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LABORATORIO RELATIVO ALL'ESECUZIONE DI RIMOZIONE CATETERE VESCICALE A PERMANENZA (SKILL N.14)

OBIETTIVI: Lo studente al termine del laboratorio deve essere in grado di:

1. Saper rimuovere il catetere vescicale senza complicanze, dopo aver valutato le indicazioni alla procedura;
2. Eseguire la procedura in sicurezza;

3. Tempo previsto per la procedura di 15 minuti.

FASI E SEQUENZA OPERATIVA

eseguito
correttamente

non eseguito /
eseguito non
correttamente

ACCERTAMENTO

Identificare e informare la persona sulla procedura e invitarlo ad effettuare l'igiene perineale e,
se non autosufficiente, provvedere alla stessa

Verificare la presenza della prescrizione medica riguardo la rimozione del catetere vescicale
all'assistito

Accertare che la persona assistita abbia dato il proprio consenso all'atto

Verificare le eventuali specifiche condizioni patologiche e la documentazione infermieristica

PREPARAZIONE
DELL'AMBIENTE E
DEL MATERIALE

Predisporre il materiale occorrente: siringa da 10 cc, guanti monouso non sterili, arcella, garze

Garantire la privacy e il comfort

SICUREZZA Eseguire l'igiene delle mani
ASSISTITO - — - -
OPERATORE | Utilizzare i DPI necessari
Svuotare la sacca di raccolta delle urine (secondo procedura allegata)
Indossare i D.P.I.
Clampare il tubo di drenaggio per evitare il reflusso di urine dal catetere alla vescica
ESECUZIONE I 2 _
Sgonfiare il palloncino con la siringa
Rimuovere delicatamente il catetere
Osservare il catetere per evidenziare eventuali imperfezioni o presenza di struvite
Raccogliere l'intero sistema (catetere + sacca di raccolta) e provvedere allo smaltimento
secondo normativa vigente
Rimuovere i D.P.I.
Ricoprire l'assistito dopo averlo aiutato ad assumere una posizione confortevole ed averlo
informato circa eventuali sintomi che potrebbe avvertire nelle ore sucessive alla rimozione
FASE FINALE

Effettuare l'igiene delle mani

Registrare nella documentazione infermieristica la procedura eseguita e quanto altro degno di

Provvedere al riordino e al rifornimento del carrello utilizzato

Verificare l'avvenuta minzione spontanea, la quantita e il colore delle urine emesse entro 2 - 3
ore dalla rimozione del catetere vescicale (considerando i liquidi introdotti e le perdite)

CRITERI CHE CONCORRONO ALLA VALUTAZIONE COMPLESSIVA

1) lo studente deve aver rispettato gli elementi ritenuti indispensabili per la sicurezza dell'assistito, dell'operatore, dell'ambiente e il corretto utilizzo del

materiale;

2) linguaggio scientifico appropriato;
3) capacita di motivare le azioni;
4) aderenzaalle fasi procedurali della procedura;

5) abilita manuale;

6) rispetto dei tempi previsti.

CERTIFICAZIONE

firma Studente

Sl NO

firma Tutore/Guida di Laboratorio

valutazione

data
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