PERMANENTNI
CEVKOVANI

Mgr. Dagmar MarSalkova



Osnova:

» Ucel

» Pomucky
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» Uklid pomuicek — dezinfekce

» Zaznam do dokumentace

» Péce o pacienta s PMK ( riziko infekce, riziko inkontin
» Odstranéni PMK

» Pomicky, postup




Indikace — duvod — ucel cévkovani:

» sledovani diurczy — presny udaj
» u inkontinentnich pacienti — prevence dekubiti
( selhaly vSechny ostatni moznosti feSeni — kiize
drazdéna moci )
» pacient se nemuZze spontann¢ - dlouhodobé vymocit
napf. po operaci, zbytnéla prostata, ochrnuti..
» k vyplachu mo€ového méchyte

» u urologickych onemocnéni — zanéty, nadory - aplikace
1€kt



Kompetence k vykonu:

Kompetence PS PRAKTICKA SESTR.
VoD ASISTUJE

Provedeni vykonu u Zen

» Vieobecna sestra, détska sestra, porodni asistentka, zdravotnic
lékai
Provedeni vkonu u déti
» Detska sestra, vieobecna sestra a porodni asistentka divky starsi 3 |
» zdravotnicky zachranai- divky starsi 10 let
» nedonoiené novorozence a chlapce cévkuje pouze lékar.

Provedeni vwkonu u muza

» Lékai, vieobecna sestra po ziskani specializované zpiisobilosti ,,Sasn'a
intenzivii pedi™

» vieobecna sestra’détska sestra se zvlastni odbornou zpisobilosti po
absolvovani certifikovaného kurzu se zaméfenim na katetrizaci
méchyie u muze a souvisejici cinnostl. Fykon Se provadiza a
duvodu zajisténi aseptického provedent.




Pomucky:

» dezinfekéni roztok ( na
sliznice)

» sterilni Folleyova » sbérny sac¢ek na moc
balonkova cévka y .
» Ctverce buniCiny
> Nelaton —Zena » sterilni rukavice
> Tiemann - muz » sterilni pinzeta ( pean )
> §ter1ln1 tampony, sterilni > Mesokain gel
ctverce
» podlozka pod pacienta
>

podlozni misa

» sterilni sttikacky, aqua
pro injekce (

fyziologicky roztok )
!!!!

» Sterilni jehla k nasati g g Ty Ul
akva pro inj. “‘.
» 1-2 emitni misky




Pomucky:

jednoréazova podlozka
jednorazové rukavice

- - sterilni rukavice
fyziologicky roztok mocovy shérny sacek
___napinéni balonku emitni misky

sterilni strikacka
a sterilni tampony

Foleylv mocovy katetr -
Nelatonav typ
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Zdroj: https://is.muni.cz/do/rect/eI/estuallf/psl6/osetrovateIske_postupy/web/pages/lO-vyI



- -
- i T 3
A — il

Foleyﬁ.v‘ mocovy katetr -
typ Tiemann

- - L -:' -

Zdroj: https://is.muni.cz/do/rect/eI/estud/lf/ps16/osetrovatelske_postupy/web/pages/lo-vylu.—
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OSETROVATELSKY PROCES

~ ANAMMEZA

» raghover, pozerovani | Zjistime zkudenost s vikonem, informace — MA?,
ohavy?....

» OS.PROBLEMY ( diagnoza)

= NEDOSTATEK INFORMACI
= STRACH

ciL:
(plan)
REALIZACE OSE PECE = postup vykonu

Promluvim s pani, vysvétlim, vyslechnu obavy, zajistim soukromi, pnrnnH
hygienou, pomohu zaujmout polohu + viastni postup vykonu
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Priprava pacienta, postup

» poucime o nutnosti hygieny genitalu
( dopomoc dle sobéstacnosti )
» zajistime mtimitu

