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1. Namen in cilji aktivnosti
Strokovna oskrba PICC katetra preprec€uje okuzbe ter omogoca ponavljajoCe se odvzeme krvi, parenteralno prehrano, kemoterapijo, antibioti¢no terapijo ali druga
intravenska zdravljenja, ki se izvajajo v bolniSni€nem okolju ali doma.

Kljuéne besede: periferno uveden osrednji venski kateter, standardna strokovna oskrba

2. Aktivnost ZBN lahko izvede (skladno s kompetencami)

IZBN Omejitve, pripombe Predviden ¢as za izvedbo 20 minut

bolni¢ar-negovalec NE aktivnosti

tehnik zdravstvene nege NE

Tehnik zdravstvene nege, 38. NE

¢len ZZDej-K

diplomirana medicinska sestra DA Stevilo oseb za ena (1)

diplomirana babica DA izvedbo aktivnosti

s§tudent zdravstvene nege DA | Pod nadzorom mentorja Skrbnik NP Sekcija MS in ZT v onkologiji
Student babiSke nege DA | Pod nadzorom mentorja ﬁf

3. Kratice uporabljene v protokolu

NP Nacionalni protokol ZZDej-K | Zakon o zdravstveni dejavnosti, neuradno preciS¢eno besedilo zakona
MS Medicinska sestra PICC Periferno uveden osrednji venski kateter

(ang. peripherally inserted central central catheter)
ZT Zdravstveni tehnik

4. Potrebni pripomocki

Razkuzilo za roke.

Kirur§ka maska.

Sterilni tamponi

Sterilni zlozenci

Sterilen inStrument za tampone.
2% klorheksidin v 70% izopropilnem alkoholu.

Alkoholni rob¢ki z 2% klorheksidinom in 70% izopropanolom, pakirani
posamezno
Sterilen, prozoren, polpropusten, adheziven obliz.

e Sterilen fiksator za brezsSivno pritrditev PICC katetra.

Brezigelni konekt.

Nesterilne zas&itne rokavice.

Sterilne kirurSke rokavice brez smukca.

Brizgalka z volumnom najmanj 10ml.

Sterilna fizioloSka raztopina.

Ko$ za odpadke, za lo€evanje odpadkov glede na protokol ustanove.
Samolepilni trak.

5. Potek/izvedba aktivnosti zdravstvene nege
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Opombe

1 Pogovorimo se s pacientom in pregledamo zapise o PICC katetru. Preverimo identifikacijo pacienta in pridobimo njegovo soglasje za izvedbo
posega. Vprasamo ga o morebitnih posebnostih, tezavah, obcutkih,
spremembah pocutja. Preverimo morebitna odstopanja pri prejSnjih
oskrbah ter zunanjo dolzino katetra ob vstavitvi in ob zadnji prevezi.

2 Ocistimo povrsino, kamor bomo namestili material za poseg. Odstranimo prah in necisto¢e s povrsine ter po¢akamo, da se povrsina
posusi.

3 Pripravimo pripomocke za poseg. Zagotovimo nemoten potek dela.

4 Razkuzimo si roke. Preprecimo prenos okuzb povezanih z zdravstvom.

5 Namestimo si kirur§ko masko. Pacient naj ima med prevezo glavo obrnjeno na drugo stran, sicer mora
imeti masko tudi on.

6 Razkuzimo si roke in si nadenemo za&¢itne rokavice. Preprecimo prenos okuzb povezanih z zdravstvom.

7 Ocenimo stanje preko obliza. Preko obliza preverimo ali je vstopno mesto ob¢utljivo na dotik. Preverimo
ali je prisotna rdecina, izcedek, oteklina.
Ocenimo zunanjo dolzino katetra.

8 Odlepimo robove starega obliza okrog in okrog, ga razvle€emo in pocasi | Pri odstranjevanju lepljivega obliza si pomagamo z alkoholnimi rob¢ki.

odstranjujemo v smeri od distalnega dela katetra navzgor proti vstopnemu mestu. | Pazimo, da ne poSkodujemo koZe. Ko obliZ razvle€emo, omogo¢&imo zraku,

da pride pod obliz, da se laZje odlepi. Obliz odstranjujemo zelo po€asi in
previdno, da ob tem ne izvle€emo katetra.

9 Z lepilnim trakom fiksiramo kateter na koZo malo pod brezSivnim fiksatorjem. Prepre€imo, da bi kateter izpadel, ko odstranimo fiksator.

