
EDUCAU EL PACIENT:
El punt de punció ha d'estar sempre
visible. 
Tapar la via per a la higiene a la
dutxa i destapar-la després. 
Ha d'anar alerta que la via no 

Ha d'avisar la infermera si 

És important que avisi si la via li fa
mal o si la zona está enrogida.

s'embruti a l'hora de menjar.

l'apòsit está brut, desferrat o humit.

REGISTRAU.

VIGILAU: 

Cada 96 hores, davant qualsevol
desconnexió o en substituir el catèter,
Equips per administrar hemoderivats:
després de cada hemoderivat o cada
12 hores.
Equips de nutrició parenteral: cada 24
hores. 
Equips per administració intermitent:
després de cada ús.

PUNT.  Revisau el punt de punció: ha 
d'estar visible, net i sense signes infecció.
APÒSIT. Canviau-lo cada 7 dies o sempre
que estigui brut, desferrat, humit, o per
qualsevol altre motiu.  Utilitzau tècnica
asèptica (es recomanen guants estèrils).
SISTEMA. Canviau-lo:

REGISTRAU.

SALINITZAU:
Sempre amb 10ml. de SF.
Després d'infondre-hi el tractament. En
les línies mitjanes o centrals, emprau-hi
la tècnica flush-stop.
Mantenir les llums sempre tancades amb
taps o bioconnectors. 
Els taps són d'un sol ús.
RECORDAU-VOS d'aseptizar amb
clorhexidina alcohòlica. 
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