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Hil. INTRODUCCION

En chile se mantiene un gran rango de usuario quienes mantiene patologias
uroldgicas o que con lleva a limitaciones interrumpiendo la normalidad fisiol6gica,
provocando incontinencia y/o obstruccién de las vias urinarias entre otras
complicaciones asociadas a patologias urologicas crénicas o agudas, por lo que se
debe mantener un manejo adecuado de catéter urinario permanente o catéter
urinario intermitente. '

Las infecciones del tracto urinario intrahospitalaria son frecuentes. Sobre el 80%
estan asociadas al uso de catéter urinario permanente, el riesgo depende del tipo y
duracion del cateterismo y factores de riesgo del hospedero.

Sobre el 50% de los pacientes con CUP presentan bacteriuria después de los 13
dias de cateterizacion.

Las infecciones del trato urinario asociadas a catéter urinario permanente pueden
ser producidas por una gran variedad de agentes, la mayoria procedentes del
aparato intestinal ej: Escherichia coli, klebsiella, proteus, enterococcus vy
pseudomonas.

En Atencién primaria de salud es frecuente el manejo de CUP e intermitente ya
que se realiza un manejo inicial y/o a través de derivacion desde sector secundario,
y también del nivel secundario nos derivan a usuarios con sonda Foley para realizar
cambios de esta en nuestro centro, por los costos asociados a lejania del nivel
secundario.

Siendo de importancia mantener un manejo adecuado de procedimiento ya que las
infeccidn del tracto urinario es la infeccion en la atencion de salud que se presenta
con mas frecuencia, representa un alto porcentaje del total de las infecciones
asociadas a atencion en salud (JAAS) siendo fundamental la prevenciéon mediante
los cuidados en la atencion del usuario.

Lo que hace necesario protocolizar los procedimientos de CUP e intermitente y asi
evitar complicaciones asociadas a procedimientos.
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Iv. OBJETIVO GENERAL

Establecer las mejor practica y proceso clinico, seguro para la prevencién de las
infecciones y/o efectos adversos asociado al procedimiento de enfermeria
“Instalacion de catéter urinario”, en CESFAM Dr. Miguel Solar y SAPU de Paine.

V. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Definir y describir el proceso de instalacién y manejo del catéter urinario

permanente (CUP) en los usuarios del CESFAM Dr. Miguel Solar y SAPU de
la comuna de Paine.

2. Definir y describir el proceso de instalacion y manejo del catéter urinario

intermitente en los usuarios del CESFAM Dr. Miguel Solar y SAPU la comuna
de Paine.

3.  Definir responsabilidades en la ejecucion de los procedimientos.

VL. ALCANCE

Personal clinico médicos, enfermeras y TENS que cumplen un rol ya sea en la
indicacion, instalacién o mantenimientos del catéter urinario.

VIL. RESPONSABLES
Médicos: indicacion de procedimientos invasivos (CUP e intermitente)
Enfermeras: responsables de cumplir con lo descrito en este protocolo

TENS: debe asistir a profesional enfermera/o, preparar materiales, retirar sonda que
trae el paciente, realizar aseo genital.

Unidad de Calidad y Seguridad Comunal: realizar gestion documental del
presente protocolo.
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Encargado IAAS: responsable de vigilancia de infecciones.
Direccién CESFAM: velar por el cumplimiento de lo establecido en este protocolo.

Vill. DEFINICIONES

Asepsia: Conjunto de procedimientos que impiden la llegada de microorganismos
a un medio.

Técnica aséptica: Es el conjunto de procedimientos y actividades que realiza el
personal de salud, conducentes a prevenir y controlar la contaminacion
microbiana, durante la atencion de pacientes.

CUP: catéter urinario permanente, Introduccion de una sonda vesical estéril de un
solo uso y suficientemente larga como para liegar a la vejiga, hasta

Catéter urinario intermitente: Introduccién de una sonda vesical estéril de un
solo uso y suficientemente larga como para llegar a la vejiga y drenarla.

EPP: elementos de proteccion personal

IAAS: Son infecciones contraidas por un paciente durante su tratamiento en un
hospital u ofro centro sanitario y que dicho paciente no tenia ni estaba incubando
en el momento de su ingreso.