10 | Odstranimo fiksator za brezSivno pritrditev PICC katetra. Fiksator odlepimo s pomocjo alkoholnega rob&ka. Odlo¢imo se za eno od
moznosti: dvignemo kateter iz fiksatorja in ga nato odlepimo ali pa najprej
odlepimo fiksator od koZe z obeh strani. Pazimo, da kateter premikamo &im
manj, da ga ne potisnemo globlje ali izvle€emo.

11 | Odstranimo za$¢itne rokavice in si razkuzimo roke. Preprecimo prenos okuzb povezanih z zdravstvom.

12 | Odpremo sterilen material. Dotikamo se samo zunanjih robov ovojnine.
Pazimo, da se nam robovi ne zavihajo naza,j.
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13

Namocimo tampone z razkuzilom za kozo pred invazivnimi asepti¢nimi postopki.

Priporo€amo 2% klorheksidin v 70% alkoholu.
Namoc&imo tri tampone.
Razkuzilo ne sme premoditi ovojnine.

14

Razkuzimo si roke.

Prepre€imo prenos okuzb povezanih z zdravstvom.

15

Oblec¢emo sterilne kirurSke rokavice.

Rokavice naj se prilegajo roki, sicer nas bodo ovirale pri posegu.

16

Razkuzimo kozo od vstopnega mesta navzven vklju€no s krilci in katetrom.

Vstopno mesto katetra je mesto, kjer kateter preko koze vstopa v podkozje
in veno. Kozo razkuzujemo s tehniko nedotikanja za aseptiCne postopke.
Tampone drzimo z inStrumentom, da se s sterilno rokavico ne dotikamo
pacientove koze. Cistimo 3x, vsaki¢ z novim tamponom, s kroZnimi gibi od
vstopnega mesta navzven, vsaki¢ poCakamo 30 sek, da razkuzilo deluje.
NajprimernejSa je uporaba Ze pripravljenih aplikatorjev z razkuzilom za
enkratno uporabo. Ob vstavitvi katetra se za za$¢ito vstopnega mesta in
preprecevanje krvavitve uporabi tkivno lepilo. S€asoma (7 do 14 dni) se
razgradi ali odlus¢i samo. Pri prevezi ga ne odstranjujemo.

17

Pocakamo, da se koza posusi.

Ce obliz nalepimo na vlazno koZo, preden se razkuzilo popolnoma posusi,
je verjetnost, da bo koza reagirala nanj, precejSnja, kar lahko privede do
poskodbe koze. Poleg tega lepilo na oblizu ne bo ucinkovito, saj potrebuje
suho povrsino za dobro oprijemanije. .

18

Namestimo sterilen fiksator za brezSivno pritrditev PICC katetra.

Cisto in osuSeno kozo pod fiksatorjem lahko predhodno za&itimo s
sredstvom, ki ustvari zaScitni film med koZo in lepilom. Po nanosu nekaj
trenutkov po€akamo, da se koza posusi in nato namestimo fiksator.

19

Namestimo prozoren, polpropusten, adheziven obliz.

Zasc¢itno sredstvo, ki ustvari zasc€itni film med koZo in lepilom, lahko
nanesemo na koZo, kjer bomo pritrdili prozoren, polpropusten adheziven
obliz. Sredstva nikoli ne nanaS8amo neposredno na vstopno mesto katetra
ali na poskodovano kozo. Ce na vstopnem mestu ni tkivnega lepila, lahko
uporabimo obliZ s klorheksidinskim gelom ali pa kombiniramo obliZ z
gobico, ki vsebuje klorheksidin. Klorheksidin se iz materiala spro$¢a do 7
dni. V primeru prisotnosti eksudata, krvi ali sprememb na kozi je
priporocljivo uporabiti obliz z gazo, ki ga je treba menjati vsakih 24 ur.
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20 | Brizgalko napolnimo s fizioloSko raztopino, nanjo namestimo brez igelni konekt in | Priporodljivo je uporabljati prednapolnjene 10 ml brizge, saj uporaba
ga prebrizgamo. manjsih brizg lahko povzrodi previsok pritisk, kar lahko privede do premika
ali poSkodbe katetra.
Ko je vstopno mesto PICC katetra zaS€iteno s polpropustnim
klorheksidinskim oblizem, vzdrzevanje sterilnosti rokavic pri nadaljevanju
postopka oskrbe ni ve¢ mozno. Vendar je $e vedno pomembno upostevati
aseptitno tehniko dela z nedotikanjem (Aseptic Non Touch Technique,
ANTT) za zascito sterilnih delov konekta katetra ter brezigelnega konekta
pred morebitno kontaminacijo.
21 | Preverimo, da je kateter zaprt s stisCkom. Preprec€imo krvavitev iz katetra.
Prepre€imo vdor zraka v kateter.

