Cuidados del catéter temporal

La enfermera de dialisis le explicara los
cuidados del catéter en el caso de que haya
habido que colocarle uno. La principal
complicacién de los catéteres para dialisis es
la infeccion. La mayoria de ellas es debida a
gérmenes del propio paciente, que
habitualmente viven y crecen en la piel.
Debe mantener una higiene corporal
correcta, aunque no es conveniente sumergir
el catéter bajo el agua. Por tanto, puede
ducharse siempre y cuando no moje el
catéter o disponga de un recubrimiento
impermeable para la ducha.

En cada sesion de didlisis, la enfermera le
curard el orificio de entrada del catéter y le
cambiara el apdsito que lo recubre. Usted no
debe levantar el apdsito, ni tocar el catéter.
Si nota dolor, picor, mal olor o una mancha
en el apdsito, comuniquelo a la enfermera
gue le atiende en su centro de dialisis o
llame a la Unidad de Hemodidlisis del
Hospital, donde el personal médico o de
enfermeria atendera su consulta.
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éQué tengo que hacer si noto que no
me funciona la fistula?

La fistula (FAVI) proporciona la cantidad de
sangre necesaria para que la dialisis sea
efectiva y generalmente se puede usar
durante afios.

En ocasiones, la fistula sufre una trombosis y
deja de funcionar. Es lo que los pacientes y
los profesionales llamamos “fistula parada”.
Si nota que la fistula esta parada acuda a su
centro de didlisis o a la Unidad de
Hemodidlisis del Hospital Reina Sofia.

¢Como me voy a dializar ahora?

Usted necesita un acceso vascular que le
proporcione suficiente cantidad de sangre
para las siguientes sesiones de hemodialisis.
Para ello, es posible que haya que colocarle
un catéter temporal en una vena central.
Ademas, en la mayoria de los casos su fistula
podrd ser rescatada mediante una técnica
radiolégica y puede volver a funcionar sin
necesidad de hacer una nueva. En ocasiones,
si la FAVI se repara en 24 horas, no
necesitard un catéter ya que la FAVI se
podra usar enseguida.

Llegada a la Unidad de Hemodidlisis

del Hospital Reina Sofia

A su llegada a la Unidad de Hemodidlisis el
personal de enfermeria (Enfermera vy
Auxiliar de Enfermeria) le darda la
bienvenida vy, tras realizar la valoracién de
enfermeria, le proporcionard una taquilla
para que deje sus objetos personales y un
pijamay le conducird a la Sala de Agudos.
Seguidamente, el nefrdlogo le visitar3,
actualizara brevemente su historia clinica y
le explicara detenidamente en qué consiste
el procedimiento de reparacién de la FAVIy
de colocacién de un catéter temporal si es
preciso. El nefrdlogo le entregara el
consentimiento informado que usted
debera firmar antes de iniciar cualquier
procedimiento, y del que usted se llevara
una copia. Durante las entrevistas con el
nefrélogo y el personal de enfermeria de la
Unidad de Hemodialisis usted podra
preguntarles y aclarar todas las dudas que
pueda tener.

Tanto la reparacién de la FAVI como la
colocaciéon del catéter, si lo requiere, se
hacen de forma ambulatoria.

Colocacion del catéter temporal central
En caso de que sea necesario, el catéter
serd colocado preferentemente en una de
las venas yugulares que estdn situadas en el
cuello. En algunas circunstancias, la via
elegida sera una de las femorales, que
estan situadas en las ingles.

Para la colocacidn del catéter se le pondra
anestesia local, de modo que usted no
sentira dolor. Es muy importante que esté
tranquilo y colabore con las indicaciones
gue le pueda hacer el nefrélogo.

La duracién del procedimiento es variable,
pero generalmente es inferior a media
hora.

Una vez que el catéter esté colocado en
vena yugular, se le realizard una radiografia
de térax urgente, para comprobar que ha
guedado colocado en el sitio correcto. Si se
ha utilizado la vena femoral, no es preciso
hacer ninguna radiografia. Seguidamente
usted podra abandonar el hospital y su
catéter se podra  utilizar de forma
inmediata.

Rescate de su fistula: trombectomia

En la mayoria de los casos su FAVI podra ser
rescatada mediante un procedimiento que
se llama Trombectomia y que se realiza en
el Servicio de Radiologia Vascular. Esta
intervencion se debe hacer antes de cinco
dias por lo que el nefrélogo le citara en
Radiologia Vascular lo antes posible. El dia
de la intervencién el radidlogo le explicara el
procedimiento y le solicitard que firme un
consentimiento informado. Habitualmente
la intervencidon dura un promedio de dos
horas y se realiza con anestesia local. Al
finalizar el procedimiento le colocaran un
vendaje compresivo y le dardn instrucciones
sobre los cuidados después de la
intervenciéon y cuando se debe retirar el
vendaje, que suele ser a las 24 horas. En
general, si el resultado es satisfactorio, la
fistula se puede utilizar al dia siguiente.

En el caso de que su FAVI no se pueda
reparar se le solicitard la realizaciéon de una
nueva, para lo cual serd avisado desde
Cirugia Vascular.




