Università degli Studi di Trieste
CORSO DI LAUREA IN INFERMIERISTICA


	LABORATORIO 2° ANNO: GESTIONE CVC ED EMOCOLTURE

	PROCEDURA EMOCOLTURE


	
	FASI E SEQUENZA OPERATIVA
	ESEGUITO CORRETTAMENTE
	ESEGUITO NON CORRETTAMENTE
	NON ESEGUITO

	ACCERTAMENTO
	Presentarsi, identificare la persona assistita ed informarla della procedura.
	
	
	

	
	Verifica la prescrizione delle emocolture
	
	
	

	
	Valutare il grado di collaborazione dell’assistito
	
	
	

	
	Accertare la presenza di allergie
	
	
	

	PREPARAZIONE AMBIENTE E MATERIALE
	Preparare il materiale: guanti non sterili (procedura no touch), Guanti sterili, Clorexidina 2% in base alcolica 70% (in alternativa iodiopovidone se allergie), garze sterili, ago a farfalla (o ago diretto), campana, flaconi per emocolture, cerotto, campetto sterile (se necessario)
	
	
	

	
	Etichettare i flaconi per emocolture
	
	
	

	
	Garantire la privacy ed il comfort
	
	
	

	
SICUREZZA ASSISTITO ED OPERATORE
	Eseguire l’igiene delle mani

	
	
	

	
	Utilizzo dei DPI (mascherina chirurgica)
	
	
	

	
	Posizionare l’assistito
	
	
	

	
	
	
	
	

	






ESECUZIONE
	Posizionare il laccio emostatico e valutare il patrimonio venoso 
	
	
	

	
	Rimuovere il laccio
	
	
	

	
	Ove necessario preparare il campetto sterile aprendo sterilmente tutto il materiale
	
	
	

	
	Nuova igiene delle mani
	
	
	

	
	Indossare guanti puliti monouso per tecnica no-touch o guanti sterili per tecnica sterile
	
	
	

	
	Antisepsi cutanea sul sito prescelto, per 7-8 cm di diametro, con garze sterili e clorexidina gluconato al 2% in alcool isopropilico al 70% (o iodopovidone in caso di allergie) e aspettare tempi di asciugatura del prodotto: 30 secondi (utilizzare chloraprep per la tecnica no-touch)
	
	
	

	
	Applicare garze sterili con lo stesso disinfettante sopra i flaconi di emocoltura dopo aver rimosso il tappo protettivo e strofinare
	
	
	

	
	Pungere la vena prescelta (non ripalpare la vena durante la puntura se si utilizza la tecnica no-touch)
	
	
	

	
	Riempire ogni flacone con 8-10 ml di sangue negli adulti e 1-4 ml nei pazienti pediatrici. Riempire sempre prima i flaconi per aerobi ed agitare delicatamente.
	
	
	

	
	Controllare il corretto riempimento dei flaconi ponendoli in posizione verticale
	
	
	

	
	[bookmark: _GoBack]Eseguire lavaggio di ogni via del catetere con 10 ml di soluzione fisiologica 0.9% con tecnica push and stop
	
	
	

	FASE FINALE
	Ricopre l’assistito far assumere una posizione confortevole
	
	
	

	
	Smaltisce il materiale di consumo come da normativa vigente
	
	
	

	
	Esegue l’igiene delle mani
	
	
	

	
	Inviare i campioni al laboratorio entro 2 ore (conservare a temperatura ambiente se non è possibile inviarli)
	
	
	

	
	Registra l’avvenuto prelievo
	
	
	