22 | Odstranimo brez igelni konekt s katetra in ga zavrzemo. V primeru, da brezigelnega konekta ali infuzijskega podaljSka ne moremo
odviti s PICC katetra, si lahko pomagamo s peanom. Pri tem smo pazljivi,
da s peanom ne primemo konekta katetra, saj lahko tako poskodujemo
kateter.

23 | Ocistimo in razkuzimo konekt katetra. Odstranimo ostanke krvi, zdravil ali parenteralne prehrane, ki se naberejo
na konektu. Priporo€ljivo je uporabiti posamezno pakirane alkoholne
rob&ke, namocene z 2% klorheksidinom in 70% izopropanolom. Konekt
katetra intenzivno razkuzujemo 30 sekund, nato po¢akamo dodatnih 30
sekund, da se razkuZilo popolnoma posusi. Pod vstopno mesto katetra
namestimo sterilni zlozenec, da preprecimo kontaminacijo.

24 | Vzamemo 10 ml brizgalko napolnjeno s fizioloSko raztopino in dodanim brezigelnim | Pri povezovanju PICC katetra z brezigelnim konektorjem in brizgalko

konektom, ga prebrizgamo in spojimo s PICC katetrom. pazimo, da ohranimo sterilnost vseh prikljuckov. Pomagamo si lahko s
sterilnimi zloZenci.

25 | Odpremo stiS€ek na katetru. Omogocimo pretok po katetru.

26 | Injiciramo 3 do 5 ml | fizioloSke raztopine in preverimo povratek krvi, prebrizgavanje | Pred aspiracijo vedno najprej vbrizgamo do 5 ml fizioloSke raztopine

zaklju€imo s preostankom fizioloSke raztopine v brizgalki. oziroma toliko, da med aspiracijo dosezemo povratek (refluks) krvi.
Normalna prehodnost katetra in refluks krvi sta dokaj zanesljiva pokazatelja
pravilne lege katetra, kar omogoc&a njegovo varno uporabo.

27 | Prebrizgavamo s push-pause tehniko (kratki, prekinjajoCi potiski fizioloSke raztopine | S pravilno tehniko prebrizgavanja prepreCujemo nastajanje biofilma na

v PICC kateter). notranji steni katetra, vzdrzujemo njegovo prehodnost ter zmanjSujemo
moznost kolonizacije.
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Po prebrizgavanju se priporo€a uporaba alkoholnih zamaSkov za
brezigelne konekte, ki zagotavljajo kontinuirano razkuzevanje in
zmanjSujejo tveganje za intraluminalne okuzbe.

28 | Odstranimo kirur§ke rokavice in si razkuzimo roke. Prepre€imo prenos okuzb povezanih z zdravstvom.

29 | Poseg dokumentiramo v bolnikovo dokumentacijo. V pacientovo dokumentacijo zabeleZzimo datum in uro posega, ime in
priimek izvajalca, prebrizgavanje in refluks krvi, izgled vbodnega mesta,
vrsto posega, uporablijen material za prevezo in zas¢€ito vbodnega mesta.

6. Opombe, omejitve protokola:

* PICC kateter je periferno vstavljen osrednji venski kateter, ki se najpogosteje uvede preko nadlakti. Njegova konica sega v spodnjo tretjino vene kave superior ali na prehod
v desni atrij. Uporablja se za aplikacijo vseh intravenskih zdravil, infuzij, parenteralne prehrane, krvnih pripravkov, za odvzem krvnih vzorcev in merjenje osrednjega venskega
pritiska.

» Pozni zapleti nastanejo 48 ur ali ve€ po vstavitvi PICC katetra. Delijo se na infektivhe (okuzba vstopnega mesta, sistemska okuzba) in neinfektivne zaplete (venska tromboza
ob katetru, nastanek fibroblastnega rokavcka, dislokacija katetra, poSkodba katetra).

» Za oceno lokalnega vnetja se priporo€a uporaba vizualnih lestvic Pri o€itnem vnetju vstopnega mesta je potrebno kateter zaradi nevarnosti sistemskega vnetja odstraniti.
Znaki sistemske okuZbe so poviSana telesna temperatura, hipotenzija, tahikardija, mrzlica.

