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3. SCOPUL PROCEDURII

3.1. Scopul general al procedurii
Prezenta procedurd are drept scop standardizarea modului de efectuare a cateterizarii vezicii
urinare in scopul:

- prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale la pacienti;
- protejarea personalului medical de contactarea unor boli (accidente postexpunere la
produse biologice).

Asiguri existenta documentatiei adecvate deruldrii activitétii.
Asigurd continuitatea activitatii, inclusiv in conditii de fluctuatie a personalului.

3.2. Riscul gestionat de procedura

riscul de aparitie a IAAM la pacienti;
riscul de accidente postexpunere la produse biologice pentru personalul medical.

4. DOMENIUL DE APLICARE
Procedura se aplica de cétre toate sectiile/compartimentele din cadrul SPITALUL JUDETEAN
DE URGENTA SATU MARE si este disponibild personalului cu atributii in domeniu.

5. DOCUMENTE DE REFERINTA SI CONEXE

5.1. Reglementiri internationale

NA

5.2. Legislatie primara

Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificari si completari ulterioare;

5.3. Legislatie secundara

ORDIN MS nr. 1101 din 30 septembrie 2016 - privind aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare;

ORDIN nr, 1142 din 3 octombrie 2013 privind aprobarea procedurilor de practica pentru
asistenti medicali generalisti

ORDIN nr. 1.761 din 3 septembrie 202 1pentru aprobarea Normelor tehnice privind curétarea,
dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare publice si private, evaluarea eficacitatii
procedurilor de curdtenie si dezinfectie efectuate in cadrul acestora, procedurile recomandate
pentru dezinfectia méinilor in functie de nivelul de risc, precum si metodele de evaluare a
deruldrii procesului de sterilizare si controlul eficientei acestuia.

ORDIN MS nr. 1226 din 2012 pentru aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea
deseurilor

rezultate din activititi medicale si a Metodologiei de culegere a datelor pentru baza nationala
de date privind deseurile rezultate din activititi medicale.

ORDINUL nr. 446/2017 pentru aprobarea Procedurilor, standardelor si metodologiei de
evaluare si acreditare a spitalelor

5.4. Documente conexe, inclusiv reglementiri interne ale STJUSM

Manualul de management al calitatii
Regulament intern SJTUSM
Fisa postului
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e  Ghid de bune practici — Interventii cu impact major in prevenirea infectiilor asociate asistentei
medicale —2022
e Catetere urinare — ghid rapid de referintd

6. DEFINITII SI ABREVIERI

6.1. Definitii ale termenilor utilizati

1:1 Termenul Definitia si/sau, daci este cazul, actul care defineste termenul
Prezentarea formalizatd, n scris, a tuturor pasilor ce trebuie urmati, a
1. Proceduri operationald | metodelor de lucru stabilite §i a regulilor de aplicat in vederea realizérii
activitatii, cu privire la aspectul procesual.
5 Editie a unei proceduri | Forma initiald sau actualizati, dupa caz, a unei proceduri operationale, aprobata
) operationale si difuzata,
. . .| Actiunile de modificare, adaugare, suprimare sau alte asemenea a uneia sau
Revizia 1n cadrul unei ! foown Fi : e
3. editii mal multor corpp.oflente ale unei editii a procedurii operationale, actiuni care au
fost aprobate si difuzate.
Cateterizarea vezicii ; . . N . R
4. ailbare Introducerea unei sonde vezicale prin uretra in vezica urinara.
5 Cateterizarea vezicald | Introducerea temporara a unei sonde vezicale in vezica urinard pana la
) intermitenta evacuarea compleld a vezicii.
6 Calteterizarea vezicald | Introducerea unei sonde vezicale in vezica urinara si men{inerea pe toatd
' permanentd perioada cét persistil incapacitatea golirii voluntare §i complete a vezicii.
. Actiune continuil de colectare a informatiilor relevante, despre modul de
7 Monitorizare . M
desfasurare a unui proces sau a unei activitati.
Document care defineste locul si contributia postului in atingerea obiectivelor
3 Piéa sttt individuale si 01lganiza§ionale, caracteristic ate"Et individul‘ui, cét si SPIITAI',UL
JUDETEAN DE URGENTA SATU MARE si care precizeaza sarcinile si
responsabilitétile care 1i revin titularului unui post.

