superior. | -Administracion de

medicamentos
-Administracion de sangre

Se encuentra entre el | -Nutricién parenteral total (si

MEDIO lumen distal y proximal. | es de tres limenes)

-Medicamentos (solo si no usa
nutricion parenteral total)

Es el méas cercano ala | -Monitoreo de PVC (Presién

DISTAL Vena Cava Superior. | Venosa Central)

-Administracién de sangre
-Liquido a alto volumen o
Viscoso
-Coloides
-Medicamentos
-Nutricién parenteral (Si es de 2
lumen)

Es la via mas alejada a | -Infusion

4TO LUMEN la Vena Cava Superior | -Medicamentos
o ala Auricula
Derecha.

NOTA: A mayor nimero de limenes del
catéter venoso central mayor riesgo de
contaminacion

hacia el
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catéteres centrales, la colonizacidn
pabelldn contribuye en la colonizacién intraluminal del mismo.

La migracidon de microorganismos de la piel
insercion dentro del
conducto del catéter con la colonizacion de
la punta es la ruta de infeccién mas comun
para los catéteres periféricos. En el caso de

del



TOMA DE MUESTRA SANGUINEA

Definicién: Procedimiento especializado que consiste en la extraccion de 11. Realice asepsia del sitio de conexién con las gasas y con movimientos
muestras sanguineas para su andlisis, a través de un lumen del catéter circulares, repetir tres veces, debe durar aproximadamente 60
. segundos realizando dicha asepsia.
, B 2 Si el lumen proximal no esta
Nota: Hagase 12. Cierre el lumen, desconecte la soluaop (en e e
M ialv Equi acompafiar por alguno caso de tener alguna conectada) o quite el lumen medial (solo si este no
aterialy Equipo: de sus compafieros al tapén del lumen con una gasa estéril y S8 usadg para nuieion ”Sfdg_ ald ”U"‘S‘é” t
i Ari i , . L. parenteral). Si ninguno de estos
1. 2Jeringasde 10_ ml estériles realizar este depositelo en el ambiente estéril reservado es permeable, avisar al
2. 2 Guantes estériles procedimiento. como se indicé en el numero 9. Médico Interno o Médico
3. 1 Cubrebocas ReSidenie
4. 1Paquete deogasas chicas (contiene 5 gasas) 13. Conecte la jeringa (sin aguja) que contiene la solucidn fisioldgica al
5. Alcohol al 70% lumen, abra el lumen y pase 3 ml de solucién para comprobar la
6. Solucion fisioldgica (Solucion salina al 9%) permeabilidad del catéter; cierre el lumen (con el clip designado para
7. Tubos de ensayo para las muestras indicadas ese propdsito) y desconecte la jeringa, consérvela para mas tarde, sin
contaminarla.
Técnica: 14. Conecte la jeringa estéril (sin aguja), abra el lumen y extraiga de 3-5 ml
1. Dirijase a la habitacién del paciente, verifique sus datos de sangre, cierre el lumen nuevamente, desconecte la jeringa y deseche
con la solicitud de laboratorio, identifiquese y explique el la sangre en el bote con bolsa roja (sin bajar la jeringa por debajo del
procedimiento a realizar. Verbal; nivel de su cintura). o ) .
2. Consiga el material y equipo necesario. brazalete o con 15. Vuelvla a conel:octar la J(elrlnga, abra el lumen y extraiga la sangre necesaria
3. Coléquese el cubrebocas abarcando narizy boca. el familiar (si paralas pruebas a realizar.
4. Lleve el material a la habitacién del paciente. esta presente) _ o Si su compatiero tiene problemas al
. y o 16. Cierre el lumen, desconecte la jeringay depositar la sangre con la jeringa en
5. Lavese las manos con agua y jabon usando la técnica ) ~ , los tubos, se puede remover el tapén
désela a su compafiero para que éste la . »
adecuada. . ) de éstos (a excepcion del frasco de
6 Abra una de las ieringas lliénela de solucién fisioléeica conecte a su respectiva agujay pueda hemocultivo) y deslizar la muestra en
: ) ) ) gas y g depositar la sangre en los tubos [ES [FENCERS [FEIR QUIET MR ER
(consérvela para mas tarde). hemolice y asegurar que llegue hasta
adecuados. el nivel requerido.

7. Ubique el lumen que va a utilizar: PROXIMAL. Si tiene
alguna infusién conectada a este lumen suspéndala
durante un minuto*** (cierre el lumen). En caso de tener
aminas conectadas estas no deberan suspenderse.

8. Calcese los guantes.

17. Conecte la jeringa con solucidn fisioldgica reservada con
anterioridad, abra el lumen y lave de nuevo el catéter con 5-10 ml
para limpiar del lumen los precipitados sanguineos que hayan
quedado. ***El lumen debe quedar sin residuos de sangre dentro

9. Pidale a su compafiero que le abra las gasas sin tocar el de él.
interior y usted tome 3. El empaque y las restantes le 18. Cierre el lumen, desconecte la jeringa y vuelva a conectar la
serviran para reservar la punta del equipo que solucién (en caso de haber tenido alguna conectada) o coloque el
desconectara para accesar al lumen para garantizar que tapon del catéter con la gasa estéril en la que se protegio.
permanezca sin contaminarse. 19. Retire el material y equipo, y deseche de acuerdo a los lineamientos
10. Pidale a su compafiero que vacie un poco de alcohol al de RPBI.
70% en las gasas que tiene en su mano y exprima el 20. Deje cémodo al paciente.

excedente. 21. Lleve las muestras al laboratorio con la solicitud correspondiente.