» uloZime pacienta do polohy

» muZl na zadech v mirné zvysené poloze, dolni
koncetiny volné polozen¢ na luzku

» Zeny na zadech, konCetiny pokrcené v kolenou
mirn¢ oddalené od sebe
» postupujeme jako pfi jednorazovém cévkovani — PS
asistuje




Postup:

» pred zavedenim mocové cevky je vhodné ji napojit
sbérny sacek

» 1njekeni stiikaCkou aplikujeme aqua pro injectione
(mnoZzstvi podle oznaCeni katétru) do vstupu na konci
cévky k naplnéni fixaCniho balonku

» provedeme zkousku tésnosti mirnym tahem mocové
cevky

» béhem vykonu komunikujeme s pacientem / pacientkou



Postup:

» ocistime genital a upravime 1zko po vykonu
» zajistime uklid pomucek, dezinfekci
» sbérny sacek oznacime fixou ( datum )

» provedeme zdznam do dokumentace — datum,
velikost katetru
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Zdroj:
https://www.medplus.cz/katetry/katetry
-ostatni/uzaver-mocoveho-katetru-
sterilni-cerveny-1-ks




PécCe 0 pacienta s permanentnim
mocovym katetrem

» RIZIKO INFEKCE

» RIZIKO INKONTINENCE ( po
odstranéni cévky — prevence!)




OSeti'ovatelsky problém, CIL

» INFEKCE / Riziko INFEKCE, riziko INKONTIN

» Pricina: Zavedeny PMK je opakovan¢ ,,zaSkrceny
lizku ( moc se vraci zpét — hromadi se v moCovém
nedostatecna hygiena, nizky pfijem tekutin....

» Projevy : pocit paleni kolem cévky, nazloutly sekret.
zakalena moc s pfimési krve. Bolest v podbtiSku a poc
unavy, zvySena TT....

» CIL:
» Pacient neméa znamky infekce

» neudava paleni ,bez sekretu, PMK odvadi moc, sace
pod urovni mocového méchyie, moC bez piimeési

» zachovani funkce mocového svérace, moc¢ového
méchyie




REALIZACE OSETROVATELSK

PECE:

» Informuj pacienta pro¢ ma cévku, opakovan¢ trpelive
jak zachazet s cévkou ( pi1 pohybu, myti genitalu..)

» Zajisti ( kontroluj ) aby PMK nebyl zaskrceny a moco
byl zavéSeny pod urovni lizka ( pokud pacient lezi m
odvodna hadicka vést pod stehnem ¢i1 lytkem volng¢)

» Vysvétli, ze pravidelna hygiena genitalu je dileZita pre
vzniku infekce

» Zajisti soukromi pii hygiené

» Provadéj hygienu genitalu, hlavné kolem cévky ( kiize v
genitalu ). Idealné sprchovani, oplachova koupel na luzku
( irigator).

» Monitoruj ( sleduj ) a udrzuj priuchodnost cévky
moc )




- 4

ot — : 3 i > L B Y p
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REALIZACE OSETROVATELS
PECE:

» Monitoruj barvu, mnozstvi a primési moci
» Sleduj celkovy stav pacienta

» Mocovy katetr od sbérného sacku odpojuj jen v
nezbytnych pripadech — vypusténi moce, odbér moci
vySetieni, vymeéna mocoveho sacku.

» pracuj asepticky ( rukavice, dezinfekce konce katetru,
sbérneho systéemu — sacku, nebo zatky )

» Sleduj dobu zavedeni cévky ( 21 dni )

» Zajisti pravidelnou vyménu sbérného sacki dle standard
— 1x3 dny (dle doporuceni vyrobce a druhu drenazniho
systemu)

» Naplnény sacek pravidelné vypoustéj — ASEPTIC
Zaznam mnoZstvi



REALIZACE OSETROVATELS
PECE:

>

V ptipad¢ projevil infekce zajisti odbér moc¢i na mikrobiologické vys
— URICULT, ( pripadné ¢ast odstranéne¢ho mocového katetru, odstfizen
sterilnimi niizkami)