6.2. Abrevieri ale termenilor utilizati

(I:‘It Abrevierea Termenul abreviat

1. | SJUSM Spitalul Judetean de Urgenta Satu Mare

2 | cPIAAM Com.pat'tm}entu] (.!e prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale

3 | smes SB]‘V_IC[LI] managementul calitéfii serviciilor
de s@natate

4. | IAAM Infectii asociate asistentei medicale

5. | Ch/Fr Charriére/ French

6. | PTFE Poli-tetra-fluoride - etylene

7. | PVC Policlorura de vinil

8. | TOT Transobturator Tape
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DESCRIEREA PROCEDURII

7.1. Generalitati

Definifie: Prin cateterizarea vezicii urinare se infelege introducerea unei sonde/cateter prin uretra
in vezica urinari, realizind astfel o comunicare intre interiorul vezicii si mediul extern.

Scop

e explorator:
recoltarea unei cantitati de urina in vederea examenelor de laborator;
identificarea unor modificari patologice ale uretrei si vezicii urinare, monitorizarea diurezei.
e ferapeutic:
evacuarea confinutului vezicii in situatia cand evacuarea nu se face spontan sau pentru
executarea unor procedee terapeutice prin sonda;
ameliorarea functiei renale in cazul unei insuficienfe cornice, generate de un obstacol
subvezical, ce nu se poate indepérta pani la reechilibrarea biologica a bolnavului;
prevenirea aparitiei de glob vezical postoperator, cu efecte negative locale si generale.
TOT, cezariana sau alte interventii chirurgicale majore la recomandarea medicului curant.

Reguli generale:

Sondajul vezical se realizeazd numai dacad este absolut necesar, dupd epuizarea altor
posibilitati alternative.

Se iau in considerare alternative la cateterismul vezicii urinare, de exemplu cateterizarea
intermitentd, utilizarea dispozitivelor de drenaj tip prezervativ, drenajul suprapubian
percutanat.

Motivarea cateteriziirii, consimtiméntul informat si indicatia cateterizérii trebuie sd fie
documentate.

Malformatiile uretrei, status-uri dupd interventii chirurgicale sau traumatisme constituie
contraindicatii pentru sondajul vezicii urinare.

Cateterizarea vezicii urinare este o manopera invaziva si trebuie respectate cu strictefe
regulile de asepsie.

Caracteristicile sondel vezicale
Sondele vezicale sunt confectionate din:

1

material plastic (polietilena, PVC)

latex (cauciuc)

latex invelit cu teflon, hidrogel, cristale de argint
silicon, etc.

Marimile sondei:

pentru bérbati se folosesc sonde cu lungime de 45 cm,

pentru femei cu lungime de 25 cm;

diametrul sondei vezicale este exprimat in Charriére (Ch) sau French (F sau Fr), aceste
unititi sunt identice si reprezinti o treime dintr-un milimetru (1/3mm; 0,33mm).

Tipurile de sonde vezicale sunt urmatoarele:

Nelaton

Thiemann

Foley cu 2 sau 3 céi
Dufour
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Indicatiile cateterizéirii vezicii urinare

Cateterizarea vezicii urinare se efectueazd numai la recomandarea medicului si se realizeazd in
urmétoarele situatii:

Retentie acutd sau cronici de urina;

Pentru golirea completa a vezicii urinare preoperator sau pentru investigatii;

Interventii chirurgicale pe micul bazin, interventii chirurgicale de durata;

Traumatismele bazinului;

Pentru monitorizarea precisa a diurezei la pacien{i in stare critica;

Postoperator dacd mictiunea spontana este dificila;

Postoperator in scop hemostatic (uretrotomie, uretroplastie, prostatectomie, etc.);
Incontinen{d de urina, netratabila altfel

La pacienti cu dizabiliti{i severe in hemi - para - sau tetraplegie cerebrald, spina bifida, artrita
severd, comatosi

Dupéd manevre terapeutice (litotritie vezicala, de aparat urinar superior);

In hematurie masivi (cu sau fird lavajul vezicii urinare);

in rupturi traumatice ale uretrei, pentru evitarea formarii de cai false;

La pacienti imobiliza{i temporar dupd interventii chirurgicale majore, AVC, etc.;

Pentru spéléturi ale vezicii urinare, instildri medicamentoase;

Recoltarea urinii pentru uroculturi si determinari urologice.

