Karta obserwacji centralnego cewnika naczyniowego

Zalacznik nr 6g

Nazwisko i imi¢ pacjenta: PESEL: Data ur.:
NrKS. Glio
Data# Wskazania# Metoda wprowadzania#

Lekarz wprowadzajacy cewnik (pieczatka i podpis)#

Pielegniarka asystujaca (pieczatka i podpis)#

Zyta#

Cewnik#

Miejsce wprowadzenia cewnika#

Blok operacyjny OInne: oo

Potozenie cewnika w rtg#

| Tak [ Nie

Data usunig¢cia cewnika

Przyczyna usunigcia cewnika

Wynik posiewu krwi i koniec wewnetrzny cewnika

# wypelnia lekarz zakladajacy cewnik naczyniowy; pozostale pola w karcie wypelnia pielegniarka

Ocena droznosci cewnika / zmiana opatrunku

Data

Obserwacje
droznosci*)

D — drozny

U — uposledzona
droznos¢

N - niedrozny

D**)

M D P M D

M

P M D P M D P M D P

Podpis pielegniarki®

Zmiana opatrunku
[+-]

Obserwacja miejsca
wyprowadzenia
cewnika (uwagi)

Podpis pielegniarki?

*) D — mozliwo$¢ podania ptynu i pobrania krwi; U- mozliwo$¢ podania ptynu bez mozliwosci odciagnigcia krwi; N- niemozno$¢ podania ptynu i odciagnigcia krwi;
**) Kanaly cewnika: D-dystal, P- proxymal, M- middle

Wymiana kranika / przedluzacza

Data

+-*)

Podpis pielegniarki®

*) (+) zmiana kranika

(-) brak kranika
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Zatacznik nr 6g do zarzadzenia Nr ..../2018/DSOZ

Karta obserwacji centralnego cewnika naczyniowego

Nazwisko 1 imig: PESEL: Data ur.:

Ocena droznosci cewnika / zmiana opatrunku

Data

Obserwacje D**) P M D P M D P M D P M D P M D P M D P M D P M D P
droznosci*)

D — drozny

U — uposledzona
droznosé

N - niedrozny

Podpis pielegniarki®

Zmiana opatrunku

[+/-]

Obserwacja miejsca
wyprowadzenia
cewnika (uwagi)

Podpis pielegniarki®

*) D — mozliwo$¢ podania ptynu i pobrania krwi; U- mozliwo$¢ podania plynu bez mozliwosci odciggnigeia krwi; N- niemozno$¢ podania ptynu i odciagnigcia krwi;
**) Kanaly cewnika: D-dystal, P- proxymal, M- middle

Wymiana kranika / przedluzacza

Data

+- %)

Podpis pielegniarki?

*) (+) zmiana kranika ~ (-) brak kranika

1 Petne oznaczenie (nadruk/pieczatka zawierajaca imie i nazwisko, numer prawa wykonywania zawodu oraz podpis pielegniarki dokonujacej czynnosci zwigzanych z obserwacja centralnego cewnika naczyniowego)

strona2z2