REAS: Sustancias, elementos u objetos que un establecimiento asistencial
genera, en los que se diagnostica trata, rehabilita o inmuniza a seres humanos,
elimina, se propone eliminar o esta obligado a eliminar.

Area limpia: Area de preparacion de procedimientos y almacenamiento de
material estéril o limpio.

Area sucia o contaminada: Area de almacenamiento transitorio de material
contaminado: equipos, desechos y chatas.

TENS: técnico en enfermeria de nivel superior.
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IX.

1-

MATERIAL Y EQUIPOS

Equipo para aseo genital (ap6sitos, agua tibia, rifién).

Sonda Foley French segtn caracteristicas y previa evaluacion del usuario.
Sonda nelaton French segun caracteristicas y previa evaluacion del usuario.
Agua bidestilada estéril.

Lubricante estéril.

Bolsa recolectora de orina.

Tela adhesiva y/o fijador de sonda Foley.

Jeringas de 10 a 20 cc.

Paiio perforado estéril.

Rifién o bandeja estéril.

Rifién limpio.

Recipiente para agua.

Torulas de algodon.

Guantes estériles y de procedimientos.

Pechera.

Biombo.

Contenedor segiin norma REAS.

Boisa para eliminacion de desechos (atencion domiciliaria).

DESARROLLO

Catéter urinario permanente:

Indicacion:

Responsable: Médico. La indicacién es realizada por médico, y debe existir registro
de esta en ficha clinica. Si paciente viene derivado por primera vez de algin Hospital
de la red, debe tener indicacion médica escrita de derivacién a atencién primaria,
enfermera debera escanear y subir a ficha clinica este respaldo. Si no cuenta con
esta indicacion, se debe derivar a médico del CESFAM para que indique el
procedimiento, y quede registro en ficha clinica. En el caso de médicos particulares,
esta indicacion debe ser realizada por médico de CESFAM.
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Preparacion del paciente:

Responsable: TENS, bajo la supervision de Enfermera.
Debe:

Resguardar la privacidad del paciente, colocar biombo y/o cerrar cortinas.
Realizar lavado de manos clinico.
Colocacién de pechera y guantes de procedimientos.

Preparar el material en el drea limpia de la clinica de enfermeria y trasladarlo
al lado del paciente en bandeja o carro de procedimiento previamente
desinfectado con alcohol al 70%.

Acomodar al paciente para aseo genital.

Si paciente trae sonda , debe desinflar Cuff, y traccionar sonda, y eliminar en
REAS.

Realizar aseo genital del paciente, inmediatamente antes de iniciar el
procedimiento, segin técnica( anexo 1).

Realizar lavado de manos clinico.

Asistir al profesional Enfermera durante el procedimiento de instalacion.
Fijar la sonda al muslo del paciente. :

Rotular las muestras de orina, si corresponde y enviar a laboratorio.
Realizar medicién de orina, registrar y eliminar.

Eliminar el material utilizado segiin REAS.

Mantener cémodo y seguro al paciente posterior al procedimiento.
Retirarse EPP pechera y guantes, eliminar segtin norma REAS.

Realizar lavado de manos clinico, una vez finalizado el proceso de instalacion,
e higiene de la camilla.

Instalacién:

Responsable: profesional Enfermera, asistido por TENS. No es un
procedimiento delegable.

Debe:

Comprobar indicacion médica. Si es derivacion de Hospital de la red, debe
subir la derivacion a ficha clinica, que respalde el procedimiento.

Observar que se cuente con todos los insumos necesarios, ya preparados
por TENS.
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Informar al paciente de la técnica a realizar, causas y beneficios.
Supervisar el aseo genital que efecttio el TENS.

Lavado clinico de manos.

Colocacioén de guantes estériles

Colocar el campo estéril perforado en la zona genital.

Colocar el material estéril sobre el campo estéril.

Probar el cuff de la sonda con aire (cc segtin indicacién de fabricante)
Cargar jeringa con agua bidestilada segun lo indicado por el fabricante.

Tomar la sonda con la mano dominante y lubricar la punta con agua
bidestilada o lubricante estéril.

En paciente mujer:

Separar los labios mayores y menores, con los dedos indice v pulgar de la
mano no dominante.

