DOPORUCENY OSETROVATELSKY POSTUP

Ptiprava a asistence pii pravostranné srde¢ni katetrizaci

Znacka: PSKSSP/OP/2011/09
TYP STANDARDU: procesualni

KDO HO VYDAVA, SCHVALUJE

Odborny garant: Pracovni skupina kardiologickych sester a sptiznénych profesi
Schvalil: Vybor PSKSSP CKS o.s.
Zpracovatelé: Bc. Dagmar Hetclova

Kontaktni osoba: Bc. Dagmar Hetclova, psok@kardio.cz

DEFINICE

VYMEZENI VYBRANYCH POJMU A ZKRATEK
ABR- acidobazicka rovnovaha

PZK — periferni zilni katétr

PS - prava sin

PK — prava komora

AP — artéria pulmonalis

PCWP — tlak v zaklinéni

TK —tlak krve

TF —tepova frekvence



DF — dechova frekvence
SpO;, - periferni saturace krve kyslikem
SGK — Swan-ganzlv katétr

FR1/1 — fyziologicky roztok

4

CIL

Osetfovatelsky standard je zpracovan tak, aby byl pacient fadné pfipraven k vykonu, dale za
aseptickych podminek piipraveny pomucky K pravostranné katetrizaci a provedena Spravna
asistence pii zavadéni Swan-Ganzova katétru. Pacientovi bude poskytnuta kvalitni

oSetrovatelska péce.
Struktura (S)

S1 Kompetentni osoby

Vseobecné sestry, sestry se specializovanou zpusobilosti pro intenzivni péci dle Vyhlasky MZ
CR &. 424/2004 Sb., kterou se stanovi &innosti zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych

pracovnikd.
S2 Prostredi

Zdravotnickée zatizeni, 1i1zko s moznosti monitorace vitalnich funkci a aplikace kysliku,

poptipadé RTG kontrola.
S3 Pomiicky

Sterilni stolek — punkéni souprava, injekéni stiikacky 10 ml 2ks, dle potieby stiikacky
k odbéru ABR — 6ks, injekeni jehla k lokalni anestézii, aqua pro injectione+miska, skalpel,
sterilni plast,, sterilni rukavice, Gstenka, nastroje — pinzeta, nizky, jehelec, jehla, §iti, Swan-

Ganzuv katétr, sheath (velikost ne mensi nez je katétr), termodilu¢ni kohout

Nesterilni pomiicky — dezinfekce, nesterilni rukavice, anestetikum k lokalni anestézii
(Mesocain 1%, Supracain 4%), emitni miska, sterilni kryti, naplast, FR 1/1 250ml, kabely

k méfeni, prevodnikovy systém, drzak prevodnikového systému, monitor

S4 Dokumentace



Dokumentace pacienta.

Zadanky k vySeteni vzorka ABR.
Proces (P)

Sestra:

P1 Piedstavi se pacientovi, dotazem a kontrolou identifikaéniho naramku zkontroluje identitu

pacienta.

P2 Seznami pacienta s vykonem piimétené jeho véku, zdravotnimu stavu a chapani.

P3 Ptipravi k podpisu informovany souhlas s vykonem.

P4 Asepticky ptipravi vSechny potifebné pomucky na sterilni stolek.

P5 Na dalsi stolek si pripravi nesterilni pomticky, pripravi prevodnikovy systém k méteni.
P6 Pacienta svlékne do ptl téla a ulozi na lizko do vodorovné polohy.

P7 Hrudnik pacienta podlozi savou podlozkou.

P8 Napoji pacienta na monitor a sleduje TK, TF, SpO,, DF — naméfené hodnoty zapisuje.

Patologické hodnoty ihned hlasi I¢kafi.
P9 Za aseptickych podminek zajisti PZK.

P10 Drzak komirky pfevodniho systému d4 do Grovné ,,0 (2/3 hrudniku na Grrovni pravé

sing)

P11 V ptipadé dusnosti pacienta a dle ordinace 1ékare podava kyslik.

P12 Asistuje l1ékafi jako pti kanylaci centralni zily.

P13 Po zavedeni SGK spoji konec s pievodnim systémem a provede kalibraci.

P14 Béhem méteni optimalizuje kiivku zapisu vzdy vzhledem k jednotlivym hodnotam
srde¢nich oddila — PS, PK, AP, PCWP.



P15 Zapisuje prabézné naméiené hodnoty, dle potieby prebird material (stiikacky) k vySetieni

ABR V jednotlivych srde¢nich oddilech.
P16 Kontroluje priibézné stav pacienta — subjektivné i objektivné.

P17 Po vykonu oSetii a kryje misto vpichu tamponkem a jemné komprimuje, dle potteby

piilozi zatéz pytlik s piskem na 1 hodinu, zhodnoti celkovy stav.

P18 Pouci pacienta o dal$im postupu.

P19 Provede uklid pomucek, pfistroju a jejich dekontaminaci.

Vysledek (V)

V1 Pacientovi je provedena pravostranna katetrizace za aseptickych podminek.
V2 Pacient je informovan o dal§im postupu.

V3 Ordinace I€kate jsou splnény.

V4 Je proveden fadny zaznam do dokumentace.

KOMPLIKACE

Technicky netspech.

Krvaceni.

Pneumotorax.

Infekce.

Arytmie.

ZVLASTNI UPOZORNEN{

Je nutné dat pacientovi podepsat (pfed vykonem) informovany souhlas.

Dulezita je znalost asistence pii kanylaci centralni zily, znalost prace s monitorem, znalost

moznych komplikaci.






