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Protocolo de Enfermeria en el Manejo de Insercion y Mantenimiento de los Catéteres
Vesicales

En el siguiente diagrama se propone listado de los eventos adversos que se presentan con mayor
prevalencia durante la técnica de insercion de sonda vesical y las respectivas intervenciones de
Enfermeria.

- Usar para evitar la obstruccion cuando el paciente ha sido sometido a cirugias urologicas
y /o gineco —obtétricas.

- No obtyrar e| CV con tapones 0 ampollas, denido al riesgo de
contaminacion.

« Liberacién de CV de dobleces yacodaduras

- Bolsa colectora debe mantenerse por debajo del nivel de la vejiga.

-1 - Vaciamiento de la bolsa colectora regularmente y uso de recipientes exclusivos para
cada paciente (no estéril).

- No debe realizarse el cambio del CV a intervalos fijos

Autor: Ximena Farez, Diana Sanchez.

Cuidado de un paciente
con sonda urinaria

Limpia tus LIMPIESE LAS MANOS CUANDO MANIPULES
manos, detep UNA SONDA URINARIA O UN SISTEMA DE DRENAJE
la propagacion Justo antes de la manipulacion de cualquier sonda urinaria
de érmenes o sistema de drenaje que pueda llevar a la contaminacion

g_ > de la orina estéril, como puede ser:
multirresistentes! 2a. Insercion de una sonda directa permanente o intermitente

e = = = = = = = = = 0laaplicacion de un catéter tipo condon justo antes
4 de ponerse los guantes estériles.

2b. Manipulacién del sistema de drenaje para obtener
2 una muestra de orina o para vaciar la bolsa de drenaje.

Uy, | 47on auE? Para protager al pacinto tronte a
UI(;Q{, nocivos que puedan estar presentes en tus manos.

LIMPIESE LAS MANOS CUANDO MANIPULES |
UNA SONDA URINARIA O UN SISTEMA DE DRENAJE

Justo después de cualquier tarea que incluya manipulaciéon
de una sonda urinaria o sistema de drenaje que pueda
implicar un contacto con la orina, como pueden ser:

3a. Recogida de una muestra de orina.

3b. Vaciado de una bolsa de drenaje.

3c. Retirada de una sonda urinaria. oo ) Organizacién ¢ Organizacion
2POR QUE? Para proteger el entorno sanitario y a ti mismo | ﬁe za“la'gez"gna Mundial de la Salud
frente a microorganismos nocivos. e, €8 18 o wownsow s AMEricas
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CHECK LISTE DEL PROTOCOLO DE ENFERMERIA EN MANEJO E CUMPLE NO
INSERCION DE CATETERES VESICALES CUMPLE

1. Identificacion correcta del paciente, incluye la verificacion cruzada.

2. Revision de prescripcion del procedimiento.

3. Educacion sanitaria sobre la técnica, el material a emplearse, la
indicacién diagnéstica o terapéutica, el mantenimiento y cuidados de esta, y
los posibles eventos adversos relacionados con el dispositivo.

4. Consentimiento informado: por escrito por parte del paciente, o
asentimiento por el representante o tutor legal del mismo, documentandolo
en la historia clinica.

5. Indicacién adecuada y mantenimiento por razones necesarias del catéter
vesical

6. Higiene de manos inmediatamente antes y después de la insercién o de
cualquier manipulacion de la CV.

7. Usar el CV de menor grosor permitiendo un buen drenaje, minimice el
trauma en la uretra y cuello vesical

8. Usar guantes, gasas y pafio estériles, un antiséptico o solucién estéril
para lavado periuretral, y gel lubricante de un sélo uso para insercion.

9. Abrir el extremo de la sonda y conectar la bolsa de recoleccion a la
sonda antes de iniciar.

10. Introducir en el pivote una jeringa de 10cc con solucion fisioldgica y
comprobar su permeabilidad.

11. Fijar el CV adecuadamente después de la insercibn para evitar
movimientos y tracciones uretrales

12. Mantener la zona seca, libre de residuos de cintas adhesivas, gasas o
algodon.

13. Mantener la sonda y el tubo colector sin acodaduras

14. Mantener la bolsa colectora por debajo del nivel de la vejiga en todo
momento.

15. No apoyar la bolsa colectora en el suelo

16. Vaciar la bolsa colectora de forma regular usando un recipiente
limpio para cada paciente.

17. Evitar salpicaduras y el contacto del grifo de drenaje con el recipiente no
estéril.

18. Limpiar la zona periuretral con antisépticos para prevenir la ITU-SV
mientras esté sondado.

19. Salvo indicacion especifica, no usar antibioterapia sistémica de forma
rutinaria para prevenir la ITU-CV en pacientes con CV de corta o larga
duracién.

20. No se recomienda cambiar a intervalos prefijados el CV o las bolsas de
drenaje:

21. No se recomienda la irrigacién vesical con antimicrobianos de forma
rutinaria

22. Sustituirlos por motivos clinicos, como infeccion, obstruccién, o si el
circuito cerrado se ve comprometido.

23. No es necesario clampar las sondas en su retirada.

24. Considerar el uso de ecografo portatil para cuantificar el volumen urinario
en pacientes con cateterizacion intermitente y reducir sondajes innecesarios.
25. Registrar el procedimiento: Nombre del responsable, firma y sello, dia,
hora, fecha, servicio
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