* Venska tromboza je lahko periferna (na nadlakti) in nastane zaradi poSkodbe Zile ob punkciji ali centralna (ob konici katetra), ki je posledica kemi¢nega ali mehanskega
draZenja endotela, pogosto zaradi neustrezne lege konice. Pri centralni trombozi se lahko razvije sindrom vene cave Simptomi tromboze vklju€ujejo: zamakanje ob katetru,
odsotnost refluksa krvi, bole€ino in oteklino roke. Preventiva vklju€uje ustrezno fiksacijo katetra ter izogibanje dejavnikom, ki ovirajo pretok krvi (merjenje tlaka na prizadeti
roki, ozki rokavi, tesno povijanje).

* Dreniranje tekocCine iz katetra je lahko posledica poSkodbe katetra zaradi infundiranja s previsokim pritiskom, uporabe kemicnih spojin (bencin, aceton), ostrih predmetov
(skalpel, Skarje) ali permanentnega knikanja katetra (stiScek).

« ZamaSitev katetra lahko povzroc€ijo: infundiranje krvnih pripravkov, masc¢ob; nastanek oborin zaradi meSanja nezdruzljivih zdravil, viskozne tekoCine (CT kontrast).
ZamasSitev je lahko popolna (kateter se ne da prebrizgati) ali delna (upor pri prebrizgavanju in/ali odsotnost povratka krvi). ZamasSitev katetra prepreCujemo s pravilnim
prebrizgavanjem in locenim apliciranjem medikamentov.

« Dislokacijo katetra povzroCi poviSan intratorakalni pritisk (intenzivno bruhanje, mocan kaselj), neprimerna fizi€na aktivnost (tenis, dvigovanje tezkih bremen) ali infundiranje
tekoc€in s prevelikim pritiskom. Na dislokacijo katetra posumimo ob otezenem prebrizgavanju, odsotnosti refluksa krvi, pacient navaja bole€ine, pojavi se eritem ali oteklina
roke, rame ali vratu. Ce je kateter pregloboko v atriju, se pojavi aritmija.

» Podkozni fiksator se namesti ob vstavitvi katetra in odstrani hkrati z njim, zato vmesne menjave niso potrebne. Nadomes¢a brez3ivni fiksator. Tuneliran kateter pomeni, da
je vstopno mesto skozi koZzo oddaljeno nekaj centimetrov od tocke, kjer kateter vstopi v Zilo. Ta podatek je pomemben ob pojavu lokalnega vnetja.

* Pred vsako aplikacijo po PICC katetru s prebrizgavanjem preverimo prehodnost katetra in povratek krvi. Po vsaki aplikaciji ali odvzemu krvi kateter aktivho prebrizgamo z
10 do 20 ml fizioloSke raztopine. Uporaba brizgalk z volumnom manj8im od 10 ml lahko povzrodi previsok pritisk in posledi€no premik ali poSkodbo katetra. Ob koncu
prebrizgavanja ustvarimo pozitiven pritisk v konici katetra tako, da zapremo stiS¢ek na katetru med vbrizgavanjem zadnjega ml fizioloSke raztopine. Na ta nacin preprecimo
vdor krvi v konico katetra in posledi¢no zamasitev le tega.
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» Zunanja dolzina katetra je razdalja od vstopnega mesta do zacetka krilc za fiksacijo katetra (fiksatorja). Dopustno je odstopanje +/- 2 cm glede na zacetno stanje ob vstavitvi,
&e je prisoten povratek krvi in se kateter normalno prebrizga. Ce je kateter izvleden, ga nikoli ne potiskamo nazaj v Zilo.

« Prva izbira za razkuzevanje koZe je 2% klorheksidin v 70% izopropilnem alkoholu. Ce je pacient alergi¢en na klorheksidin, se uporabi 10% povidon jodid ali 70% izopropilni
alkohol.

* Kljuéna toc¢ka pri PICC katetru je vstopno mesto katetra, kjer je dovoljen samo kontakt s sterilnim materialom. Izvajamo asepti¢no tehniko dela z nedotikanjem (Aseptic Non
Touch Technique, ANTT).

» Oskrba PICC katetra se rutinsko izvaja na 7 dni.

« Pacient mora biti pozoren, da se obliz ne zmogi ali odlepi. Ce je obliz umazan, moker ali odlepljen ga je potrebno &imprej zamenjati. Pred tuiranjem si pacient zas&iti nadlaket
s plasti¢no folijo. Kopanje ali plavanje je mozno le v primeru, ¢e ima pacient namesc&en poseben vakumski rokav, ki je temu namenjen.

» PICC kateter je potrebno pred€asno odstraniti zaradi okuzbe, mehani¢ne poskodbe, okluzije katetra ali nedelovanja katetra zaradi fibroblastnega rokava, tromboze ali
drugega razloga.
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