Contraindicatiile sondajului vezical:

Ruptura completd a uretrei cu dislocarea capetelor uretrale si hematom perineal;

Uretrite acute supurate;

Stricturi uretrale cu diagnostic clar, complicate cu retenfie completd de urind - drenaj
suprapubian percutanat;

Patologie inflamatorie acuta prostatovezicali: prostatite acute, abces prostatic;

Neoplasme uretrale;

Refuzul pacientului.

Tipurile de cateterizare a vezicii urinare sunt de doui feluri: intermitent sau permanent.

a) Cateterizarea vezicald intermitenta: introducerea temporard a sondei vezicale pana la
golirea completd a vezicii urinare (maxim 10 minute). Se folosesc sonde Nélaton sau
Tiemann de dimensiuni potrivite.

Indicatii:

incapacitate de mictiune (postoperator la 8-10 ore, retentie acutd in traumatismele
uretrale, efecte secundare la antialgice, tranchilizante);

tratamentul pe termen lung al incontinentei (traumatismele maduvei spinale, degenerare,
neuromusculard progresiva in boala Parkinson);

recoltarea urinii in coditii sterile;

mdsurarea postmictionald a urinei reziduale.

b) Cateterizarea vezicald permanenta: introducerea unei sonde vezicale care riméane in vezica
pe toata perioada cét persistd incapacitatea golirii voluntare si complete a vezicii. Se folosesc
sonde Foley cu doui sau trei céi (lumene) de dimensiuni potrivite. Sonda Foley — este un
cateter care are un balonas gonflabil ce permite fixarea sondei i pastrarea in vezicd o
perioadd lunga de timp.

Indicatii:

obstacol 1n ureter (hipertrofie prostatica, stricturd a uretrei);
preoperator in interventii pe micul bazin;
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- prevenirea obstructiei uretrei cu cheaguri de sdnge (tumori vezicale, interventii pe
ureter);

- prevenirea escarelor;

- monitorizarea diurezei, etc.

In functie de materialul din care este confecfionati sonda vezicald, aceasta se poate péstra
perioade de timp diferite conform tabelului urmator:

Materialul sondei vezicale Perioada de toleran{i

Material plastic (polietilend, PVC) Maxim 7 zile (rigid si dureros)

Latex Maxim 14 zile (creste incideni{a alergiei la latex)
Latex invelit cu teflon (PTFE) Maxim 28 zile

Latex impregnat cu cristale de argint | 14 zile, reduce riscul de infectie urinara

Silicon Maxim 12 siptdméni

Latex invelit cu hidrogel Termen lung

Complicatiile cateterismului vezical: sunt relativ frecvente, atingdnd uneori o gravitate
deosebitd. Complicatiile se pot datora nerespectérii masurilor de asepsie, alegerii necorespunzétoare
a mirimei sondelor vezicale precum si a lipsei cooperarii pacientului. Pot surveni complicatii
traumatice (cdi false, efractii, perforatii, rupturi ale uretrei) si infec{ioase mergénd pana la urosepsis.
Cel mai frecvent, complicatiile sunt combinate: traumatice si infectioase.

Atentionari:

- sonda de calibru prea mare este ischemianta asupra mucoasei uretrale, favorizand astfel
infectia.

- este o eroare folosirea de rutind la barbat a calibrelor subfiri (12-14 Ch), acestea pot
traumatiza mai usor mucoasa, determinand cai false si perforatii. Pentru uretre normale,
cel mai frecvent se utilizeaza sonde vezicale de 16-18 Ch.

- cénd se folosesc sonde autostatice (Foley), umflarea balonasului se face numai dupa ce
existd certitudinea cd sonda este in vezicd. Umplerea balonasului cu ser fiziologic in
uretrd poate determina rupturi uretrale.

7.2. Modul de lucru

Efectuarea cateterizirii vezicii urinare
Materiale necesare:
- Alezi din material impermeabil pentru pat/masd de examinare;
- Manusi sterile;
- Solutii antiseptice;
- Gel lubrefiant steril;
- Sonde vezicale sterile, corespunzitoare scopului, sexului, marimi potrivite;
- Punga colectoare urind sterild cu sau fard port de recoltare;
- Trusi cateterizare vezicald compusd din pensa si tampoane sterile;
- Seringi sterild de 10 ml/20 ml;
- Ser fiziologic/apa sterild;
- Tavita pentru pregétirea materialelor;
- Suport pentru agéitarea pungii colectoare la pat;
- Tavita renal;
- Paravan;
- Facultativ: recipiente pentru determinari de laborator /microbiologice.
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A. Personalul medical care efectueazi tehnica
Pentru efectuarea cateterizarii vezicii urinare este nevoie intotdeauna de doua persoane,
dupi cum urmeaza:

o Operatorul care efectueaza tehnica si care trebuie sa fie obligatoriu asistenta
medicala;

o Ajutorul care deserveste cu materile operatorul, si care poate fi asistent medical sau in
cazul Tn care nu existd nici un asistent medical disponibil, aceasta sarcini poate fi
delegata unei infirmiere.