Introducir la sonda vesical con suavidad hasta la salida de orina. No forzar el
paso de la sonda.

Inflar el cuff con jeringa cargada con agua bidestilada considerar cc segun
indicacion de fabricante.

Hacer una ligera traccion hacia delante de la sonda para corroborar fijacion
de cuff.

En paciente Varén:

Poner el pene en paosicion vertical en 90 grados, retrayendo el prepucio, con
la mano no dominante.

Identificar el meato.
Introducir la sonda lentamente 5 a 10 cms, hasta que tope.

Inflar el cuff con jeringa cargada con agua bidestilada considerar cc segun
indicacion de fabricante.

Hacer una ligera traccién hacia delante de la sonda para corroborar fijacion
de cuff.

Colocar el prepucio en posicion fisiologica.

Para ambas instalaciones

Recibir la orina en rifién, para obtener las muestras, en caso de ser
necesario.

Medir diuresis

Conectar la sonda a la bolsa recolectora de orina y ponerla por debajo del
nivel vesical del paciente.
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Fijar la sonda en la cara interna del muslo con tela adhesiva o dispositivo
sujetador de sonda.

- Rotular en bolsa recolectora la fecha de instalacion, N° del calibre de la
sonda, cantidad de agua bidestilada del balén, responsable.

- Dejar al paciente limpio, comodo y seguro.

- Recoger el material y eliminar segtin norma REAS.
- Retirarse EPP y eliminar segiin norma REAS

- Realizar lavado de manos clinico.

- Realizar registros de enfermeria: asistente, calibre de la sonda, cantidad de
agua bidestilada del cuff, volumen y caracteristicas de la orina, si se realiza
toma de muestra e incidentes ocurridos durante el procedimiento.

- Educacion entregada al paciente o familiar.
d. Cuidados y mantenimiento :

El mantenimiento y cuidados de la sonda en atencion primaria es realizado por el
propio paciente, o por su cuidador.

Se debe entregar educacién respecto de los siguientes cuidados en el hogar:
- El Flujo urinario debe estar libre, sin obstrucciones (SIN PINZAR).
- Se debe mantener circuito urinario siempre cerrado.

- Se debe realizar aseo genital, al menos cada 12 horas y cada vez que el
usuario presente deposiciones.

- La sonda debe permanecer fijada a la cara interna del muslo. Cada 12 horas
se debe cambiar a la extremidad inferior contraria. En el cambio de ubicacion,
se debe rotar la sonda, para evitar que se adhiera al meato.

- Se debe mantener la bolsa recolectora bajo nivel de la vejiga.
- En pacientes que usen pafial, este debe permanecer abierto.
- Se debe mantener nivel del recolector menor de %.

- Observar la piel y meato urinario asegurandose que no presenta
enrojecimiento, erosion o inflamacion.

- Siempre se debe valorar la presencia de dolor.
- Observar caracteristicas de la orina.
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e. Retiro:

Responsable: de la indicacion por término de uso es del Médico. Si es por cambio
de sonada de la Enfermera. El retiro lo realiza TENS.

Debe:

- Realizar lavado de manos clinicos.

- Resguardar privacidad del paciente, y explicarle el procedimiento.

- Debe colocarse guantes de procedimientos y pechera.

- Debe desinflar cuff extrayendo su contenido con jeringa de 10 a 20 mi.
- Traccionar suavemente.

- Eliminar segin REAS.

- Realizar aseo genital.

- Acomodar a usuario.

- Educar respecto que si no orina, debe consultar nuevamente a médico.
- Una vez despachado paciente, realiza aseo de camilla.

- Se retira EPP.

- Realiza lavado de manos clinicos.

- Registra procedimiento realizado.

2. Cateterismo urinario intermitente:

a. Indicacién:

Responsable: Médico. La indicacion es realizada por médico, y debe existir registro
de esta en ficha clinica. El objetivo de esta es vaciamiento de globo vesical, o toma
de examenes de laboratorio.

b. Preparaciéon del paciente:

Responsable: TENS supervisada por Enfermera.

Debe:

- Resguardar la privacidad del paciente, colocar biombo y/o cerrar cortinas.
- Realizar lavado de manos clinico.
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Colocacion de pechera y guantes de procedimientos.