Zajisti odbér moci na biochemické vysSetieni — M+MS ( pfimés krve)
Zajisti aby pacient vice pil, 2000 — 2500m| — pokud
neni prijem tekutin omezen z jinc¢ho zdravotniho divo
(podavej mu piti)

Kontroluj a zapisuj bilanci tekutin ( P+V)

asistuj sestre / 1ékari pri vymeéneé mocoveého katetru a pii
proplachu katetru
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REALIZACE OSETROVATELS
r v
PECE:
» Zeptej se pacienta na charakteristiku bolesti a at’ ji ohodnoti na Skale bo
( bolest a tnava je disledkem probihajici mocové infekce)

» Podavej léky dle ordinace 1ékafe — RESENI INFEKCE ( ATB,

analgetika.....), sleduj u¢inek

» Katetr pravidelné uzavirej na 2 — 3 hodiny (pean). Po t
dob¢ nasleduje vyprazdnéni ( udrzuj funkci mocového
méchyte, svérace = trénink mocového méchyie)

» DULEZITE né&kolik dni pfed planovanym odstranénim
mocového katetru — prevence INKONTINENCE




Hodnoceni osetrovatelské péece

» Pacient nema znamky infekce
» Trénink mocového méchyre provadén 2x

vV v v v v .Y

denneé

nepali ho okoli u cévky

bez sekretu

PMK je povoleny a odvadi mocC

mocovy sacek je zavésen pod urovni moCoveho mechyre
je provadéna pravidelna hygiena genitalu

pacient si uvédomuje dulezitost hygieny, aktivné se sprchuje 3x
denne

mocC bez pfimési a normalni barva



Odstranéni permanentniho katétr

» provadime na zaklad¢ ordinace 1ékate

» nckolik dni pfed planovanym vytazenim provadime tzv. trent
mocového méchyre

» pacientovi pravidelné uzavirame katétr na urCitou dobu

hodiny), pak nasleduje vyprazdnéni moc¢ového méchyte v ki
minutovém intervalu

» informujeme pacienta o vykonu a Fekneme mu, aby po vytaze
katétru sdélil spontanni vymoceni na WC ( pfipadné potize )

»  Zajistime soukromi a uloZime pacienta do polohy vleze na zadec
vypustime sbérny sacek

» podlozku rozprostifeme mezi stehna u Zeny a na stehna u muze
» injekeni strikackou odsajeme roztok z fixa¢niho balonku

» Setrne vytahneme katetr a cely uzavieny systém odlozime do emns
misky ( koSe na biologicky material )




Pomucky:

injek¢ni stiikacka dle velikosti balonku 10-20 ml

emitni misky

vV v Vv

ctverce buniCiny

» ochrann¢ rukavice

» buniCina

» podlozka na jedno pouziti

» pomitcky k vypusténi saCku — sbérna nadoba




Odstranéni permanentniho
katétru:

» pacientovi osusSime perinealni oblast a pomiizeme m
zaujmout puvodni polohu, obléknout

» provedeme zaznam o vytazeni permanentni cevky d
dokumentace

» zajistime uklid pomucek, dezinfekci

» sledujeme spontanni moceni pacienta




Informacni zdroje:

» Kelnarova J. a kol., OSETROVATELSTVI pro
zdravotnické asistenty — 2.ro¢nik/1.dil, Grada Publi
a.s., 2009, ISBN 978-80-247-3105-6

» https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/If/ps16/osetrovatelsk
tupy/web/pages/10-vylucovani.html

» https://www.mzcr.cz/wp-
content/uploads/wepub/18576/40359/NOP%20Katetrizac
9520m0%C4%8Dov%C3%AN0%20m%C4%9IBchY6C3Y
BD%C5%99e.pdf



https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/lf/ps16/osetrovatelske_postupy/web/pages/10-vylucovani.html
https://www.mzcr.cz/wp-content/uploads/wepub/18576/40359/NOP Katetrizace mo%C4%8Dov%C3%A9ho m%C4%9Bch%C3%BD%C5%99e.pdf