B. Evaluarea indicatiei clinice pentru cateterizarea vezicii urinare

e Se evalueazd dacd existd indicatie clinicd pentru cateter urinar.

e Se verificd daca pacientul a avut in antecedente retentie acutd de urind. Unele stari
patologice (hipertrofia benigna a prostatei, uretrita gonococicé in antecedente, strictura
meatului la diabetici) pot ingreuna introducerea sondei. in aceste cazuri se aleg sonde cu
diametrul mai mic. Se recomanda efectuarea de citre medic a sondajului vezical la
pacientii cu malformatii, stricturi, rupturi ale uretrei sau in alte situatii in care consideri
cd efectuarea acestei proceduri de cétre asistentii medicali este inoportuni.

C. Pregitirea pacientului si obtinerea consimtimantului informat

e Se explicd procedura si se obtine acordul informat al pacientului.

e Se informeazi pacientul despre modul in care poate coopera pe parcursul procedurii
(sd-si relaxeze abdomenul, si respire adénc si ritmic).

o Se identifica antecedentele alergice la iod, lidocaina, latex, etc.

e Se pregiteste incéiperea astfel incét sa nu fie curenti de aer iar temperatura din incdpere
sa fie adecvata.

o Se izoleazd pacientul cu un paravan mobil pentru a-i respecta intimitatea si demnitatea.

e Se agezd pacientul intr-o pozitie confortabild cu o aleza sub sezut dupd cum urmeazi:
- pentru femei pozitia de decubit dorsal cu genunchii flectati si coapsele indepirtate.
- pentru barbati pozitia de decubit dorsal cu membrele inferioare intinse si indepértate.

e Daca se intdmpind greutati in vizualizarea zonei de activitate, se indreparteazd o sursi
de lumina cétre aceasta zona.

D. Pregitirea materialelor necesare

e Se pregidtesc materialele necesare pe un carucior mobil pentru a fi transportate la
pacient.

e Se alege cateterul/sonda vezicald cu cel mai mic diametru care va permite evacuarea
liberd a urinei si va minimaliza trauma asupra uretrei si reducerea disconfortului
uretral. Dimensiunea normald a balonului trebuie sa fie de 10 ml pentru a preveni
cantititi mari de urina reziduala, reprezentat in figura de mai jos.
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Urina reziduala

S
Con o

e Operatorul care efectueaza tehnica fisi spald/dezinfecteazid mainile, si imbrica
manusile sterile, respectand tehnica corectd.

e Ajutorul, cea de-a doua persoana care asista la efectuarea tehnicii, dupé igienizarea
mainilor, serveste asistenta medicald cu materialele necesare respectind tehnica
aseptici fiird atingere in momentul in care deschide ambalajele:

trusa sterild care contine o pensa si minim 5 comprese de aproximativ 5/5 cm
(interiorul ambalajul trusei se foloseste ca si cAmp steril);

sonda vezicala;,

seringi/flacon gel steril;

pungi colectoare urina sterild;

seringi sterild cu ser fiziologic pentru umplerea balonasului, pregatirea seringii
cu ser fiziologic (mod de umplere):

ajutorul desface ambalajul;

operatorul scoate seringa;

ajutorul prezinta flaconul cu ser fiziologic/apa sterila;

operatorul atagezd acul la seringa si in timp ce ajutorul tine flaconul
acesta aspird serul in seringé;

operatorul detaseazé seringa;

scoaterea aerului din seringa (dacé e necesar).