Preparar el material en el area limpia de la clinica de enfermeria y trasladario
al lado del paciente en bandeja o carro de procedimiento previamente
desinfectado con alcohol al 70%.

Acomodar al paciente para aseo genital.

Realizar aseo genital del paciente, inmediatamente antes de iniciar el
procedimiento, segun técnica.

Realizar lavado de manos clinico.

Asistir al profesional durante el procedimiento.

Rotular las muestras de orina, si commesponde y enviar a laboratorio.
Realizar medicién de orina, registrar y eliminar.

Eliminar el material utilizado segiin REAS.

Mantener comodo y seguro al paciente posterior al procedimiento.
Retirarse EPP pechera y guantes, eliminar segtin norma REAS.
Realizar lavado de manos clinico.

Instalacion y retiro:

Responsable: Enfermera/o
Debe:

Comprobar indicacion.

Resguardar privacidad del paciente

Informar al paciente de la técnica a realizar, causas y beneficios.
Supervisar el aseo genital que efectiia el Técnico paramédico.
Realizar lavado clinico de manos.

Colocacioén de guantes estériles

Colocar el campo estéril perforado en la zona genital.

Colocar el material estéril sobre el campo estéril.

Tomar la sonda con la mano dominante y lubricar la punta con agua bidestilada
o lubricante estéril.

En paciente mujer:

Separar los labios mayores y menores, con los dedos indice y pulgar de la
mano no dominante.

Identificar meato urinario.
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Introducir la sonda vesical con suavidad hasta la salida de orina. No forzar el
paso de la sonda.

En paciente Varén:

Poner el pene en posicion vertical en 90 grados, retrayendo el prepucio, con
la mano no dominante.

Identificar el meato.

Introducir la sonda lentamente 5 a 10 cms, hasta que top, hasta que refluya
orina.

Colocar el prepucio en posicién fisiolgica.

Para ambas instalaciones

Xi.

Recibir la orina en rifién, para obtener las muestras, en caso de ser necesario.

Si es por evacuacion de globo vesical, debe realizar vaciado lento, para evitar
complicaciones.

Medir diuresis

Realizar retiro de sonda

Dejar al paciente limpio, cémodo y seguro.
Recoger el material y eliminar segiin norma REAS.
Retirarse EPP y eliminar segiin norma REAS.
Realizar lavado de manos clinico.

Realizar registros de enfermeria: asistente, calibre de la sonda, volumen y
caracteristicas de la orina, si se realiza toma de muestra e incidentes ocurridos
durante el procedimiento.

DISTRIBUCION
Director/a CESFAM.
Referente de Calidad del CESFAM.
Referente calidad comunal.
Profesionales médicos, enfermeras y TENS.

Referente IAAS.CESFAM.

AN
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XIl.

EVALUACION

No aplica para este documento

XIi.

1.

ANEXOS

Procedimiento Aseo Genital:

Responsable: TENS
Materiales necesarios:

Rifién: 2

Guantes de procedimiento
Pechera plastica
Sabanilla de papel
Torulas

Jabon neutro

Agua tibia

Bolsa para desechos

Procedimiento:

Lavado clinico de manos

Reunir material

Colocacioén de EPP.

Resguardar privacidad del paciente y explique el procedimiento.

Si trae sonda, primero debe desinflar cuff, traccionar suavemente sonda y
eliminar segtn REAS.

Colocar en posicién ginecoldgica.

Instalar Rifi6n bordes de los gliteos entre las piernas, colocando abundante
papel absorbente bajo este.

Realice el aseo con técnica de arrastre, torulas embebidas con agua y jabon
que debera desplazar desde arriba hacia abajo, (desde interior hacia exterior)
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de lo mas limpio a lo mas contaminado, en el hombre refraiga el prepucio
suavemente y limpie por arrastre.

Utilice cada torula por una vez y deseche en la bolsa respectiva.
Enjuague dejando caer agua tibia en la regién genital.
Seque el area empapando con toalla de papel.

Retire el rifion y deje comodo al paciente

Lleve el material utilizado al area sucia y elimine los desechos.
Retirese los guantes.

Lavese las manos. 10. Registre el procedimiento
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