YV VVVY

o Se indepirteazd ambalajul steril al sondei vezicale.
o Se atageazi la sonda punga colectoare sterila la sonda vezicala.
e Se lubrefiazi varful sondei vezicale prin aplicarea de gel lubrefiant steril

E. Dezinfectia meatului urinar
e Pregitirea tampoanelor sterile pentru dezinfectia meatului urinar:

operatorul ia cate un tampon cu ajutorul pensei;
ajutorul toarna antisepticul pe fiecare tampon.

e Aseptizarea mucoaselor:

la femei: Se separi labiile i se mentin cu ména non-dominanta care raméane in
aceastd pozitie pand la terminarea interventiei deoarece s-a desterilizat. Se
sterge succesiv de 3 ori, de sus in jos, cu pensa si compresi sterild imbibate in
solutie antisepticd dupd cum urmeazi: partea stangé, apoi partea dreaptd si
ultima datd mijlocul regiunii perineale. Pentru fiecare gest se foloseste altd
compresd. Compresele folosite si pensa se pun in tévita renald si nu pe cdmpul
steril.

la bdrbati: cu méana non-dominantd se ridica si se mentine penisul in pozifie
verticald. Mana stdngd ramane in aceastd pozifie pand la terminarea
interventiei. Se decaloteazi glandul dacd este posibil. Cu ajutorul pensei si
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compreselor sterile imbibate in solutie antisepticd, se sterge meatul si glandul,
din interior spre exterior, folosind céte o compresid pentru fiecare stergere.
Compresele folosite si pensa se pun in tavia renala si nu pe cdmpul steril.

Introducerea sondei vezicale:

- la femei: se prinde sonda vezicald cu méana dominantd, la 5 cm de capétul
proximal lubrefiat, se introduce cu blandete sonda in vezica urinard prin meatul
uretral, pdnd cand apare urind in punga colectoare. La aparitia urinei sonda se
mai introduce 2-5 cm pentru a ne asigura cd partea cu balonag este in vezici.
Astfel se introduce in total 7-10 cm.

- la bérbati: se injecteaza lubrefiant cu anestezic in uretrd. Se prinde sonda
vezicald lubrefiatd cu ména d la 5 cm de capatul proximal. Se introduce sonda
in meatul urinar, cu blandete, penisul fiind {inut cu ména stdngd in pozifie
verticald pentru a elimina una dintre curburile uretrei. Cand sonda ajunge la
bulbul uretrei se simte un obstacol, moment in care ominantase schimba pozitia
penisului in jos spre coapse, apoi se impinge sonda pana ajunge in vezica urinara
si apare urini in punga colectoare, dupa care se mai introduc 2-5 cm. Astfel se
introduce in total 17-25 cm.

Dupd introducere se prinde sonda cu méana non dominanti la céfiva centimetri de

poarta de intrare pentru a o fixa, se lasa aceastd distanta de siguran{d pentru situatia

in care sonda nu este suficient de adanc in vezica si mai trebuie introdusa. Cu ména
dominanti se injecteazi ser fizilogic steril pentru a umple balonasul, pentru fixare.

In cazul in care pacientul prezintd grimase faciale sau durere in timpul injectarii

inseamni ci sonda este in uretrd i nu in vezica si trebuie sé se introducd incé cétiva

centimetri. Se mentine o presiune constantd asupra seringii pe parcursul injectarii
pentru a evita intoarcerea serului fiziologic din balonas in sering.

Dupi injectare se retrage putin sonda péna balonasul atinge colul vezicii.

La bérbat se recaloteaza.

Se scoate seringa si se fixeazi sonda pe piciorul pacientului lasind-o mai flexibila.
Sonda se poate fixa cu leucoplast sau alte benzi special create pentru acest scop.
Se fixeazd punga colectoare pe suportul special atasat la pat $i cu mentiunea sa fie
in permanentd agezata sub nivelul vezicii.

Se curdtd zona uro - genitald de gel sau betadind cu cele doud tampoane sterile
rdmase.

Se ageazii pacientul in pozitie comoda in pat si se explicd modul in care trebuie sa

aibi grija de sonda si punga colectoare.

Se evacueaza deseurile conform procedurii interne a spitalului.
Se dezbracd minusile si se igienizeazd méinile conform protocoalelor in vigoare.

In caz de glob vezical, urina se evacueaza fractionat, pentru prevenfia hematuriei
macroscopice post sondaj vezical.

F. Notarea procedurii in dosarul pacientului

Documentarea activitatii, in planul de ngrijiri unde asistentul medical noteazi:
- Data, ora efectudrii procedurii.

- Initialele persoanei care a efectuat procedura.

- Cantitatea de ser fizilogic introdusa in balonas.

- Toleranta pacientului la procedurd.

- Motivul pentru care s-a indicat sondajul vezical.

- Culoarea si aspectul urinei.

- Mentiuni speciale in ingrijirea sondei.
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- Se consemneazi orice manifestare care ar putea schimba ceva in planul de
ingrijire.

G. Evaluarea zilnicd nevoii mentinerii cateterului/ sondei urinare

e Se evalueazi zilnic nevoia mentinerii cateterului urinar pe termen scurt care
trebuie sé fie clar documentata.

e Se verificd sondele urinare pe termen lung in mod regulat si se documenteza.

e Se indepirteaza cateterul/sonda urinard imediat ce nu mai are indicatia clinica
de mentinere.

H. Intrefinerea zilnici a sondei vezicale
Maisurile profilactice la purtitorii cronici de sonda vezicald (sondd permanentd; sonda 4 demeure) nu
impiedicd sau nu intdrzie semnificativ aparitia bacteriuriei. Cu toate acestea, urmétoarele masuri
sunt, ca aspect general, benefice:

Limitarea duratei mentinerii sondei in vezica. Riscul aparitiei bacteriuriei creste zilnic cu
5% la pacientii cu sondé vezicald. Schimbarea sondei se realizeazi conform intervalului
de timp mentionat in tabelului de mai sus, sondele vezicale utilizate in SJTUSM sunt din
latex siliconat, putdnd fi mentinute minim 14 zile.
Se efectueazi toaleta zilnica a zonei din jurul sondei cu apé si sdpun (burete preimpregnat
de unica folosintd).
Se igienizeaza mainile Tnainte si dupé contactul cu fiecare pacient.
Se asiguri hidratarea corespunzatoare a pacientului pentru mentinerea diurezei suficiente
— 2 litri de lichide pe zi, dacd nu existd contraindicatii.
Se previne constipatia deoarece cauzeaza presiune pe lumenul sondei — bypassing.
Pungile trebuie golite cand sunt 2/3 pline respectdndu-se un program regulat pentru a se
putea tine o evidentd a cantititii de urina eliminate. Niciodatd nu se ldsa pungile de urina
pline deoarece exista riscul ca urina din punga sa se intoarca in vezica si s apara riscul
de infectie.
Pungile trebuie finute tot timpul sub nivelul vezicii pentru a evita intoarcerea urinii in
vezici si niciodatd pungile nu se lasd pe pardoseald. Pungile se agatd pe un suport la
nivelul patului.
Pungile colectoare se schimba:

» daca se inlocuieste sonda vezical;

» daca punga curge sau este rupta,

» dacd existd acumulare de sediment in pungi;

» durata medie de folosire a unei pungi este de 5-7 zile.
Prelevarea probelor de urind se face prin aspirare din portul pungii colectoare printr-o
tehnica aseptica. Portul trebuie si fie dezinfectat cu alcool Tnainte si dupi recoltare, se
sterge portul de recoltare cu alcool timp de 15 secunde si se asteapti si se usuce alte 30
secunde. Nu se intrerupe sistemul inchis al circuitului sonda-pungé. Recoltarea se face cu
seringa fird ac prin supapa portului de recoltare. In cazul in care nu existé urind suficientd
pe sondi se penseazi tubul conector al pungii la o distantd de 10 cm de portul de recoltare
51 se asteaptd pand se colecteazi cantitatea de urind necesara.
In cazul in care sectia nu dlspune de pungi colectoare cu port de recoltare, tehnica
recoltiirii uroculturii se face prin punctionarea sondei cu seriga cu ac steril. Inainte de
recoltare se dezinfecteazi cu alcool sonda (locul intepaturii) timp de 15 secunde si se
asteapta 30 secunde si se usuce.
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I. Tehnica evacuarii pungii colectoare de urina

- Pungile de urini trebuie evacuate cel pufin odaté pe zi la un interval de 6-8 ore gi ori de
céte ori sunt pline 2/3.

- In glob vezical voluminos se penseazi sonda pentru 10-15 minute dupé evacuarea lenta
si partiald de urind, si se evacueaza fractionat evitind golirea brusca a vezicii gi aparitia
hematuriei.

- Infirmiera aduce la patul pacientului un recipient gradat din plastic dezinfectat / recipient
de unica folosinta din carton macerabil (plosca / urinar).

- Peotavila are pregitit o pereche de ménusi de unica folosinta si doud tampoane cu alcool.

- lsi dezinfecteazd mainile cu solutie alcoolica (din flaconul de la patul pacientului acolo
unde existd) si imbracd manugile nesterile.

- Explicd procedura pacientului (in cazul pacientilor constienti).

- Dezinfecteazi supapa/portul de evacuare al pungii de urind cu ajutorul tamponului cu
alcool (sterge portul 15 secunde si asteapta 30 secunde sé se usuce).

- Tamponul cu alcool folosit se elimind la deseuri infectioase.

- Infirmiera deschide supapa de evacuare a pungii si lasa urina si curgd in recipientul de
plastic/de unici folosintd avind grija ca supapa s nu atingd perefii recipientului.

- Infirmiera nu are voie si lase punga din mand in recipient in timpul evacudrii.

- Verificd dupa gradaia pungii colectoare aspectul si cantitatea de urind evacuatd si se
anuntd ulterior asistenta de salon.

- Dupa golirea completd a urinei din punga colectoare inchide supapa de evacuare si ageaza
punga pe suportul de la pat.

- Niciodati pungile colectoare nu se lasa sa stea pe pardoseala.

- In cazul in care urina ajunge accidental pe pardoseald se va sterge imediat.

- Infirmiera dezbracd manusile si isi dezinfecteaza mdinile.

- Intr-o ména ia recipientul de unici folosintd cu urind si cu cealaltd ména deschide usa.

- Elimini recipientul de palstic in masina automaté de spalat si dezinfectat plosti si urinare,
iar recipientele de unicd folosintd le elimind in macerator (aparatul de macerare) si
porneste aparatul pentru eliminare. In situatia in care sectia nu dispune de magina pentru
spilare si dezinfectie urinare, recipientul folosit se curata si dezinfecteazd conform
reglementirilor din procedura internd «Curdfenia si dezinfectia instrumentarului,
dispozitivelor medicale $i a echipamentelor - COD.: POM 135-002»

- Infirmiera isi spald mdinile cu apd si sapun.

- Anunti asistenta de salon cu privire la cantitatea de urind evacuati si aspectul urinii.

- Se noteazd in planul de ingrijiri data ultimei schimbéari a pungii colectoare.Punga
colectoare se poate fixa pe coapsa pacientului cu ajutorul unui bandaj elastic.

J. indepﬁrtarea sondei vezicale
Materiale necesare
- Aleza;
- Minusi nesterile;
- Seringi sterila de 10 ml/20 ml;
- Burete preimpregnat de unica folosintd pentru toaleta regiunii perineale.
Descrierea procedurii
- Se revizuieste zilnic indicatia clinicii si durata mentinerii sondei vezicale
Se indepiirteazi sonda vezicald imediat ce nu mai este indicatii mentinerea acesteia.
Asistenta medicald explicd pacientului procedura si ii cere acordul verbal.
Pregateste materialele necesare pe un crucior sau o tavitd si verifica in planul de Ingrijiri
cantitatea de ser fizilogic introdusé in balonas.
Se spald pe mdini si imbracd manusi nesterile.
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- Asigurd pacientului intimitate prin folosirea unui paravan.

- Aseazi sub bazinul pacientului o aleza pentru a proteja lenjeria de pat.

- Punga colectoare trebuie si fie evacuatd in momentul indepirtérii sondei vezicale.

- Ataseazi seringa la sonda si extrage in intregime serul fiziologic.

- Extrage sonda cu grija printr-o migcare blanda.

- Indeparteazi deseurile infectioase conform procedurii spitalului.

- Efectueazi toaleta regiunii perineale cu ajutorul buretelui preimpregnat.

- Aseazi pacientul intr-o pozifie confortabila si il acoperd pentru a-i proteja intimitatea.

- Asistenta medicali isi indeparteazd manusile si isi spald méinile

- Noteazi in Planul de ingrijiri data indepéartarii sondei vezicale, cantitatea de urind evacuata
si aspectul.

7.3. Resurse necesare
e Resurse materiale:
- birotici - documentatie (plan de ingrijiri, procese verbale de instruire, instrumente de
scris, etc.);
- materiale sanitare: sond# vezicali sterild, gel lubrifiant steril, punga de urind sterila,
seringi, ser fiziologic/apa sterild, tampoane, solutii antiseptice, etc.
- echipament de protectie adecvat: médnusi de unicad folosintd, halat/sorf de unicd
folosintd, masti, etc.;
- recipient colectare deseuri infectioase si infepatoare/taietoare.
e Resurse umane:
- personal calificat din compartimente/sectii, in vederea deruldrii actiunilor din
procedura.
e Resurse financiare:
- salariile aferente personalului compartimentului/sectiei;
- alocdri bugetare corespunzitoare in vederea asigurérii necesarului de materiale pentru
efectuarea procedurii.

8. RESPONSABILITATI

1. Personalul CPTAAM

e actualizarea procedurii in functie de cerintele legislative obligatorii sau noile ghiduri care apar;

o implementarea unui sistem de audit regulat pentru evaluarea respectérii de cétre personalul
medical a actualei proceduri.
2. Medicul

o efectuarea sondajului vezical la pacientii cu malformatii, stricturi, rupturi ale uretrei sau in alte
situatii in care consideri cd efectuarca acestei proceduri de cétre asistentii medicali este
inoportund;

o raspunde de corectitudinea punerii in aplicare a actualei proceduri privind efectuarea sondajului
vezicii urinare.
3. Asistenta sefa

e asiguri rezerve adecvate §i corespunzitoare de materiale sanitare necesare sondajului vezical;

o asigurdi participarea asistentilor medicali din subordine la pregatirea profesionald obligatorie
pentru implementarea actualei proceduri;

e asigurd respectarea procedurii pentru desfasurarea in condifii optime a activitatii.
4. Asistenta medicali responsabili cu pregitirea profesionali (formator intern)

e pistreazi o legaturd permanentd cu compartimentul PIAAM si participa la toate evenimentele
care promoveaza importan{a ingrijirilor medicale;
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e se ocupd de pregatirea profesionald si instruirea asistentilor medicali, asistentilor medicali

debutanti precum si a elevilor

implementarii actualei proceduri.
5. Asistenta medicald de salon
o efectueazi si rdspunde de corectitudinea punerii in aplicare a actualei proceduri;
e participa la instruirile periodice legate de implementarea procedurilor din sectie/compartiment.

6. Infirmiera

practicanti din sectia/compartimentul respectiv in vederea

o ecfectueazd si raspunde de corectitudinea punerii in aplicare a sarcinilor care i revin conform

actualei proceduri;

e participd la instruirile periodice legate de implementarea procedurilor din sectie/compartiment.

9, EVIDENTA MODIFICARI/REVIZUIRI

Editia sau, dupa caz,
revizia in cadrul
editiei

Componenta revizuitd

Modalitatea
reviziei

Data de la care se aplica
prevederile editiei
sau reviziei editiei

1 2

3

4

3

1, 1/0

Editare initiald conform certintelor
CONAS

15.07.2013

2 2/0

Integrarea documentatiei conform
cerintelor CONAS fn cerintele
sistemului de management al calitatii
conform ISO 9001:2008

01.10.2014

3. 2/1

Revizie conform cerintelor ANMCS si
integrarea n sistemele de management
al calitatii si mediului conform
standardelor SR EN ISO 9001:2008 si
SR EN ISO 14001:2005

08.12.2015

4, 272

Revizie conform modificari legislative
Ordinului MS nr. 961/2016, privind
aprobarea Normelor tehnice privind
curdtarea, dezinfectia si sterilizarea in
unititile sanitare publice gi private,
tehnicii de lucru si interpretare pentru
testele de evaluare a eficienfei
procedurii de curatenie si dezinfectie,
procedurilor recomandate pentru
dezinfectia mdinilor, in functie de
nivelul de risc, metodelor de aplicare a
dezinfectantelor chimice Tn functie de
suportul care urmeaza si fie tratat si a
metodelor de evaluare a deruldrii si
eficientei procesului de sterilizare;
Ordinul MS nr. 1101/2016, privind
aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale in unititile
sanitare

06.03.2017

5 3/0

Reeditare conform modificarilor
legislative

16.09.2024

10. ANEXE
- nu este cazul
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11. FORMULARE, iNREGISTRARI, ARHIVARI

- nu este cazul

12. INDICATORI DE MONITORIZARE

Indicatori de

Perioada

urinare

total neconformitati identificate* 100

Y Tinta Metoda de calcul ; Responsabil
monitorizare de monit.
Procentul infectiilor Nr. cazuri cu infectii ale tractului urinar la
asociate aplicarii sondei 0% pacientii cu sonda urinard/nr, total pacienti cu Anual CPIAAM
vezicale sond3 urinard intr-un an*100
Procentul neconformitatilor Numar neconformitali sesizate privind
privind cateterizarea vezicii cateterizarea vezicii urinare intr-un an/numar Anual MCSS




